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INTRODUCTION!
•  Examen clinique : !

– Systématique, séquentiel,  bilatéral et 
comparatif (14).!

– Qualitatif, quantitatif!
– Local, régional, à distance.!



INTRODUCTION!
•  Praticien de 1er intention?!
•  Recherche étiologique (11)!
•  Diag diff +++ Dans certains pays  MK de 

première intention. (1)!



CLASSIFICATION!
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INTERROGATOIRE!
•  MDC :  Douleur!

!



INTERROGATOIRE!
•  MDC : Signes associés!

– Céphalées, vertiges!
– Nausées!
– Acouphènes!
– Douleurs retro-orbitaire!
– Dorsalgies!
– Brachialgies!
–  Insomnies, changements d’humeur 

(wiplash?)!



INTERROGATOIRE!
•  MDC : Gêne fonctionnelle!

– Neck Disability Index (NDI) Gold –standart 
fiable (10)!

– NPDS (3) !
•  Pour certains inutilisable(10)!



INTERROGATOIRE!
•  Histoire de la maladie (HDM)!
•  Antécédents (ATCD)!
•  Mode de vie (MDV)!
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TESTS D’EXCLUSIONS!
•  Red Flag Cervicaux (8)(10)!

– Paresthésies bilatérales ou spastiques!
– Lésions nerveuses (accessoire, axillaire, 

thoracique long, supra-scapulaire)!
–  Infarctus!
–  Instabilités ligamentaires!
– Pancoast tobias!

•  Fracture/Infection/Inflammation/Cancer!



TESTS D’EXCLUSIONS!
•  Test de Spurling :!

–  Disques et trou de 
conjugaison.!

•  Test de traction!
•  Manœuvre de 

Valsalva : !
–  Phénomène expansif 

intra-rachidiens!
•  Percussion du vertex!



TESTS D’EXCLUSIONS!
•  Test de Kleyn : !

–  Artère vertébrale!
–  (A abandonner pour 

certains auteurs (10))!



TESTS D’EXCLUSIONS!
•  Tests Neurologiques!

–  Sensibilité!
–  Reflexe!
–  Motricité!



TESTS D’EXCLUSIONS!
•  Tests neuro-

méningés : !
–  ULNTT!
–  Neri!
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INSPECTION!
•  Morphostatique :!



INSPECTION!
•  Morphostatique : !



INSPECTION!
•  Morpho-dynamique : !

– Mesure centimétrique/ Inclinomètre!
•  Flexion/ Extension!
•  Inclinaison!
•  Rotation!

– Séparer le rachis cervical!
– Répercussion RD !
– Mobilité de la ceinture scapulaire!
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PALPATION!
•  Palpation cutané : !

– Dermatomes, points gâchette,!
•  Palpation osseuse : !

– Epineuses, transverses, articulaires, 1er côte, 
loge antérieure !

•  Palpation musculaire : !
– Muscles cervicaux, scapulaires, thoraciques!

•  Palpation fasciale : !
– Ligament nuchal et aponévroses cervicales!
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MOBILITE ARTICULAIRE!
•  Tests passifs (Bonne fiabilité inter-exam)!

– Tests globaux :  Recherche un étage 
dysfonctionnel!

•  Assis!
•  Décubitus dorsal!

Rebond épineuse 

Translation - Transverse 



MOBILITE ARTICULAIRE!
– Tests Spécifiques!
Rachis cervical Supérieur 



MOBILITE ARTICULAIRE!
– Tests Spécifiques!
Rachis Cervical Inférieur 
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CONTRACTILITE MUSCULAIRE!

•  HAS recommande une évaluation (6)!
•  Fléchisseurs : !

– Norme 104/183 sec (CCI 0,93)!
•  Extenseurs : !

– Norme 10min (Lesté 2kg 4 min)!
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PROPRIOCEPTION!
•  On retrouve des pertubations oculo-

motrices dans la cervicalgie (5)!
•  Test de repositionnement céphalique!
•  Test oculo-cervicaux : !

– Test de la stabilité du regard!
– Test de la poursuite oculaire!

 !
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EXAMENS COMPLEMENTAIRES!

•  Examens « complémentaires » (11)!
•  Radiographie/Scanner/Irm!
•  Biologie!
•  Courbures et atteintes dégénératives pas 

en lien avec la cervicalgie!



BILAN A DISTANCE!!
•  Rachis dorsal!
•  Thorax!
•  Ceinture scapulaire!
•  Système viscéral!



SYNTHESE!



CONCLUSION!
•  Finalité : Objectiver une étiologie!
•  Traitement?!
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