
Référence selon le patron de 

lésions osseuses

Investigations préalables

- Antécédents
- Historique clinique
- Examen clinique
- Radiographie simple

Caractéristiques inquiétantes

Clinique Imagerie

- Masse palpable - Nouvelle formation osseuse
- Douleur profonde persistante - Lésion Lytique
- Tableau symptomatique anormal - Élévation périostée

- Gonflement dans les tissus mous
- Fracture pathologique
- Changement à la Rx de contrôle

Si pas de symptômes ou de signes 
de cancer ou âgé de moins de 35 

ans:

- Formule sanguine complète
- Vitesse de sédimentation des 
érythrocytes
- Radiographie thoracique
- IRM

Aucune évidence de tumeur 
primaire osseuse agressive

Histoire présente ou passée de 
cancer ou âgé de plus de 35 ans: 

- Formule sanguine complète
- Immuno-électrophorèse des 
protéines
- Scan thoracique et abdominaux-
pelvien
- Scintigraphie osseuse

Traiter localement selon le 
diagnostic

Découverte de multiples lésions ou 
d’un autre cancer

Tumeur osseuse primaire agressive 
suspectée

Si lésion unique

Investigation et traitement localRéférence prioritaire à un 

Centre de Traitement du 

Sarcome

(dans un délais de 2 semaines)


