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L'exploration radiologique des mésothéliomes pleuraux malins repose sur la radiographie pulmonaire et la
tomodensitométrie thoracique. Classiquement le cliché thoracique montre initialement un épanchement pleural
d'apparence banale, s'accompagnant ensuite d'un épaississement pleural festonné rétractant "en cadre"
I'hémithorax. La mise en évidence de plaques pleurales témoigne de I'exposition a I'amiante mais celles-ci sont
mieux détectées par la tomodensitométrie, et sont inconstantes.
Le scanner thoracique (apreés injection de produit de contraste) est en effet I'examen essentiel, apportant des
éléments de présomption diagnostique et permettant un bilan d'extension :

- Epaississement irrégulier souvent circonférentiel de la plévre pariétale avec réaction liquidienne

d'amplitude variable,
- Constitution de masses tumorales de la plévre diaphragmatique avec atteinte des piliers, médiastinale

avec atteinte ganglionnaire et des gros vaisseaux, péricardique et myocardique ;
- Atteinte de la plévre viscérale, visualisée au niveau des scissures et de la paroi a partir de la pléevre
pariétale.

Un scanner abdominal avec injection de contraste doit étre réalisé pour la stadification initiale des
mésothéliomes devant les possibles (mais rares d'emblée) extensions péritonéales (30).
L'atteinte du diaphragme et des gros vaisseaux est mieux évaluée par I'IRM qui permet des plans de coupe

différents, ceci dans une perspective chirurgicale. L'IRM serait également supérieure au scanner dans |'évaluation
de l'atteinte du fascia endothoracique et de la paroi. Elle peut également contribuer a visualiser un
envahissement péricardique ou myocardique. Elle est a réserver aux patients opératoires.
La tomographie a émission de positons (TEP) au FDG a un intérét potentiel a plusieurs niveaux (31):
- Différenciation d'un épaississement pleural bénin d'un mésothéliome avec orientation possible sur le
site de biopsies (avec une sensibilité et une spécificité de la TEP 290% selon les séries),
- Bilan d'extension de la maladie, en particulier pour la mise en évidence d'une atteinte ganglionnaire (N2
surtout), et d'une atteinte extra-thoracique.
- Valeur pronostique de l'intensité de la captation du traceur exprimée par le SUV en l'absence de
talcage, avec les réserves citées plus haut
- Evaluation de la réponse au traitement, sous réserve d’un talcage rendant parfois I'interprétation
difficile au niveau de la plevre homolatérale.
- Planification d’'une éventuelle radiothérapie (dosimétrie)

La thoracoscopie constitue I'examen-clé du diagnostic et du bilan d'extension pleurale du mésothéliome pleural
malin. Elle sera réalisée de préférence dans des conditions chirurgicales avec exclusion pulmonaire afin de
pouvoir réaliser une exploration aussi compléete que possible de la cavité pleurale, de la plévre viscérale et du
diaphragme. Une recherche de plaques pleurales sera systématiquement effectuée et mentionnée sur le
compte-rendu. Des biopsies larges, profondes (jusqu’a la graisse sous-pleurale) et nombreuses seront
systématiquement réalisées sur la plevre pariétale et le cas échéant sur la plévre viscérale. En cas d'épanchement
liquidien abondant et de Iésions manifestement malignes, une symphyse pleurale par pulvérisation de talc peut
étre réalisée dans le méme temps sauf si un traitement par voie intra-pleurale est envisagé d’emblée. Le talcage
ne constitue pas une contre-indication a la réalisation ultérieure d'une pleuro-pneumonectomie élargie ou d’une
pleurectomie/décortication (élargie ou non).

Dans les formes avancées chez des patients agés ou fragiles, une thoracoscopie médicale avec talcage peut étre
proposée.

Dans tous les cas, ne pas réaliser de talcage pleural s’il existe un doute diagnostique (plévre néoplasique ou
pas ?...) qui pourrait nécessiter une nouvelle exploration thoracoscopique avec biopsies.
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Meésothéliome pleural malin

Recommandations

-Une thoracoscopie (dans des conditions chirurgicales en premiére intention) doit étre proposée en cas de

suspicion clinique de mésothéliome ; avec un compte-rendu opératoire détaillant bien cette exploration.
-L'examen doit comporter une exploration compléte de la cavité pleurale et de la plévre viscérale avec
réalisation de biopsies larges, profondes, nombreuses et sur plusieurs sites de la plévre ;

-Une symphyse pleurale peut étre réalisée dans le méme temps en cas d'épanchement abondant sauf en cas
de doute diagnostique ou d'une perspective d’un traitement intra-pleural.

3. Evaluation de I'extension ganglionnaire

L'extension ganglionnaire au cours du mésothéliome pleural malin obéit a des voies de drainage lymphatique
différentes de celles des cancers bronchiques, avec une atteinte fréquente des chaines ganglionnaires
mammaires internes, péri-cesophagiennes et péri-diaphragmatiques. La valeur diagnostique du scanner pour
déterminer I'atteinte ganglionnaire médiastinale demeure assez faible (de I'ordre de 67%) et la confirmation
d'une atteinte ganglionnaire peut dans une perspective chirurgicale multimodale nécessiter une TEP-FDG, une
médiastinoscopie, une échographie trans-cesophagienne (EUS) ou transbronchique (EBUS) (32) voire une
laparoscopie. La sensibilité de la TEP au FDG pour la caractérisation d'une atteinte ganglionnaire médiastinale
est supérieure a celle du scanner mais sa spécificité peut étre prise en défaut (ex : granulomatoses parfois
associées au meésothéliome notamment en cas d’expositions professionnelles multiples : silicose...).
caractérisation de l'atteinte ganglionnaire médiastinale est donc primordiale lorsqu'une résection chirurgicale
est envisagée, celle-ci n'apparaissant probablement pas justifiée en cas d'atteinte ganglionnaire médiastinale N1
multiple ou N2 (22,33,34).

4. Evaluation de I'extension extra-thoracique

L'existence d'une extension péritonéale est le plus souvent décelée par la tomodensitométrie en cas de signes
cliniques d'appel. L'IRM peut étre utile pour I'atteinte péritonéale. La TEP au FDG (31) permet I'identification de
lésions extra-thoraciques occultes (N2 sus-claviculaire, atteinte péritonéale ou métastatique). S’il persiste un
doute sur I'atteinte péritonéale la ccelioscopie peut étre discuté.

Recommandations

-L'évaluation de I'extension loco-régionale du mésothéliome pleural nécessite un scanner thoracique avec
injection de contraste avec des coupes descendant au minimum jusqu'a la partie inférieure des piliers du
diaphragme et une thoracoscopie.

-Dans une perspective chirurgicale, I'éventualité d'une atteinte ganglionnaire médiastinale doit étre explorée

par TEP au FDG, et/ou médiastinoscopie ou échographie endo-cesophagienne ou endo-bronchique. Bien que

rares, les métatases cérébrales doivent étre recherchées systématiquement par une imagerie dédiée avant
d’envisager une chirurgie de type résection macroscopiquement compléte.

-La recherche d'une atteinte extra-thoracique par TEP est indispensable lorsqu'une chirurgie radicale est
envisagée.

OPTIONS :

L'atteinte du diaphragme peut étre précisée par I''lRM mais sans certitude.

L'atteinte pariétale thoracique et/ou rachidienne (envahissement des trous de conjugaison...)
est mieux appréciée par I'IRM.
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