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[/ ) compartiments ou loges




: DEFILE CERVICO — THORACIQUE |
: ESPACE RETRO — STERNAL THYMIQUE > 1 ESPACE INFRA MEDIASTINAL

: ESPACE PERI- CARDO-PHRENIQUE 6 1 ESPACE SOUS CARINAIRE
: LOGE LATERO — TRACHEALE D ( DE BARETY) 7 : ESPACE MEDIASTINAL POST ( GOUTTIERES)

Selon HEITZMAN




INJECTER TOUJOURS AU BRAS GAUCHE

loge thymique , espace réetro sternal-pré -vasculaire




Med post . nheurogene

Enfant : malin

Adulte : bénin
neurofiorome /soma
schwannome/trou-de conjugaison




ST THORAX

MASSE MEDIASTINALE / GOUTTIERE SUP D : SCHWANNOME




AU DEFILE : ANT et POST SUPERPOSES car ...étroit

NEURINOME DU DEFILE CERVICO - THORACIQUE




SCHWANNOMES - REPERAGE PRE — CHIRURGICAL DE L’ART . D * ADAMKIEWICZ

PAR ANGIOTDM




MED ANT: THYMOME — TERATOME LYMPHOME

MED SOUS CARINAIRE : kyste bronchogénique , ADPet ..0OG
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MASSE MEDIASTINALE ANTERIEURE: THYMOME
( SIGNE DU RECOUVREMENT HILAIRE)




ST THORAX

THYMUS NORMAL TUMEUR THYMIQUE

GOITRE ECTOPIQUE
PNEUMO-MEDIASTIN TRAUMATIQUE




KYSTE BRONCHOGENIQUE SOUS- CARINAIRE
(TUMEUR A - VASCULAIRE)




8) Comportement .  densito et PCl en TDM
« tissu « et Gado en IRM

Liquide pur : kyste ...sinon « kystisé «

Graisse : pure ,mixte
Tissu vascularisé ou non




St
5 I
R 1
" .
=

WiE THOGEAN

KYSTE PLEURO — PERICARDIQUE ( A—- VASCULAIRE — DENSITE LIQUIDE PUR)

_— . “\. ADP PERICARDO - PHRENIQUE




LYMPHANGIOME KYSTIQUE ...TENTATIVE DE TRAITEMENT PERC UTANE




LIPOSARCOME MYXOIDE : TDM-IRM




Démarche diagnostique a double entrée ; « compartiment-comportement ».

TOPOGRAPHIE .
MEDIASTIM ANTERIEUR MEDIASTIN MOYEN MEDIASTIN POSTERIEUR WV ARIABLE ©U BIFFUSE
DENSITE

araisseuse lhymaolipame Meurcfibrome Lipome
Teratame

Ligquidienne Kyste thymigue Kyste brancho- Meningocgle Kyste hydatigue
Kyste pleurccardigue neuroentéroue

Wasculaire Ectasies veineuses ot Anayrisrme aorte 1l Paragangliome
segment || aortigue diescendante Turnewr de Castelman

Tissulaire Gaitre Adénopathies i eurnome Adenopathies
Adéname parathyroidien Tumeurs cesophagiennes Meurofibrome ivielanomes
Thymome Carcinose-filirose

Inclassable ou Kyste bronchegenique Anévrisme thrombosg
trompalse d densité éleyie

COMPARTIMENTS / COMPORTEMENTS




chirurgie premiere que si NON lymphome prouve
et que si totalement extirpable




INEXTIRPABLE: THYMOME INVASIF/PERICARDE
donc PBT
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PONCTION BIOPSIE MEDIASTINALE
( PATHOLOGIE NON — CHIRURGICALE )
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10) Mediastinites

Aigues
BOERHAAVE
Chroniques




MEDIASTINITE AIGUE LORS D’ UNE PANCREATITE AIGUE
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SYNDROME DE BOERHAAVE




Sensation
Ac AZ00060464

Mediastinite aigue néecrosante descendante

LUDWIG ,LEMIERRE : THROMBOSE JUGULAIRE




SEPTICO-PYO-HEMIE: LEMIERRE
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MEDIASTINITE CHRONIQUE TUBERCULEUSE ET SYNDROME CAV E
.... RUPTURE DU STENT !




FIBROSE MEDIASTINALE IDIOPATHIQUE ( ergot de seigle ?)
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MALADIE VEINO — OCCLUSIVE MEDIASTINALE POST OPERATOI RE
(LIGATURE DES V P G)




11) Syndrome cave

PROTOCOLE: Bl mais ... UNI BRACHIAL... G! ... SUFFIT!
deux passages: précoce . en méme temps
et tardif : 60 s




Etiologies malignes du syndrome de la VCS.

Cancers bronchopulmonaires, en particulier a petites cellules

Lymphomes

Tumeurs invasives du médiastin antérieur (thymomes, tumeurs
germinales)

Métastases ganglionnaires

Tumeur neurogéne (enfant)

Médiastinite néoplasique

Tumeur primitive de la VCS




IMA 20

LMNH TRAITE par RADIO THERAPIE




Eticlogies bénignes du syndrome de la VCS.

MEDIASTINITE CHROMIQUE

THROMBOSES

PSEUDO-TUMEUR VASCULAIRE

Tuberculose
Histaplasmose
clinomycose
Syphilis
Post-irradiation
M&thysergide
Idiopathiqus

latrogénes (cathéter, hyperalimeniation ; sonde
de pacamaker)

Postopératoire (malfarmations cardiaques)

Vascularite (maladie de Behcet)

Folyglobulie

Idicpathie

Anavrisme aortique

Fistule aoriocave

Dissection de 'aorle

Angvrisme congénital de la WC5S

CAUSES DIVERSES

TUMEURS DU MEDIASTIN

AFFECTIONS PERICARDIQUES

Traumatisme (hematome ; plaie veineuse)
Silicose

Sarcoidose

Cstéite claviculaire

Meédiastinite aigué [nocardia, germes pyogénses)
Freurnoméadiastin sous tensicn

Preumothorax

Goitre

Tératome bénin

Kyste dermaoide

ryste bronchogénique
Lymphangiome kystigue

Myxome de |'oreillette droite
Péricardite constrictive
Epanchement péricardigue
Rétrécissernent mitral




PROTHESE CAVE

Auto — expansible

Quand ? Anaplasique apres ... chimio

Qui  ? Tous...Essayer...!




CIRCULATION COLLATERALE ... PASSANT PAR LE FOIE (4)

(THROMBOSE D’ UN STENT CAVE)

o TACLIL W L O C.oLl mﬂ A =
W i "
Trwthie UCL ke o




Conclusion

Une demarche
Un fil d’Ariane
Compartiments
Comportements

En savoir plus que ce que I'on voit !



NEUROFIBROME DU NERF PHRENIQUE DROIT




