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Webinar

L’échographie en Médecine Geénerale

©

Echographie Abdominale
L'échographie pulmonaire
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Phlébites et autres exemples cliniques conerets
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Webinar - L'échographie en Médecine Générale

Nos 3 Objecitifs:

Vous donner des informations
Vous montrer la pratique
Répondre a vos questions
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Webinar - L'échographie en Médecine Générale

Sonoscanner:

Specialiste de |’echographie innovante

Trois echographes dedies
Des services performants

=> Depuis un an 241 médecins et 26 hopitaux equipes
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Webinar - L'échographie en Médecine Générale

L 'utilisation en Médecine Générale:

Enrichissement pratique clinique

Meilleur service pour les patients

Un investissement maitrise
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« Je réalise 4 a 5 echographies par jour et mes patients

profitent d’un diagnostic immédiat», Dr Athouel
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Webinar - L'échographie en Médecine Générale

4 indications principales:

Epanchement (pleural, péeritonéal, péericardigué)
Dilatation des cavités pyélocalicielles

Affirmer une phlébite

Nodule thyroidien

— « Dés que je soupconne une phlebite, j’utilise
mon échographe», Dr Bui
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Webinar - L'échographie en Médecine Générale

La mise en pratique

Installation personnalisée
Formation pratique et continue
Des actes cotes

— « 100% des Médecins interrogés trouvent que [’échographie
a amélioré leur exercice», These du Dr Elsa Many
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Webinar - L'échographie en Médecine Générale

lls en parlent...

« En situation d’urgence mon echographe Sonoscanner est
devenu indispensable. De par sa rapidite et sa portabilite, il
permet d’orienter le malade et de gagner un temps precieux»
Dr Assez a Lille

« L’échographe de Sonoscanner est trés simple
journée de formation m’a suffi pour étre opérationnel. Je
profite des formations Sonoscanner deux fois par an pour
élargir mes compétences»

Dr Avenin a Bois-le-Roi < SONOSCANNER
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Webinar Sonoscanner
Les poumons

Initiation a orientation écho-clinique

Par le Dr Hervé Picard, Paris
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Plan

DrHerve Picard

L’échographie pulmonaire est-elle un bon outil
diagnostique : quel est le niveau de preuve ?

Comment ca marche ?
Quelles sont les principales images a retenir ?

Comment raisonner avec les images (arbres de
décision) dans le contexte d’'un cabinet de médecine
générale ?
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Quel est le niveau de preuve
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+ Méta-analyse 2015: eécho pour le diagnostic de pneumopathie aigue
communautaire I'échographie pulmonaire de I'adulte (par rapport au scann
thoracique et/ou au diagnostic de sortie post-hospitalisation):

*  Sensibilité 0.95 / Spécificité 0.90

e X, Xiao H, Chen B, Zhang S (2015)Accuracy of Lung Ultrasonography versus Chest Radiography for the Diagnosis of Aa
Community-Acquired Pneumonia: Review of the Literature andMeta-Analysis. PLoS ONE 10(6): e0130066

. Recommandations internationales 2012:

«  Echo pulmonaire plus sensible que radio de thorax pour dépister syndrc
interstitiel sévére

«  Echo supérieure a la radio de thorax pour affirmer ou éliminer un
pneumothorax

«  Courbe d’apprentissage de I'échographie pulmonaire rapide
International Liaison Committee on Lung Ultrasound (ILC-LUS) for the International Consensus Co

(ICC-LUS) (2012) International evidence-based recommendations for point-of-care lung ultraso
38(4): 577-91
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Comment ¢ca marche ?
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Principes de base

Propagation des ultrasons: tout se passe comme Si...
« Dansl'eau: ils traversent sans renvoyer d’échos
* Dans l'air : ils ne passent pas (réfléchis comme par un miroir

»  Entre les deux (parenchyme): ils passent, sont atténués et re
des échos qui forment I'image

*  Un poumon normal c’est principalement de I'air

+ Donc normalement, aucune image ne devrait se former au-dela de la
pleurale qui réfléchit les ultrasons comme un miroir

«  L’échographie pulmonaire repose donc sur l'interprétation d’arté
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Picard

B
0- Fra 4.0 MH:
Gn 48
E/A 0/4
Map D/0/0
- p— . D 13.0 cm
13 - —— Pleural line DR 90
FR 35 Hz
4 AQ 100 %

XBea m Off

5—

OSCANNER

Diagnostic Ultrasound



-
.
.
.
-
°
.
.
“
B
5
.
.

SCANNER

agnostic Ultrasound



Images pathologiques et raisonnement
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https://thoracotomie.com
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https://radiopaedia.org
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Comment on raisonne ?

Adapté du BLUE PROTOCOL

Glissement pleural ?

DrHerve Picard

Lignes A

aspect normal
(n'élimine ni EP ni

PNA qui ne serait pas

contigué a la plevre)

Lignes B

unilatérales : en
faveur condensation

locale (pneumopathie
?)

bilatérales: en faveur
oedeme pulmonaire

de surcharge

Aspect C

en généra unilatéral -

en faveur
condensation locale
(pneumopathie ?)

Lignes B ou aspect C
: probable PNA
massive, demander
TDM

Avec point-poumon:
pneumothorax
certain

Sans point-poumon:
douteux, demander
TMD
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Perfil A Perfil B
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Perfil AB

Figure 8 - Profiles of lung ultrasound findings in patients with respiratory failure. The A profile is defined
by the presence of lung sliding and A-lines, practically ruling out congestion. The B profile (lung sliding,
together with a predominance of B-lines) practically rules out pneumothorax, bronchospasm, and pulmonary
embolism, being suggestive of pulmonary edema. The AB profile (asymmetric findings) is suggestive of
pncumonia. Adapted from Lichtenstein ct al.®*
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Webinar - L'échographie en Médecine Générale

Merci, pour aller plus loin...

Noter les dates des prochains webinar

Faites nous part de vos suggestions

Vous étes client de Sonoscanner? Votre conseiller, le Club
Utilisateur

Vous n’étes pas encore équipé d’un échographe?

Rendez-vous de présentation, Opération spéciale rentré{
Contactez Mme Berdichevski : 06 01 24 46 24

— «Ily a4 jours, veille de weekend une patiente est venue avec suspicion de phlébite.

J’aurais aimé avoir déja [’échographe a ce moment la! », é>< SONOSCANNER
Dr Marsaudon Premium Diagnostic Ultrasound




