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Quelle est la relation entre les signes d’hypertension
intracranienne (HIC) découverts fortuitement en imagerie et les

données des rétinophotogaphies correspondantes : une étude
prospective.

Significance of incidental Imaging signs of intracranial
hypertension with corresponding fundus photography : a
prospective study
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Introduction

* Nous voyons tous des patients qui consultent pour suspicion d’HIC suite a la découverte
fortuite de signes évocateurs d’HIC sur une imagerie réalisée pour un bilan de céphalées ou
tout autre motif.

* Les objectifs de I'étude étaient de déterminer :

* La prévalence des découvertes fortuites de signes imagerie d’HIC chez des patients
réalisant une IRM quelque soit le motif.

* La prévalence de I'cedéme papillaire (OP) chez ces patients et la corrélation avec la
présence des signes d’HIC.

* Etude prospective au service d’'IRM du centre Emory (Atlanta) recrutant des patients externes
passant une IRM cérébrale quelque soit le motif, suivie de rétinophotos non mydriatiques.

* Les rétinophotos étaient lues a I'aveugle par un neuro-ophtalmologue pour évaluer la présence
d’un OP et les IRM étaient relues a l'aveugle par un neuro-radiologue.
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Limplication des signes d’HIC découverts fortuitement en imagerie

Méthodes

* Signes IRM considérés comme évocateurs d’HIC :

Empty sella Cerebellar tonsillar descent

e Selle turcique vide
* Ptose des amygdales cérébelleuses

* Elargissement du cavum de Meckel

Posterior scleral flattening || Optic nerve head protrusion
Optic nerve tortuosity Increased peri-optic CSF

* Meningoencéphalocele
* Aplatissement de la partie postérieure du globe
* Tortuosité du nerf optique (NO)

* Protrusion du NO

Enlarged Meckel’s caves Meningoencephaloceles

e Dilatation des gaines du NO
* Prise de contraste de la téte du nerf optique

e Sténose bilatérale des sinus transverses.

Enhancement of Bilateral transverse

optic nerve head Vvenous sinus stenosis
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Résultats

verts fortuitement en imagerie

296 patients ont été inclus dont 64% femmes.
56% étaient blancs/caucasiens et 30% noirs/afro-américains
'age moyen était de 49,5ans (18-84ans)
67% des patients avaient un IMC = 25kg/m?
42% présentaient des céphalées
4 avaient un ATCD d’HIC
Les indications des IRM étaient variées

* Seulement 8.8% pour céphalées Selzure/Epilepsy — I

Indications fo

Headache

MS/NMOSD/MOGAD

r MRI (%)

/ Brain Neoplasm

\ Non-Headache
Neuro Symptom

CONGRES NANOS 2021
D’aprés Manon Philibert




So

ciété Francaise
Ophtalmologie

SPO-ONLINE Limplication des signes d’HIC découverts fortuitement en imagerie

Sinformer pour mieux se former !

Résultats : Prévalence des signes d’HIC de découverte fortuite

51% des patients n’avaient pas de signes IRM d’HIC
49% des patients avaient au moins 1 signe IRM évocateur d’HIC
1.7% (5 patients) avaient au moins 4 signes IRM d’HIC

Le signe le plus fréquemment retrouvé était la selle turcique vide, suivie de I'élargissement du
cavum de Meckel

Optic nerve head protrusion Posterior scleral flattening

i
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Résultats : Prévalence de I'OP

1.7% (5 patients) avaient un OP sur les rétinophotos :
e 2 patients avec un ATCD d’HIC
e 2 patients avec un glioblastome
* 1 patient avec une épilepsie focale

Correspondance des signes IRM :
Parmi ces 5 patients :
e 1avait 1 seul signe IRM

Empty sella

MRI-IH in 5 patients with papilledema

Posterior scleral flattening

Bilateral transverse
venous sinus stenosis

i 1 avait 2 SlgneS IRM Optic nerve head protrusion
* 1 avait 3 signes IRM
* 2 avaient au moins 4 signes IRM

Increased peri-optic CSF

CONGRES NANOS 2021
D’aprés Manon Philibert



C.uine SFO-ONLINE
Sovamaige  Stnformer pour mieux ce former !

Résultats : Comparaison des patients sans et avec OP

Limplication des signes d’HIC découverts fortuitement en imagerie

* En dépit du faible effectif, les patients avec OP avaient significativement
* Un IMC plus important (60% vs 15% IMC > 35)
e Plus d’ATCD d’HIC (40% vs 0.7%)
* Plus de signes IRM d’HIC (40% vs 1% avaient > 4 signes IRM d’HIC)

Number of Patien.ts without Patignts with PiscilencaioE
papilledema papilledema P value P
MRI-IH (n=291) (n=5) papilledema
20 291 5 1.00 | 5/296 (1.7%)
21 141 4 21 4/145 (2.8%)
22 44 4 .003 4/48 (8.3%)
>3 13 3 .001 | 3/16 (18.8%)
24 3 2 .002 2/5 (40%)
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Limplication des signes d’HIC découverts fortuitement en imagerie

Conclusion

* 49% des patients avaient au moins 1 signe d’"HIC sur I'IRM :
* 33% de selle turcique vide
 16% d’élargissement du cavum de Meckel
* 10% d’élargissement de la gaine du nerf optique

La présence d’un OP associé a ces signes IRM de découverte fortuite est rare :
* Seul 1.7% des patients

La prévalence augmente en parallele du nombre de signes IRM retrouvés (1.8% si 1
signe IRM vs 40% pour au moins 4 signes IRM)

La selle turcique vide, la tortuosité des nerfs optiques et les sténoses des sinus
transverses étaient significativement présent en cas d’OP.
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Conclusion

 Devant la découverte fortuite de signes évocateurs d’HIC, il parait donc indispensable de
rechercher la présence d’un OP avant toute autre exploration invasive (ponction lombaire).

* |l ne semble pas nécessaire d’explorer systématiquement les patients qui ont seulement une
selle turcique vide isolée.

* Pour les patients présentant des signes d’HIC et des céphalées sans OP, il est essentiel de les
adresser a un neurologue pour une prise en charge spécifique des céphalées.
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