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Bloc axillaire: Tips & tricks
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Le bloc axillaire

• Bloc du plexus brachial

• Le plus réalisé des blocs du membre supérieur

• Superficiel: anticoagulation

• Simple à réaliser

• Larges indications: chirurgie coude/avant-bras/poignet/main

MAIS



ECHEC & MAT… BAX?

➢Nécessité de recours à un bloc de complément

➢Nécessité de sédation

➢Conversion AG

Carles, M. et al. Anesthésie et Réanim. 2019.



10-17%





Pourquoi ça marche pas?

Facteurs de risque?

562 patients

48 (8.5%) échec 



But first: US machine



Mon image

➢Comment régler ma machine?
• Fréquence

• Profondeur

• Focus

• Gain

• Doppler couleur

➢Personnalisés:
• Sonde

• Geste

• Nature des tissus

• Profondeur 

• Echogénicité





Je connais mon anatomie…..enfin normalement!!

• ALR: exercice d’anatomie appliquée

• Anatomie: prérequis indispensable 

MAIS 

Christophe JL, Br J Anaesth 2009; 103: 606-12. 



Anatomie
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A. 65%
B. 13%
C. 5%
D. 5% 
E. 5% 
F. 1%

Christophe JL, Br J Anaesth 2009; 103: 606-12

Variations anatomiques



Variations anatomiques



• Nerf musculo-cutané:

- En dehors du coraco-brachial (22%) 

- Collé au médian (16%)

- A coté de l’artère axillaire (6%)

• Rameaux vers le médian* 

*Guerri-Guttenberg.Clin anat. 2009

Variations anatomiques

Anesth Analg 2010



Anatomie 

N. intercostobrachial: 

T2 IC +CMB

T2 IC+ Faisceau médial

T2 IC+ PCMAB

Les petits nerfs

CMAB
CMB
ICB



Anatomie





L’intercostobrachial: petit mais cosatud!



Trop de nerfs!

• Hydrodissection

• Volume: 20 ml 

• 3 injections: 2 autour de l’artère, 1 MC: fascia +++

ou

• Suivre les nerfs 



PRACTICE!

8 à 10 scan: identifications des structures anatomiques

15 procédures: 90% de réussite



Réussir mon BAX

✓Anatomie/sonoanatomie

✓Placez la sonde en position transversale au-dessus de l'intersection de l'insertion du muscle grand 
pectoral et du biceps. 

✓Repère: l’artère axillaire, le tendon du grand dorsal

✓Hydrodissection 

✓ Injection dans la gaine neurovasculaire +++

✓Volume (20ml) 

✓Prendre le musculo-cutané

✓Prendre l’intercostobrachial si garrot ou chirurgie du coude



La route du succès 

Volume 20 ml  

Anatomie/ 
sonoanatomie

Nerfs: MC et ICB

Suivre les nerfs

Injection dans le 
fascia

BAX: Succès



L’habitude fait l’habileté, et l’habileté 

participe grandement au succès



Lynda Abed Abed LyndaLyndouche Grey abedlynda@gmail.com
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