
 

 

 

 

 

DOCUMENT POUR L’ACTEUR 
 
Par défaut, tous les éléments doivent être demandés par le candidat. 
Ce que tu peux dire spontanément est clairement indiqué. 
Si le candidat pose une question dont la réponse ne se trouve pas dans le scénario, n’improvise pas 
et réponds « je ne sais pas » ou « c’est normal ». 
 

Phrase brève et peu informative que le PSS peut formuler au début de la station : « bonjour, je suis 

l’externe des urgences, je t’appelle parce que j’ai examiné Mr IKKS qui s’est présenté pour douleur 

testiculaire et j’aurais besoin d’un avis urologique” 

 
1) Informations détaillées :  
Professionnel de Santé Standardisé : PSS 
 
Informations sur le patient :  
Nom:   GIGOT       ​                     ​         ​ Prénom:     Mattéo                  

Age:  23​ ans 

Sexe :  ☐ Station mixte (à préférer): X Homme impérativement      ​  

Taille :  185    cm            ​ Poids :    78 kg              ​ IMC : 22,8 kg/m² 

Situation :   
Situation familiale 

Statut:  célibataire ​        Nombre d’enfant(s) et âge des enfants: 0              ​  

Profession : étudiant en droit 

Antécédents : 
Personnels : RAS 

Vaccins : à jour pour l’âge 

Allergies connues : non 

Familiaux : RAS 

Traitements : 
Traitements médicamenteux : NON 

Traitements non médicamenteux : NON 
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Habitudes de vie 
Habitudes de vie : sportif, boxe 3 fois par semaine ; rapports sexuels protégés 

Dépendances et/ou addictions : tabac 5 PA, alcool occasionnel 

Sédentarité : non 

Histoire actuelle 
Motif de consultation : douleur testiculaire 

Description des symptômes : douleur testiculaire droite  

Mode d’apparition, ancienneté et évolution des symptômes : depuis 1 heure, brutalement, 

spontanée, intense 9/10, continue, irradiant vers la région inguinale, non soulagée par la prise de 

PARACÉTAMOL, pas d’autre épisode, pas de notion de traumatisme  

Gêne la marche, pas de position antalgique 

Signes associés : 1 épisode de vomissement, nausées importantes  

Retentissement des symptômes : douleur intense en chien de fusil 

Descriptions des signes absents (éventuellement pour que l’étudiant élimine des diagnostics 

différentiels) : apyrétique, pas de douleur lombaire (spontanée ou à la manoeuvre d’ébranlement), 

pas de dysurie, pas de brûlures mictionnelles 

 
2) Consignes spécifiques : 
Pas de rapports sexuels à risque, une relation stable depuis 1 an et demi, préservatifs lors des rapports, 

derniers tests IST il y a 1 an négatifs, donne son sang régulièrement.  

Examen clinique : Répondre au fur et à mesure  

-​ Bourse droite très douloureuse, sensible, inflammatoire augmentée de volume, rouge et 
chaude 

-​ Lors des manoeuvres de soulèvement la bourse reste douloureuse (signe de Prehn négatif) 
-​ Le testicule est ascensionné, rétracté à l’anneau inguinal 
-​ Palpation de tours de spires 
-​ Le réflexe crémastérien est absent 
-​ Testicule GAUCHE sans anomalie 
-​ Absence d’écoulement urétral 
-​ Orifices herniaires libres  
-​ Abdomen souple, dépressible, indolore 
-​ Pas de douleur lombaire 
-​ Pas de défense ni contracture 

Reste de l’examen clinique sans particularité  
 
Pour toute autre question : répondre que l’examen est normal 
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