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ORIGINE :

CENTRALE

Syndrome de Wallenberg

Tumeur de la fosse postérieur

SEP, infection...
PERIPHERIQUE

Neurinome du VIIl (Schwannome vestibulaire)

Méningiome
Kyste arachnoidien

Kyste épidermoide
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SYNDROME DE WALLENBERG



IMAGERIE A VISEE DIAGNOSTIQUE

Signes radiologiques descriptifs
* Hypodensité au scanner
* Hypersignal en diffusion avec restriction de 'ADC : diagnostic
* Hypersignal FLAIR : datation
* Territoire : fossette latérale du bulbe

Signes radiologiques étiologiques
* Occlusion artérielle (TOF)
* Leucopathie vasculaire
* Dissection

Complications a rechercher
* Transformation hémorragique : T2*

* Pré thérapeutique
— Contre-indications a la thrombolyse
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RADIOLOGIQUES
SR IRM CEREBRALE (T2 ET FLAIR)
COUPE AXIALE

Hypersignal
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NEURINOME DU VI



IMAGERIE A VISEE DIAGNOSTIQUE

Signes radiologiques descriptifs
* Masse expansive de I'angle ponto-cérébelleux centrée sur le nerf VIl

Deux portions : dans le canal auditif interne et cicternale

Aspect en « cone de glace »

Iso- ou hyposignal T2

Se rehaussant avec injection

Complications a rechercher
* Effet de masse sur le tronc
* Effet de masse sur le 4eme ventricule
* Hydrocéphalie

Pré thérapeutique
* Extension
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MENINGIOME



IMAGERIE A VISEE DIAGNOSTIQUE

Signes radiologiques descriptifs
* Masse extra-axiale
* Hypointense en T1
* Hyper/isointense en T2
* Rehaussement apres injection de produit de contraste
* Aspect en « queue de comete » ou « queue durale »

Complications a rechercher
* Effet de masse
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SIGNES | MENWGIOME
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KYSTE EPIDERMOIDE



IMAGERIE A VISEE DIAGNOSTIQUE

Signes radiologiques descriptifs
* Hypersignal T2
* Hyposignal T1
* Hypersignal en diffusion avec ADC restreint
* Pas de rehaussement avec le produit de contraste
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RADIOLOGIQUES
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KYSTE ARACHNOIDIEN



IMAGERIE A VISEE DIAGNOSTIQUE

Signes radiologiques descriptifs
* Hyperintense T2
* Hypointense T1
* Hypointense en diffusion (signal liquidien)
* Pas de rehaussement avec le produit de contraste

Complications a rechercher
* Effet de masse
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