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Pourquoi ce thème? 

Accord-cadre entre la HAS et le Conseil national professionnel (CNP) de radiologie
et imagerie médicale

Rapport de la Cour des comptes de 2016 qui 
• recommandait de développer des actions relatives à 

la pertinence des examens d’imagerie et 
• souhaitait une implication plus forte de la HAS dans 

ces actions 
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Pourquoi ce thème? 

https://www.has-sante.fr/upload/docs/application/pdf/2021-
09/fiche_exploration_des_pathologies_thyroidiennes_chez_ladulte_pertinence_et_criteres_de_qualite_de_lechographie_pertinence_de.pdf



Incidentalome d’imagerie Nodule découvert à la palpation

TSH

TSH = ou ↗

Echographie

INDIQUEE
- anomalie à la palpation cervicale 
- ou signes compressifs

DISCUTEE
- Si TSH ↗ avec anticorps anti-TPO négatifs si son résultat est 
susceptible d’influencer la prise en charge 
- Si palpation difficile 
- Si facteurs de risque de cancer *
- Si patient anxieux

*
− Antécédents d’irradiation thérapeutique ou accidentelle de la tête et du cou durant l’enfance ou l’adolescence 
− Antécédents familiaux de cancer de la thyroïde (1er degré) 
− Maladies génétiques rares
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Echographie

NON INDIQUEE
‒ Si absence de nodule ou de ganglion cervical suspect à la 

palpation, en cas de :
• Basedow typique ; 
• positivité des anticorps anti-récepteurs de la TSH.

‒ Au début d’une thyroïdite de De Quervain typique. Elle peut 
se discuter dans les cas atypiques après avis endocrinologique 
spécialisé.

INDIQUEE
‒ Scintigraphie = référence

‒ L’échographie optimise l’interprétation de la scintigraphie
• parenchyme hétérogène et hypervascularisé (Basedow )
• bilan nodulaire si fixation hétérogène à la scintigraphie 
• analyse le parenchyme non vu en scintigraphie en cas de 
nodule toxique extinctif. 

‒ L’échographie est le seul examen réalisable en cas de 
contre-indication à la scintigraphie (grossesse, allaitement).

Scinti + écho
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Qu’est-ce qu’un « nodule »? 

Nodules significatifs à l’échographie = 

 Nodules hypoéchogènes > 5 mm 

 Nodules iso ou hyperéchogènes > 10 mm 

 Nodules kystiques purs > 15 mm 

Les autres nodules, considérés comme non significatifs, ne doivent pas 
être détaillés dans le compte rendu ni numérotés, surtout en cas de 
multinodularité, mais ils peuvent être positionnés sur le schéma.
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Atlas lexical:
Vocabulaire standardisé

European Thyroid
Imaging Reporting and 
Data System. 



14Russ G, Bonnema SJ, Erdogan MF, Durante C, Ngu R, Leenhardt L – eur Thyr J 2017

SCORE EUTIRADS
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Dr A. Camboni LE RÔLE DE LA CYTOLOGIE DANS LA PRISE EN CHARGE DES NODULES THYROÏDIENS 
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Avis endoc• > 1 an après la première
• Si stabilité: à 3, 5 ou 10 ans
• + rapprochée si ↗ taille ou aggravation Eu-Tirads



Merci de votre attention
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