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LE RADIOLOGUE ET SON PATIENT

Otite maligne externe
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_ . d'une ostéite du temporal qui va diffuser 3 la base du espaces profonds de la face et aux nerfs i
&= y ) 5. Le taux de mortalité reste élevé avec un risque de 3% qui 50% en cas d'atteinte du ner facial. La ( )#
récidive est de 20% aprés arrét du traitement. & (

AN C— . " ) &% )
Cliniquement, I'otite externe nécrosante se révéle par une e y; + | *
otalgie sévére avec otorrhée associée ou non & une
i ¥ paralysie d'un ou plusieurs nerfs craniens.
10h30 - 12h00 Tumeurs du cavum de I'enfant B e oiectve i paasisament muuecx s méat
auditif externe (MAE) associée a une lyse du tympanal, des
parois du MAE, du foramen stylomastoidien.
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L'IRM permet le bilan d’extension complet de Finfectieux .
14h00 - 15h30 Cours : ORL - Imagerie des pathologies inflammatoires rhino-sinusiennes B e o oot de o %" (1 * " (% + # # " "
chruniques parotide voire de la base du crane et des espaces graisseux ' O 1! $
parapharyngss. | . & $ #
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16h00 - 17h30 Dossiers commentés en imagerie ORL

‘Comblement du méat auditf exteme avec lyse de
Ia paroi postérieure du condut et du tympanal.
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du créne et aux espaces péripharyngés 37T
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10h30 - 11h30 Atelier Echographie thyroidienne e e —

Les tumeurs malignes du conduit avec le carcinome
épidermoide du méat auditf externe ou des sarcomes ou
des métastases dont I'extension est d'emblée invasive et
destructrice

14h00 - 15h30 Cours : ORL - Cone beam CT : Imagerie maxillo-faciale et de l'oreille Les granulomatoses (Wegener, tuberculose, histiocytose)

ol 'on retrouvera d'autres atteintes de la maladie.

[QUc direau patient==
Il s"agit d’une infection grave qui nécessite un traitement

PR e rapproché Tuberculose avec Carcinome avec lyse.

atteinte ostéitique du osseuse extensive et
racher et de la Extension aux paries
[Que Taire mastoide moles

Prévenir le chirurgien ORL pour une prise en charge

10h30 - 12h00 Cancérologie des VADS : le couple radiologue - médecin nucléaire. précoce et adapee
Nouveautés et Quotidien [Ouecrire SurTe compterendl

I s'agit d'une atteinte ostéitique du rocher associée a une cellulite des tissus mous de la région temporale avec ou
sans extension  la base du crane, aux parties molles péripharyngées et 3 la fosse infra-temporale
I faut rechercher une diffusion périneurale (VIl, nerfs mixtes) qui se traduira par un rehaussement des nerfs

16h00 - 17h30 Imagerie en ORL créniens en partculler duVil

Farida Benoudiba pour le CIREOL
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Bayer HealthCare &
Bayer Schering Pharma ! ' : ' ? C2&
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