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cas clinique

épilepsie réecente

Fistule durable du sinus latéral a drainage veineux cortical
cathéterisme sélectif de la branche postérieure de 'IAMM

Injection de cyano acrylate (70%)

- courtesy of A Gaston et coll J of Neuroradiology 2005






Injection selective AMM vue oblique







cas clinique

. épilepsie recente

- Fistule durable du sinus latéral a drainage veineux cortical
- selective catheterisme de la branche posterieure de 'TAMM
- Injection de cyano acrylate (70%)

- bradycardie sévere durant 'embolization

- Reévell : syndrome de Wallenberg + Brown Sequard G....

- courtesy of A Gaston et coll J of Neuroradiology 2005









posterior meningeal
artery







Erratic embolization through the lesion or distal

anasrormoses
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origines de l'artere meningee
postérieure " |

. artere vertébrale

. artere cerebelleuse inférieure f

. artére occipitale i
- artere pharyngienne ascendante
- anastomoses proximales au niveau fﬁq

du foramen magnum |



Systéme Pharyngo-Occipital

- AU niveau cervical, initialement chaque artere
metameérique se distribue aux compartiments osseux,
neuro-meningé et viscéral du méetamere
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17 Formation des artéres vertébrales.
A. Stade initial C. Isolement des 3 axes longitudinaux.

B. Formations des anastomoses longitudinales




- Les métameres cervicaux supérieurs sont
constitués des somites 1, 2 et 3 alimenteés par les
artéres proatlantales type 1, type 2 et la 3¢ artére
cervicale segmentaire. Les arteres proatlantales
sont intégrées dans la formation des arteres
occipitale et vertébrale.
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Artere pharyngienne
ascendante
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origines de |'artere meningée
postérieure

. artere vertébrale

. artere cerebelleuse inférieure f

- artere occipitale |
" A
- artere pharyngienne ascendante

- anastomoses proximales au niveau fﬁq
du foramen magnum |



origines de |'artere de la faux
du cervelet

. artere vertébrale

. artere cerebelleuse inférieure f

- artere occipitale |
" A
- artere pharyngienne ascendante

- anastomoses proximales au niveau fﬁq
du foramen magnum |
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fistule durale sinus latéral
embolisation de particules
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pourguoi?



- Persistance des arteres pro atlantales de type 1 ou 2 est
tres rare, mais il persiste TOUJOURS les segments
initiaux qui anastomosent chez I'adulte les arteres
vertebrale et occipitale : branches radiculaires
postérieures au niveau de C1 et C2




;90,0 ¢l | \5
N 050 elSe] |
O elSe] '

n




Arteres dangereuses region cervico occipitale

Vascularisation nerf craniens

Pharyngienne ascendante
Branche jugulaire IX, X et Xl et VI
Branche hypoglosse XI|
Branche musculo spinale Xl spinal
Occipitale
Br stylo mastoidienne VIl




Arteres dangereuses region cervico occipitale

Anastomoses dangereuses
Pharyngienne ascendante
-(tympanique inférieure)
- artére carotico-tympanique (ACI)
- artére stylomastoidienne (VII)
- pharyngée supérieure
- artére récurrente foramen lacerum (C5)
- tronc inféro latéral
- musculo spinale
-anastomoses du 3 espace : (Vertébrale, cervicales ascendante et profonde)
- hypoglosse
- arcade de 'odontoide
- a clivale médiale (ACI + controlatéral)
- jugulaire
- aclivale latérale
- anastomoses du foramen magnum
Occipitale
- Arteres des 1 er et 2 emes espaces musculaires
- Artére de la faux du cervelet
- Artére mastoidienne
- br jugulaire de la Phar ascendante
- a. subarcuata (AICA)




