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Chaque annee les traumatismes craniens representent
Dans I'UE:

# 1.000.000 d’hospitalizations

# 50.000 morts par AVP

# Plus de 10.000 nouveaux handicapes
# T75% entants et jeunes adultes

En France:

# 150000 victunes
# 8000 patients congervent des zequelles mvalidantes
# 1800 patients demeurent dependants



Sequelles

# deticits moteurs ou sengitits

» mouvements anormaux

# deficitz neuropsychologiques
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Les troubles des fonctions cogmtives representent la séquelle

principale des traumatismes craniens et concernent |'attention, les
capacites perceptives, la memonre, le langage, les fonctions visuo-
\ constructives et les fonctions exécutives 3




Evaluation des sequelles cognitives des TC

# Climque
#Tests neuropsychologiques

# Imagerie
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Comment les evaluer en IRM ?

» EG 3D T1 (SPGR, BRAVO)

» T2 FLAIR

» T2%

» FSE T2 haute resolution

» Imagerie de susceptibilite magnetique
¥ Tenseur de ditfusion

¥ Spectroscopie par IRM



Les données de I'imagerie. ...




[.ésions axonales ditfuses

# meécansme clef deg troubles cognitifs post TC
# corregpondent a un cizaillement axonal a la jonction SB-SG

# troiz localizations caractenistiques: corps calleux, tronc cérebral,
SB lobawre (frontale et temporale)

# conzequence des mouvements brutaux de rotation ou d’accélération /
deceleration

# 1schemiques ou hémorragiques
# g"accompagnent d’HTIC

# coma d’emblée avec scanner mitial peu pathologique



flle. 5. 22 ans. Polytrawmatisme, Troubles de réveil avec absence de contact




[.ésions tocales: contusions cérébrales

# gecondawreg a I'impact du cerveau sur les structures ostéodurales
de la baze du crane

# localizations frequentes: bage du cerveau et jonction cortico-
soug- corticale: poles frontaux, lobes temporaux



MM 52 ans, TC grave iy a 3 ans. Troubles cogrmitifs




Autres lésions

# atroplue, encéphalomalacie, porencephalies

# hvdrocephalie

# bas debit/1zchéemie

# HSD chromiques
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