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Sur une adénopathie (N) 
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Ces masses sont responsables de : 

• Douleur 

• Saignement 

• Infection 

• Fistulisation 

• Compression (Lymphatique, Veineuse, 
Médullaire, Voies urinaires͙Ϳ 

• Pb spécifiques ĚĞ�ů͛ŽƌŐĂŶĞ�Žƶ�ĞůůĞƐ�ƐĞ�ƐŝƚƵĞŶƚ�
(toux, dysphagie, HTIC, insuffisance médullaire) 
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B. Examen clinique et paraclinique 

1. Interrogatoire 

2. Examen physique 

3. Examen paraclinique 
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B. Examen clinique et paraclinique 

2. Examen physique

 



B. Examen clinique et paraclinique 

3. Examens Paraclinique 

– �ŝůĂŶ�Ě͛ĞǆƚĞŶƐŝŽŶ�ƌĂĚŝŽůŽŐŝƋƵĞ�ă�ĂĚĂƉƚĞƌ�ƐĞůŽŶ�ůĂ�
localisation primitive (scanner TAP +/- scinti +/- 





II. INVESTIGATIONS CLINIQUES 

• Confirmation du diagnostic 

�͛ĞƐƚ�ů͛anapath !!! 



• Examen ANATOMOPATHOLOGIQUE 
sur examen histologique ou cytologique  









Facteurs pronostiques communs 

•



Classifications pronostiques 

•



Corps utérus: 
classification FIGO 
(2009) et pronostic 





�ůĂƐƐŝĨŝĐĂƚŝŽŶ�ĚĞ�Ě A͛mico 
 

http://www.e-cancer.fr/cancerinfo/ressources-utiles/dictionnaire/t_traitement-local/


Partie III : Objectif n°3 

0 1 556.1 458.59 Tm

[( )]
U( 380.35 Tm

[ 0 1 556.1 458.59 Tm

[(60.2U( 380.35 Tm

[Connaî )5tr)14(e les pri)3(ncipI)4aux( )5(mar)18(queu)3(r)20(s 0 1 556.1 458.5
/F2 32.64 Tf

1 0 0 1 43.2 41.935 Tm

[diagnos)13(ti)3(ques 0-10(eI)4t pI)4r)12(édictI)4ifs des cancers.3

 



• Les « marqueurs diagnostiques ͩ�ƐŽŶƚ͙ 
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Anatomopathologiques !!! 







Marqueurs Tumoraux 

• Aucun intérêt pour le dépistage dans la population 

générale en raison de leur manque de spécificité, et un 

intérêt très limité dans le diagnostic d’individus 

symptomatiques.  

– Cas particulier de la prostate (cf…) 

 

• Principal intérêt :  

– Suivi : patient métastatique, dépistage rechute 

 

 

Ducreux et al. RDP 2010 
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5 tumeurs sont au programme de 



Partie IV : quelques urgences en 
oncologie 







Signes en rapport avec des urgences oncologiques : 
- HYPERCALCEMIE 



Signes en rapport avec des urgences oncologiques : 
- SYNDROME DE LYSE 

Situations à haut risque 



Signes en rapport avec des urgences oncologiques : 
- 



Signes en rapport avec des urgences oncologiques : 
- SYNDROME DE LYSE 

Situations à haut risque : certaines hémopathies malignes (ex : LNH type 
Burkitt) 
Situations 











Signes en rapport avec des urgences oncologiques : 
- SYNDROME CAVE SUPERIEUR 





Signes en rapport avec des urgences oncologiques : 
- SYNDROME CAVE SUPERIEUR 

 




