
Cas n°1 Mr H, 31 ans

Origine asiatiqueOrigine asiatique

Masse cervicale droite dMasse cervicale droite d’é’évolution rapidevolution rapide

Syndrome infectieuxSyndrome infectieux

Ø de Ø de symptômes additionnelssymptômes additionnels

Examen Examen des VADS des VADS négatifnégatif

TDM cervicale avec injectionTDM cervicale avec injection
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Espace cervical post
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Donc

Masse unilatérale gaucheMasse unilatérale gauche
uniqueunique
infiltrante, nécrotiqueinfiltrante, nécrotique
Extension Extension trans-spatialetrans-spatiale
DD’’apparition rapideapparition rapide
Atteinte générale infectieuseAtteinte générale infectieuse



Masse latéro-cervicale surinfectée
 Kyste branchial surinfectéKyste branchial surinfecté::

 topographie topographie ≠ ≠ (2° arc)(2° arc)
 LaryngocèleLaryngocèle surinfectée surinfectée

 topographie topographie ≠ ≠ (rapport laryngé)(rapport laryngé)
 (Tumeur primitive(Tumeur primitive  ParagangliomeParagangliome/ sarcome// sarcome/T.nerveusesT.nerveuses))

 Abcès et cellulites:Abcès et cellulites:
extension extension transpatialetranspatiale
mais mais point dpoint d’’entrée?entrée?

 ADPADP
 LMNH: LMNH: non nécrotiquenon nécrotique
 Métastatique: Métastatique: aspectaspect  / / contexte contexte ≠≠
 Infectieuse ou inflammatoireInfectieuse ou inflammatoire

Adénite infectieuseAdénite infectieuse



Cas n°2 Mme G 81 ans

Fistulisation dFistulisation d’’une masse cervicaleune masse cervicale
droite, ddroite, d’’apparition récente.apparition récente.

Contexte infectieux modéréContexte infectieux modéré
Pas de symptômes additionnelsPas de symptômes additionnels
Examen des VADS négatifExamen des VADS négatif
TDM TDM cervicothoraciquecervicothoracique







Donc
Masse fistuleuse avec ADP nécrotiquesMasse fistuleuse avec ADP nécrotiques

unilatéralesunilatérales
Fistule du 1° arc branchialFistule du 1° arc branchial

TopogaphieTopogaphie non concordante: non concordante:
Sus hyoïdienneSus hyoïdienne
Rapport avec CAERapport avec CAE

   Tuberculose ganglionnaire cervicaleTuberculose ganglionnaire cervicale
Pour les cas 1 et 2Pour les cas 1 et 2



Adénite tuberculeuse cervicale

Associée à une atteinte pulmonaireAssociée à une atteinte pulmonaire
dans 50% des casdans 50% des cas

Contamination buccale ou pharyngéeContamination buccale ou pharyngée
AdpAdp indolore(s) molle(s) indolore(s) molle(s)
Évolution: induration, fluctuation,Évolution: induration, fluctuation,

nécrose, fistulisationnécrose, fistulisation
Imagerie: ADP coalescentes nécroséesImagerie: ADP coalescentes nécrosées
Siège plus Siège plus fréquementfréquement spinal ou spinal ou

cervical postcervical post



Masse cervicale d’évolution
progressive

__ Homme 37 ansHomme 37 ans
__ Masse cervicale gauche dMasse cervicale gauche d’é’évolutionvolution

progressive depuis 6 ansprogressive depuis 6 ans
__ Absence dAbsence d’’antécédent ou dantécédent ou d’’orientationorientation

diagnostiquediagnostique
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Masse cervicale d’évolution
progressive

__ SchwannomeSchwannome
développé auxdéveloppé aux
dépens du nerfdépens du nerf
laryngé supérieurlaryngé supérieur
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Masse cervicale d’évolution
progressive

__ SchwannomeSchwannome
développé auxdéveloppé aux
dépens du nerfdépens du nerf
laryngé supérieurlaryngé supérieur



Masse jugale d’évolution
progressive

__ Femme 34 ansFemme 34 ans
__ Masse jugale gauche dMasse jugale gauche d’é’évolution progressive depuisvolution progressive depuis

environ 3 ansenviron 3 ans
__ Masse indolore à la palpationMasse indolore à la palpation
__ Absence dAbsence d’’antécédent ou dantécédent ou d’’orientation diagnostiqueorientation diagnostique



Masse jugale d’évolution
progressive



Masse jugale d’évolution
progressive



__ AdénomeAdénome
pléomorphe  (tumeurpléomorphe  (tumeur
bénigne mixte) auxbénigne mixte) aux
dépens dudépens du
prolongementprolongement
massétérin de lamassétérin de la
glande parotideglande parotide

Masse jugale d’évolution
progressive



Adénome pléomorphe du
prolongement pharyngien



 Parotidite chronique
__ Femme 35 ansFemme 35 ans
__ Adressée pour « parotidite chronique »Adressée pour « parotidite chronique »
__ Interrogatoire: bouche sèche, absenceInterrogatoire: bouche sèche, absence

dd’é’élément clinique en faveur dlément clinique en faveur d’’uneune
connectiviteconnectivite

__ Échographie: absence de masseÉchographie: absence de masse
décelabledécelable



 Parotidite chronique



 Parotidite chronique

__ Syndrome deSyndrome de
Gougerot-SjögrenGougerot-Sjögren
stade 1-2stade 1-2


