L’évaluation d’une douleur
abdominale

L'examen cliniqgue abdominal n’est pas toujours facile. En effet, puisqu’une multitude d’organes se
retrouvent dans un petitespace, il est souventdifficilede déterminerla cause exacte de la
souffrance de notre patientavecun simple questionnaire. Etantdonné que I'imagerie médicale ne

nous est pas accessible, il est intéressantde connaitre les signes qui peuvent nous orienter dans nos
hypothesescliniques.
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Referred pain

Conscious parcaption of UsCeral Sensasons map 10 spechic reguns of the body, as shown
n this chart Some sensations are fet locally, whereas others are percerved as affecting
areas that are quie distant from the involved organ

Voiciles étapesasuivre:
1. Identifierlarégiondeladouleurainsique sonirradiation.
2. ldentifierlesorganes potentiellement atteints enfonctionde larégion

Pourchaque organe potentiel, rechercherles symptomes associéslors de |’anamneése(ex:
diarrhées ? dysurie? ATCD cardiaque ? toux /expectorations ? DDM, etc.)

4. Faire un examen physique et évaluerles facteurs modifiantles douleurs.



Evaluation hépatique

Un probléme hépatique tel qu’une cholélithiase, une hépatite ou une cirrhose peuvent parfois
entrainerunictere (jaunisse). Puisquelabile n’est pas produite ou envoyée dans l’intestin (ses
constituantsrestentdansle sang), I’ictére se manifeste par une peau et une sclérotique (blancdes
yeux) jaune, dessellesblanches et des urinesfoncées.

Le signe de Murphy est utilisé danslarecherche d’une cholélithiase ou encore d’une cholécystite.
Pourl’effectuer, le patient doit expirer complétement|’air de ses poumons. Vous insérez vos doigts
sous les cotes du coté droit etdemandez au patientd’inspirer profondément parlabouche. Sila
douleurde vos doigts sous les cotes coupe le souffle de votre patient, le signe est considéré positif.

Le saviez-vous ?

L’ascite est la conséquence d’une congestion de la veine porte hépatique. Au méme titre que
I’aedéme pulmonaire, I’excés de liquide est « refoulé » dans la cavité péritonéale et aussi vers les
membres inférieurs.

Une insuffisance hépatique grave et aigué peut conduire a une encéphalopathie hépatique
(intoxication du cerveau par de I’ammoniaque) qui se traduit par un changement de
comportement, des troubles d’élocution, de la confusion aigué et une altération de I’état de
conscience.

Evaluer I'appendicite aigué

Poursavoirsi le test de Rovsing est positif, on doitappliquer une pression constante pendant+ou —
5 secondes au niveau du QIG et effectuerune décompression brusque. Si une douleur apparaitau
QID, le testestdit positif.

Pourle signe du psoas, on place sa mainsur la cuisse droite du patientettouten créant une
résistance, onluidemande de souleversajambe. Si une douleur ressentit au pointde McBurney
(site de I’appendice), le test est positif.
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1 - Signe du psoas

Epanchement dans I'abdomen

Le test de la décompression brusque, est considéré positif lorsque vous appuyez tranquillement sur
I’abdomen, vous maintenez la pression au moins 3secondes et que le patient ressent une douleur
aigué lorsde la décompression soudaine de celle-ci. Ce test est parfois appelé le test du rebond. I
estsigne de péritonite. Une douleur provoquée par la toux ainsi qu’une défense involontaire

peuvent égalementindiquerune irritation péritonéale. En préhospitalier, faire tousser le patient
sera préconisé parrapportau testdu rebond.

Le signe de Kehr est une douleurréférée souventau niveau de I’épaule gauche causée parune
inflammation du diaphragme. L’irritation peut étre provoquée par du sang, du contenu digestif ou
de l'airlibre dans|’abdomen. Elle est classiquement décrite lors de rupture de larate, mais n’est pas
spécifique a cette condition.

Les décolorations

Il existe plusieurs types de décolorations qui peuventindiquer un hématome rétropéritonéal (sang
dans I’abdomen) (ex : pancréatite, AAA « rupturé », grossesse ectopique, etc.)

¢ Lesignede Cullenreprésente une décoloration péri ombilicale
e Lesigne de GreyTurner estune décoloration localisée au niveau des flancs

e LesignedeFox estune décolorationlocaliséesous le ligamentinguinal (cuisse, pubis)



En terminant, n’oubliez jamais que I’hypothése du probléme cardiaque doit toujours étre
considérée en présence d’une douleurabdominale haute (particulierement chezles patients
diabétiques ou agés).
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