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INTRODUCTION

L’otite externe nécrosante(OEN) est une pathologie infectieuse qui se développe a
partir du CAE réalisant un processus nécrotique extensif en I’absence de prise en charge
appropriée I’infection évolue en profondeur vers I’articulation temporo mandibulaire
(ATM) dont la prise en charge est non codifie
But : étudier les aspects cliniques, radiologiques, thérapeutiques et évolutifs des
atteintes de I’articulation temporo mandibulaire dans I’ otite externe nécrosante.

PATIENTS ET METHODES

Nous rapportant les résultats d*une étude rétrospective portant sur 12 patients suivis pour (OEN)
avec atteinte d’ATM durant une période de 10 ans. Les malades ont bénéfici¢ d’un examen
clinique, biologique, radiologique (TDM, IRM), radioisotopique et un traitement médical.

RESULTAT

Prédominance masculine (7 hommes et 5 femmes), 4ge moyen est de 65
ans.10 patients sont diabétiques, 1cas d’insuffisance rénale et deux
malades sont sous chimiotherapie. Le délai moyen de consultation était de
4mois et demi tous les patients présentait une otalgie rebelle,
otorrhéel0cas, trismus 7cas, une douleur en regard de ATM 10cas,
tuméfaction douloureuse de la région pretragienne 7caset une paralysie
faciale périphérique 4cas. A I’examen otoscopique, le calibre du CAE était
rétréci chez 9patients la présence de granulome 6cas et séquestre osseux
1cas. Le germe a était isole chez tous les malades. TDM A montrée
Pinfiltration de I’ATM dans 11cas une lyse du condyle3cas un abcés de
ATM 2cas .IRM a objectivée I’infiltration de ATM chez 10 patients, dans
un cas I’IRM a montre une infiltration de la graisse retrocondylienne non
révélé par la TDM. La scintigraphie osseuse au 99mTc avait été pratiquée
chez 5cas objectivant une h%;perﬁxation en regard de I’ATM. Un
traitement médical adapte chez tous les malades .I’évolution était
favorable chez tous les patients la scintigraphie au gallium 67 réalisée
chez 5cas étaient négatives.

TDM en fenétre osseuse, sur les deux coupes axiales montre Iextension de

Pinfection vers PATM a droite .

IRM encoupe coronale,séquence T2 montre
e extension vers F'articulation
temporomandibulaire droite et & la parotice
homolatérale.

CONCLUSION

Latteinte de I"articulationtemporo mandibulaire dans I’otite externe nécrosante constitue une
complication relativement rare. Le trismus, la douleur et la tuméfaction prétragi pré les
principaux signes cliniques. Le bilan radiologiques confirme le diagnostic la TDM montre des signes
d’ostéite et des infiltrations. L’IRM révéle des infiltrations des parties molles particuliérement
intéressantes dans les formes précoces de L’atteinte de I’articulationtemporo mandibulaire. Le
traitement médical adapté permet la guérison dans la majorité des cas.
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