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Objectifs
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Contexte
Ces documents sont des outils
pédagogiques conçus pour  les praticiens
déjà formés, qui pratiquent l’échographie
clinique ciblée. Ils sont destinés à les
aider à fournir des examens appropriés
aux patients. 
Les fiches pratiques ne sont pas des
règles ou des exigences de pratique
inflexibles.
Ils ne sont pas destinés, ni ne devraient
être utilisés, à établir une norme légale.
Le bien-fondé de toute procédure doit
être discuté par le praticien compte tenu
du contexte;  Ainsi, une approche qui
diffère des orientations contenues dans
les documents proposés ne signifie pas
qu’elle est moins bonne.

Comme l’American College of Radiology,
la SNECHO-MG a pour but de définir des
paramètres de pratique et des normes
techniques pour contribuer à faire
progresser la science de la radiologie et à
améliorer la qualité du service aux
patients.
Chaque fiche proposée fait l'objet d'un
processus de consensus au cours duquel
elle a été soumise à un examen et une
approbation approfondis, avec une
réévaluation périodique.
L'utilisation sûre et efficace de
l’échographie clinique ciblée nécessite
une formation permanente, des
compétences et des techniques
spécifiques.

Le respect des directives contenues dans les  fiches pratiques ne garantit pas un
diagnostic précis ni une certitude de résultat.
Notre attente est que le praticien suive une ligne de conduite raisonnable basée sur
les connaissances actuelles, les ressources disponibles et les besoins du patient pour
prodiguer des soins médicaux efficaces et sûrs.
L’intérêt de l’échographie clinique ciblée est de corréler les informations cliniques
avec les résultats échographiques
Le but des fiches pratiques est d’aider les praticiens à atteindre cet objectif.

L'échographie est une technique d'imagerie diagnostique établie et efficace qui utilise
des sons à haute fréquence pour l'évaluation anatomique (niveaux de gris) et Doppler
couleur/puissance/spectrale (évaluation anatomique et hémodynamique).
L‘échographie clinique ciblée est à mi-chemin entre le POCUS des urgentistes et
l’échographie formelle des radiologues. 
Néanmoins, pour ceux qui veulent réaliser complètement les échographies et les
coter,  il faut se baser sur un protocole avec 

des vues standardisées définies
des images accessibles et documentées 
et réaliser un compte rendu 
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Difficulté
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Compte-rendu
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Les médecins qui effectuent  les examens échographiques doivent être formés,  connaitre  
les indications des examens échographiques, et être familiarisés avec les principes
physiques et les limites de la technologie des ultrasons. 
ils doivent savoir ne pas réaliser un examen lorsqu’il n’est pas indiqué, afin d’éviter les
surdiagnostics, voire un éventuel surcoût induit par une pratique en excès.
Les médecins  doivent être en mesure de démontrer leur connaissance de l'anatomie, la
physiologie et la physiopathologie des organes ou zones examinés. 

Un compte-rendu remis au patient est nécessaire pour pouvoir prétendre à une cotation.
Cela signifie que l’échographie a été réalisée dans les mêmes règles qu’une échographie
formelle effectuée par un radiologue.
Il doit comporter plusieurs parties (outre les coordonnées du praticien et le nom du
patient):

l’indication de l’examen et sa date de réalisation
L’appareil  et la date de mise en service, les sondes utilisées
Les conditions particulières de l’examen ayant pu le perturber (patient non à jeun..)
Les résultats: en utilisant  une terminologie anatomique, pathologique et
échographique appropriée 
La conclusion doit aborder ou répondre à la question clinique spécifique. S'il existe des
facteurs qui empêchent d’y répondre, ils  doivent être énoncés explicitement. 

La comparaison avec les examens antérieurs doit être effectuée.

Les images doivent être en rapport avec l’examen effectué, conservées dans le dossier et
peuvent être remises au patient

Pré-requis

Cotation

Pathologies
La variété et la complexité des pathologies font qu’elles ne seront pas toutes abordées.
Cela fait partie de la formation du médecin qui doit entretenir ses connaissances

Tout doute doit conduire à un complément d’information

NXXX001 (XX,XX€)

La difficulté de l’examen a été notée de1 à 5 , en se basant sur un
code couleur:  du bleu (très facile) au noir (très difficile) 

La cotation ne peut être réalisée qu’en cas d’échographie formelle,
et ne peut pas être cumulée avec la NGAP


