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Spécialité transversale, la médecine vasculaire côtoie de nom-
breuses situations à la marge de la médecine interne et défie 
parfois la logique des spécialités d’organe. Ses champs d’action 
étant multiples, il est nécessaire pour les praticiens de « réassurer » 
régulièrement leur démarche clinique en vue d’une meilleure perti-
nence des soins.

S’appuyant sur le concept de la liste de vérification plébiscitée par la 
culture de sécurité, cet ouvrage se veut un outil d’aide à la décision 
basé sur les dernières recommandations et sur la pratique de ter-
rain. Chaque temps de la consultation doit ainsi intégrer différentes 
étapes.

Largement illustrée et rédigée de façon très didactique et synthé- 
tique par quatre médecins vasculaires, cette nouvelle édition 
comporte de nombreuses actualisations. Elle est enrichie d’une partie 
entièrement dédiée à l’échodoppler et à ses normes, ainsi que de 
compléments numériques illustrant cette pratique.

L’ambition de l’ouvrage est d’aider le médecin, qu’il soit spécialisé 
en médecine vasculaire ou interniste, dans sa démarche clinique, 
en respectant une logique médicale pragmatique : aller à l’essentiel. 

Des vidéos et des images 
d’échodoppler en ligne

Jean-Pierre Laroche
Michel Dadon
Sandrine Mestre Godin
Monira Nou Howaldt

2e
ÉDITION

+



LA CHECK-LIST 
DE LA  
MÉDECINE  
VASCULAIRE

2e
ÉDITION



Chez le même éditeur

Pratique de la transfusion sanguine dans les régions à ressources limitées,  
C. Tayou Tagny, John Libbey Eurotext, 2026

Pathologies des globules rouges : glossaire illustré en 50 fiches, A. Bocquet,  
F. Dubois, John Libbey Eurotext, 2025

Décision médicale et travail du soin : repenser la santé et l’autonomie  
au long cours, A. Camus, Doin, 2025

Cytologie sanguine : guide d’initiation et de perfectionnement, B.J. Bain,  
John Libbey Eurotext, 2025

Traité de santé publique (4e édition) : fondements, organisations, stratégies  
et enjeux, F. Bourdillon, G. Brücker, D. Tabuteau, Médecine / Sciences, 2025

Cytologie des hémopathies malignes (2e édition) : anomalies sanguines  
et médullaires, J.B. Rieu, John Libbey Eurotext, 2024

Les groupes sanguins érythrocytaires (2e édition), J. Chiaroni, T. Peyrard,  
F. Pirenne, John Libbey Eurotext, 2024

La rédaction pour la recherche en santé : un guide pratique pour vos publications, 
H. Maisonneuve, M.È. Rougé-Bugat, É. Decullier, Doin, 2023

Facteurs Humains en Santé : des clés pour améliorer la sécurité des patients…  
et la vôtre !, R. Fuzier, F. Jaulin, Arnette, 2023

Guide d’Échographie Pratique et Abords Vasculaires (GUEPAV),  
É. Desruennes, Arnette, 2020

Interprétation de l’hémogramme, J. Feriel, John Libbey Eurotext, 2020

Accidents vasculaires cérébraux : thérapeutique, J.L. Mas, D. Leys, Doin, 2018



Jean-Pierre Laroche
Michel Dadon

Sandrine Mestre-Godin
Monira Nou-Howaldt

LA CHECK-LIST 
DE LA  
MÉDECINE  
VASCULAIRE

doin

2e
ÉDITION



Publié par
SAS JLE
30A, rue Berthollet
94110 Arcueil
France

Nos livres : www.librairiemedicale.com
Nos revues : www.jle.com
Nous contacter : contact@jle.com

Couverture : Émilienne Dubois

© 2026 JLE. Tous droits réservés.

ISBN : 978-2-7040-1793-5

Il est interdit de reproduire intégralement ou partiellement le présent ouvrage sans autorisation de 
l’éditeur ou du Centre français d’exploitation du droit de copie (CFC), 20, rue des Grands-Augustins 
– 75006 Paris.

Retrouvez  
tous nos livres

http://www.librairiemedicale.com
http://www.jle.com
mailto:contact@jle.com
https://www.librairiemedicale.com/fr/index.phtml


Les explorations vasculaires par échodoppler occupent une place 
centrale en médecine vasculaire. Elles requièrent rigueur, technicité, et une 
connaissance approfondie des indications, des limites et de l’interprétation 
des résultats. Dans la pratique quotidienne, la standardisation des protocoles 
et la précision des comptes-rendus sont essentielles à la qualité du diagnostic 
et à la pertinence des décisions thérapeutiques.

Cet ouvrage, conçu sous forme de check-list, répond de manière 
concrète à ces exigences. Il offre aux jeunes médecins en formation comme 
aux spécialistes un appui structuré pour sécuriser la réalisation des examens, 
homogénéiser les pratiques et garantir la traçabilité des informations clés.

Rédigé par des praticiens expérimentés, ancrés dans la réalité du ter-
rain, ce guide s’appuie sur les recommandations en vigueur tout en intégrant 
l’expérience clinique. Il propose une lecture pragmatique, claire et immédia-
tement transposable aux situations rencontrées dans les services, les labora-
toires d’exploration vasculaire ou les unités de consultation.

Les auteurs ont pleinement conscience que les compétences tech-
niques et les connaissances propres aux explorations vasculaires ne sauraient 
se suffire à elles-mêmes. Elles constituent un outil indispensable, mais doivent 
toujours être intégrées à une démarche globale, fondée sur un interroga-
toire précis et un examen clinique rigoureux. C’est dans cette articulation 
que résident la pertinence de la prise en charge et la qualité du soin apporté 
au patient.

