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Homme, 79 ans, diabétique et hypertendu traite,
Alteration de 1’état géneral depuis 1 mois
Douleurs scapulaires mal calmées par antalgiques ;

Infiltration 1l y a 15].
Chute a domicile - douleurs coude (RX normales)

TDM encephalique normale

Deébut d’escarre sacrée



Antécédents
e stents coronaires

« Tumeur de prostate (2005) Chirurgie
+radiothérapie
« Anémie par carence martiale






Impotence fonctionnelle de I’¢paule infiltrée.

Diagnostic et traitement d’arthrite de 1’épaule
sous arthroscopie

Puis coma fébrile (staphylocoque doré methy S)

Désaturation
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Diagnostic ?






R2 l
A carotide comm. (droit)

Reconstruction a I’isocentre



Diagnostic :

Anevrysme mycotique du TBCA
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Indication chirurgicale
Coronarographie préopeératoire (« normale »)
Place du coroscanner

Transfert en chirurgie cardio- vasculaire
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Anevrismes des troncs supra aortiques
Pour une série de 74 cas M. Cury & coll :

63% dégénératifs
24% i1atrogenes
8% traumatiques
3% genetiques
1% mycotigues
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