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Place del'imagerie dansle diagnostic dela cervicalgie
commune, la névralgie-cervico brachiale et de
myeélopathie cervicale chronigue (Recommandations)

Texte des Recommandations

EN CASDE CERVICALGIE COMMUNE

Legroupedetravail a élaboré desrecommandations pour la cervicalgie commune définie par une
douleur localisée a larégion cervicale, pouvant étre associee a uneirradiation scapulaire et/ou

inter scapulo-vertébrale et/ou occipito-pariétale sans signe neurologique. La définition dela
cervicalgie commune sous-entend qu'il n'existe pas de contexte clinique évocateur d'une pathologie
infectieuse, inflammatoire ou tumor ale sous-jacente ni delésion traumatique r écente. L a douleur
rentre dansle cadre d'une pathologie mécanique d'origine variée.

En cas de premiére poussée, le traitement symptomatique peut étre entrepris avant touteimagerie.
Larésistance au traitement meédical bien conduit, I'aggravation clinique ou la douleur et la raideur
d'emblée intensesjustifient laréalisation de radiographies du rachis cervical, face et profil,
auxquelles sera ajouté un cliché odontoide bouche ouverte en cas de cervicalgie haute ou
sous-occipitale. Lesradiographies sont justifiées avant d'engager un geste local. La persistance de
la cervicalgie sur le méme mode ne justifie paslarépétition des clichésradiologiques.

La scanographieet I'RM n'ont pasd'indication dansla cervicalgie vertébrale commune, sauf en
casd'aggravation cliniqgueou s il existe un contexte clinique évocateur d'une pathologie
inflammatoire, tumorale, infectieuse ou un traumatisme r écent.

EN CASDE NEVRALGIE CERVICO-BRACHIALE

La névralgie cervico-brachiale est définie par une douleur et/ou une dysesthésie parcourant le
membre supérieur selon un trajet radiculaire. Seule la névralgie cervico-brachiale commune
d'étiologie mécanique ou virale est envisagée, les causes tumor ales ou infectieuses et traumatiques
sont exclues.

En casde névralgie cervico-brachiale, il y aun accord professionnel pour faireréaliser des
radiographies du rachis cervical (face + profil + 3/4) alarecherche d'une cause autre que
dégénérative. Cependant |'estimation dela rentabilité desradiographies du rachis cervical ala
recherche d'une étiologie autre que dégénér ative mérite des é&udes complémentaires. Letraitement
dela névralgie cervico-brachiale qu'elle soit d'origine herniaire ou arthrosique est dansun premier
temps médical. En cas d'évolution défavor able ou lorsque se posel'indication éventuelled'un acte
invasif (intervention percutanée ou chirurgicale), la pour suite des examens complémentair es est



licite. Celle-ci sefera soit par IRM soit par scanographie, de préférence avec injection de produit
de contraste. En |'absence de données validées issues de la littératur e ces recommandations sont
I'expression d'un accord professionnel.

EN CASDE MYELOPATHIE CERVICARTHROSIQUE
Lamyéopathie cervicarthrosique réalise un tableau de compression médullaire lente en dehors des
décompensations aigués.

L "histoire naturelle de la myéopathie cervicarthrosique est peu documentée. Cependant, des
auteursrapportent une aggravation clinique fréquente qui justifie la pratique d'examens
complémentair es performants. La radiographie standard de profil permet d'évaluer les dimensions
du canal rachidien. Maisce sont I'l RM ou a défaut le myéloscanner qui permettent defairelebilan
|ésionnel.
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