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Lésions kystiques Lésions solides

Kyste hydatique Kyste non parasitaire Benin Malin

Unique  Mutiple SalierE Multiple |

Angiosarcome Métastases
Kystes endothéliaux (mésothéliaux) Kystes épithéliaux Pseudo-kystes ++ Métastase Lymphome
v v
Kyste simple / mésothélial Kyste épidermoide
Lymphangiome kystique Rare : dermoide ou entéroide
Angiome kystique
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LESIONS SPLENIQUES KYSTIQUES A CONTENU ANECHOGENE

Kyste hydatique Kyste splenique parasitaire le plus frequent

Echinococcus granulosus

Retour de zone d’endémie : 1¢" diagnostic a retenir
3e site par ordre de fréquence (Foie > poumon > rate)

Contenu différent en fonction du stade (Gharbi)

Eau
Membranes flottantes

Vésicules filles (petit kyste dans le kyste)

Souvent associé a l’atteinte hépatique




Lésions kystiques

A contenu épais +/- paroi



LESIONS SPLENIQUES KYSTIQUES A CONTENU ECHOGENE +/- PAROI

Kyste épidermoide Rare (0,1%)

Femme jeune, asymptomatique (en fonction de la taille)
Epithélium pluristratifié qui desquame
Complications : hémorragie intrakystique, surinfection, rupture

Echographie

Aspect festonné, mobile aux mouvements



LESIONS SPLENIQUES KYSTIQUES A CONTENU ECHOGENE +/- PAROI

Kyste épidermoide

Densité variable

T1 iabl
TDM Calcifications possibles IRM varable




| ésions solides

Bénigne et unique



LESION SOLIDE BENIGNE UNIQUE

Angiom e Tumeur bénigne la plus fréquente de la rate (14% des séries autopsiques)

[ECHOGRAPHIEJ

Angiome caverneux Angiome capillaire




LESION SOLIDE BENIGNE UNIQUE

Angiome

]

Prise de contraste périphérique continue possible

Foie
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