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Hypothèses étiologiques

LES TRAUMATISMES
- Fractures (de proximité) du bassin (aile iliaque, branche ischio-
pubienne, cotyle, sacrum, col du f®muréé)

- Fractures (à distance) C.V., crâne, clavicule, scapulum, humérus, mais 
aussi, fémur, rotule, tibia, péroné,

- Entorses, luxations,

- Conflits vertébraux, thoracolombaires, DIM C.D.L.,

- Sports intenses,

- Accouchements,

Entrainent des séquelles persistantes 
(spasmes musculaires, réflexes myotatiques de défense)

TERRAIN DE PREDISPOSITION



Hypothèses étiologiques

FACTEURS IATROGENES
- Fissures ou fistules anales,

- Hémorroïdes, abcès,

- TVT, TOT,

- Cure de prolapsus,

- Chirurgie prostatique,

- Examens médicaux 

Entrainent des séquelles persistantes 
(spasmes musculaires, réflexes myotatiques de défense)

TERRAIN DE PREDISPOSITION

(toujours préexistant)



Hypothèses étiologiques

LA SEXUALITE

- Agressions sexuelles

- Abus sexuels (attouchements, agressions verbales, viols, 
exhibitions, harcèlements),

- Mutilations sexuelles,

- Conséquences (dyspareunies, vaginismes, vulvodynies),

- Actes sexuels consentis,

Entrainent des séquelles persistantes 
(spasmes musculaires, réflexes myotatiques de défense)

TERRAIN DE PREDISPOSITION



Hypothèses étiologiques

FACTEURS PSYCHOGENES

- Stress,

- Angoisse,

- Inquiétude,

- Pb. Familiaux,

- Pb. Sentimentaux,

- Pb. Socioprofessionnels,

Cõest lõesprit qui souffre et le corps dit sa douleur

Entrainent des séquelles persistantes
(spasmes musculaires, réflexes myotatiques de défense)

TERRAIN DE PREDISPOSITION



Trois Tableaux

1 - Névralgie pudendale avec ou sans sciatique

(Muscles: Piriforme et Obturateur Interne)

2 - Douleurs à topographie antérieure
(Muscles: Droit Fémoral et Psoas)

3 - Spasme du lévator ani
(Muscles: R.A. et Transverse Profond)