Cet ouvrage s’inscrit aussi dans une dynamique de pertinence des 
soins, un concept aujourd’hui au cœur des préoccupations médicales. Être 
pertinent, c’est savoir adapter la démarche diagnostique et thérapeutique 
aux besoins réels du patient, en s’appuyant sur les données de la science, mais 
aussi sur le contexte clinique, les préférences du patient, et le bon usage des 
ressources. Cela implique d’éviter les examens inutiles ou redondants, de pri-
vilégier ceux qui modifient la prise en charge et de veiller à un suivi raisonné, 
proportionné au risque et à la situation clinique.

En cela, ce guide constitue un véritable outil d’aide à la décision et 
contribue à une pratique exigeante, raisonnée et responsable de la médecine 
vasculaire.
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Je salue ici le travail rigoureux et utile des auteurs, qui ont su trans
former leur expertise en un outil de référence, au service de la qualité des 
soins et de la formation continue en médecine vasculaire

	 Professeure Alessandra Bura-Rivière,
	 service de médecine vasculaire,
	 CHU de Toulouse
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Introduction

« L’expérience n’est pas l’apanage  
de l’âge mais découle d’une pratique  

clinique régulière, sans cesse renouvelée  
d’un patient à l’autre. » (René Laennec)

Nous sommes heureux de vous présenter la 2e édition de Check-list de 
la médecine vasculaire après celle de 2020.

Comme le soulignait le Pr Michel Dauzat, « les vérités scientifiques 
ont une durée de vie plus courte que celle des patients(e)s ». Il est vrai qu’en 
près de 6 années les recommandations ont évolué, nos pratiques doivent 
suivre. En médecine, il faut se remettre en question en permanence, d’où 
l’obligation de formation continue. La « vraie vie » vous confronte chaque 
jour à des situations que les recommandations n’ont pas anticipées, ni 
quelque fois les autorisations de mise sur le marché (AMM) des médica-
ments.

Nous sommes quatre médecins vasculaires aux commandes de cet 
ouvrage avec le respect de la parité. Par rapport à la première édition de 
la check-list, vous trouverez plus de 80 % d’actualisation avec en perspec-
tive l’intelligence artificielle ainsi qu’une nouvelle partie : l’échodoppler, ses 
normes, le normal et le pathologique.

Les tableaux, les arbres décisionnels ont été conçus pour proposer 
une réponse rapide à vos questions. Vous trouverez aussi de nombreux 
QR codes qui vous transporteront sur une recommandation ou un article 
important, et vous découvrirez des séquences « live vidéo » pour illustrer 
l’échodoppler.

La pertinence des soins reste la clé de voûte de l’exercice médical 
d’aujourd’hui et encore plus de demain.

Bonne lecture, la check-List dans votre poche ou sur votre bureau, à 
portée de main, sera présente pour la moindre question.
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Enfin, ne jamais oublier la base de la médecine, celle d’Hippocrate : 
« La vie est courte, l’art est long, l’occasion fugitive, l’expérience trompeuse, 
le jugement difficile ».

	 Dr Michel Dadon 	 Dr Sandrine Mestre-Godin
	 Médecin vasculaire 	 Médecin vasculaire
	 Paris 	 CHU Montpellier

	 Dr Jean Pierre Laroche 	 Dr Monira Nou-Howaldt
	 Médecin vasculaire 	 Médecin vasculaire
	 CHU Montpellier/Avignon 	 CHU Montpellier
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a. : artère

ab2GPI : anticorps anti-bêta-2 
glycoprotéine 1
AAP : anti-agrégant plaquettaire 
(antiplaquettaire)
ACA : artère cérébrale antérieure
ACC : American College of Cardiology

ACG : artérite à cellules géantes

aCL : anticorps anticardiolipines
ACM : artère cérébrale moyenne
ACP : artère cérébrale postérieure
AEG : altération de l’état général
AHA : American Heart Association
AINS : anti-inflammatoires non 
stéroïdiens
AIT : accident ischémique transitoire
ALR : anesthésie locorégionale
AMI : artère mésentérique inférieure
AMP : assistance médicale  
à la procréation
AMS : artère mésentérique supérieure
ANCA : anticorps anticytoplasme  
des polynucléaires neutrophiles
ANSM : Agence nationale  
de sécurité du médicament  
et des produits de santé
ant. : antérieur
AOD : anticoagulants oraux directs
AOMI : artériopathie oblitérante  
des membres inférieurs

aPL : anticorps antiphospholipides

ARA2 : antagoniste des récepteurs 
de l’angiotensine
ASCVD : maladie cardiovasculaire 
athéroscléreuse
ASVAL : ablation sélective des 
varices sous anesthésie locale

AT : artérite de Horton
ATB : antibiothérapie
ATCD : antécédents
AVC : accident vasculaire cérébral

BAT : biopsie de l’artère temporale
BNP : brain natriuretic peptide
BPCO : bronchopneumopathie 
chronique obstructive
BPM : battements par minute
CAT : conduite à tenir
CEAP : classification clinique, 
étiologique, anatomique  
et physiopathologique
CHIVA : cure conservatrice  
et hémodynamique de l’insuffisance 
veineuse en ambulatoire
CIVD : coagulation intravasculaire 
disséminée
CIVL : coagulation intravasculaire 
localisée
CLOVES : congenital lipomatous 
asymmetric overgrowth of the 
trunk with lymphatic, capillary, 
venous and combined type vascular 
malformations, epidermal nævi, 
scoliosis and spinal anomalies

Liste des abréviations
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