
Mme B V 26 ans
• Douleurs du rachis et des fesses + IRM une « sacro-iliite bilatérale »

• Antécédents asthme allergique, malformation congénitale à type de brièveté du canal talon d'Achille retard 

de croissance et retard intellectuel très modéré.

• Mode de vie : Actuellement en recherche d'emploi, travaillait en école maternelle avec rupture du contrat 

par l'employeur récent en raison des douleurs, vit en couple, pas d'enfant, pas de tabagisme.

• Depuis septembre 2020 apparition brutale de douleurs des fesses à bascule irradiant dans la face 

postérieure des cuisses et douleurs pelviennes à type de sensations de brûlures et douleurs du rachis 

dorsolombaire. 

• Les douleurs sont d'horaire mécanique actuellement avec prédominance de soir en s'allongeant, un 

dérouillage matinal bref de 10 minutes, majorée par la pratique du sport, mais horaire inflammatoire lors 

des fortes crises fin 2020 avec des réveils nocturnes 

• Pas de signe extra articulaire ni ATCD familial 



Explorations

• IRM pelvienne décembre 2020 : Pas de signe d'endométriose, sacro-

iliite bilatérale à compléter par IRM dédiée

• Biologie récente : Pas de syndrome inflammatoire biologique , facteur 

rhumatoïde faiblement positif à 17,4 pour une norme < 14,7, 

anticorps antinucléaires anti-DNA, anti MPO et anti PR3, anti CCP, HLA 

B27 : négatif
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Au total

• Rachialgies et fessalgies à bascule d’horaire variable

• Relecture IRM => sacroiliite ?

• Éléments suffisant pour diagnostic de SPA ?

• Rotation AINS prescrite



Conclusion DPC

• IRM du bassin : Pas de sacro iliite mais volumineux kystes 
radiculaires, vérifier si ce sont des schwanomes plexiques => faire 
une IRM INJECTÉE

• Cela peut être symptomatiques, voire syndromique d’une pathologie 
plus complexe 


