Cancer de I'Ovaire :
L'imagerie en Questions




Criteres de malignité d’'une lésion

ovarienne en echographie?

m 1- Taille tumorale > 10 cm

m 2- Contenu échogene

m 3- Végetations

m 4- Paroi épaissie de plus'de 3 mm

m 5- Calcifications periphériques
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Cystadénocarcinome

m L'échographie apporte des orientations

m Caractéristiques malignes :
m Lésions mixtes solide-liquide
m Végeétations multiples
m Paroi épaisse et irréguliere > 3 mm
m Cloisons vascularisées

m Se =85-97 %

= Sp = 56-95.%









+ . .
Quel examen d’imagerie devant une

lésion ovarienne d’aspect malin?

m1- IRM
m 2- Scanner
m 3- TEP-TDM

m 4- Echographie abdominale
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Criteres de non résécabilite?

m 1- Taille tumorale > 5 cm

m 2- Infiltration péritonéale antérieure de pius de 3 cm
m 3- Ascite

m 4- Infiltration grélique

m 5- Adénopathie lombo-aortique de 2 cm

m G- Infiltration du pédicule hépatique
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" Intérét de I'IRM?

m 1- Caractérisation d’'une lésion ovarienne
indéterminée

m 2- Recherche de carcinose diaphragmatique
m 3- Recherche d'infiltration digestive?

m 4- Recherche de carcinose pelvienne
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Apport de I'|RM

m Caractérisation plus performante qu’avec
I’échographie
m Apport réel en cas de doute échographique

m Distinction :
= Signal tissulaire
= Signal hémorragique
m Signal graisseux
= Signal fibreux



+ Caractériser une masse ovarienne
iIndéterminée

m |[dentifier la caractéristique principaie et analyser

m 1. Masse hyperintenseen T1

m 2. Masse solide intermediaire ou hypointense en
T2

m 3. Masse solide-kystique
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Tumeur borderline de l'ovaire :
guels signes échographiques”?

m 1- Kyste hémorragique

m 2- Calcifications pariétales

m 3- Végétations endokystiques
m 4- VVégétations exokystiques
m 5- Lésion solide-kystique

m 6- Signe du croissant
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" Echographie et TBO

m L'échographie est 'examen d’'imagerie de premiere intention

m Découverte fortuite le plus souvent suriune echographie
pelvienne de routine

m Performance de I'échographie
= Variable de 42-68 %
m Fruscella, Ultrasound Obstet Gynecol 2005
m Yazbek, Ultrasound Obstet Gynecol 2007
= Surtout bonne Sp(91%) avec une Se variable (69%)



_|_
Caracteristigues echographiques
des TOBL

m Cystadénome mucineux m Cystadénome séreux :
type intestinal : m Kyste uniloculaire avec signe
m Kyste multiloculaire du.croissant
m Fins échos dans les loci ®= Vegeétations endokystiques =
3 mm

m Loculi de petite talille,

roupes +++ : L
J m Meilleure caractérisation

échographique pour le type
m Aspect en rayon de miel tres séreux
spécifique
m Yazbek, Ultrasound Obstet
Gynecol 2005

m Veégeétations dans les loculi


















" Place de I'|RM dans les TBO?

m 1- Caractérisation

m 2- Bilan d’extension

m 3- Recherche de végeétations
m 4- Recherche de calcifications

m 5- Recherche de parenchyme ovarien sain pour
cryopreservation
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m 1- Caractérisation

m 2- Bilan d’extension

m 3- Recherche de vegetations
|

m 5- Recherche de parenehyme ovarien sain pour
cryopréservation









+ .
A retenir

m L'échographie est suffisante pour = R4 :
caractériser les masses Role du scanner :

ovariennes typiques : m Bilan-d'extension du

m Cystadénocarcinome cancer.de 'ovaire

= Cystadénome séreux ou
mucineux

m Endométriome
m [ératome

m En cas de d’échographie
suspecte, I'IRM est le meilleur
examen

m Tumeur Borderline

m Cont_enu interne : fibrome
ovarien, t_ératome,
endomeétriome





