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Summary Résumé

The parapharyngeal space may be a site for tumors, especially for
those developed in the deep parotid lobe. The surgical route to
parapharyngeal space tumors is a challenge because of neighbor
anatomic structures and the specific risk of mandibular nerve
damage. The aim of this study was to describe an original lateral
transmandibular route, setting aside the mandible angle and pre-
serving the mandibular nerve.
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Introduction

L'espace parapharyngé est un des espaces profonds de la
face. Les tumeurs se développant dans cette région sont
rares [1] (0,5 % des tumeurs de la téte et du cou). La plupart
sont des tumeurs bénignes (70 a 8o %) et se développent
dans 40 a 50 % des cas a partir du lobe profond de la
parotide, en passant par une zone de faiblesse entre le
ligament stylomandibulaire et le ligament sphénomandibu-
laire (fig. 1 et 2). Ladénome pleiomorphe est le type histo-
logique le plus fréquent [1].

L'abord de ces tumeurs est complexe. La voie d’abord cervi-
cale pure ou associée a la parotidectomie est la voie d’abord
la plus utilisée [2]. Mais, I'exposition est limitée en particulier
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L’espace parapharyngé peut étre le siege de tumeurs, notamment
celles développées dans le lobe profond de la parotide. 1’abord
chirurgical de cet espace est difficile en raison des structures
anatomiques qui environnent, en particulier le nerf mandibulaire.
Nous présentons une voie transmandibulaire latérale originale, avec
dépose du ramus et conservation du nerf mandibulaire.
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pour les tumeurs volumineuses (fig. 3). La voie transmandi-
bulaire décrite par Som [3], expose plus largement I'espace
parapharyngé mais elle sacrifie le nerf mandibulaire.
Seward [4] a proposé une variante latérale conservant le
nerf, mais dont I'exposition reste limitée.

Nous présentons une voie transmandibulaire latérale origi-
nale, préservant le nerf mandibulaire et donnant largement
accés a I'espace parapharyngé.

Bases anatomiques

L'espace parapharyngé est constitué de tissu cellulograis-
seux traversé par le muscle styloglosse, les artéres pharyn-
gienne (issue de l'artére carotide externe) et palatines
ascendantes (branches de l'artére faciale). Cet espace a
une forme de pyramide inversée a quatre parois : antérieure,
postérieure, médiale et latérale (fig. 1). Cette pyramide est
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Figure 1. Limites anatomiques de I'espace parapharyngé et
schématisation du passage des tumeurs du lobe profond de la
mandibule entre les ligaments sphénomandibulaire et
stylomandibulaire.

limitée, en haut, par la portion pétrotympanique du tempo-
ral et s’ouvre vers le bas sur la région submandibulaire. La
paroi postérieure est délimitée par la partie médiale du
rideau stylien qui la sépare de I'espace rétropharyngé. La
paroi antérieure est constituée de |'aponévrose ptérygoi-
dienne recouvrant le muscle ptérygoidien médial. Cette paroi
sépare I'espace parapharyngé de la fosse infratemporale.
La paroi médiale est délimitée par le muscle constricteur
supérieur du pharynx et sépare I'espace parapharyngé du
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Figure 2. Développement des tumeurs bénignes du lobe profond de la
parotide entre les ligaments sphénomandibulaire et stylomandibulaire.

rhinopharynx et de I'oropharynx en regard et en arriére de la
fosse tonsillaire. La paroi latérale est constituée par I'aponé-
vrose du lobe profond de la parotide. Elle s’étend entre le
ligament sphénomandibulaire en avant et le ligament sty-
lomandibulaire en arriére. Elle sépare I'espace parapharyngé
de la loge parotidienne. Cette paroi représente une zone de
faiblesse ou peuvent s’engager les tumeurs du lobe profond
de la glande parotide (fig. 3).

Technique chirurgicale

Le patient est installé en décubitus dorsal. Il est intubé par
une sonde nasotrachéale. Le cou est en légére hyperexten-
sion et |a téte est tournée du coté opposé a la lésion.

LF 2370
NF 1009

Figure 3. a et b : images IRM (séquences T2) illustrant un volumineux adénome pleiomorphe du lobe profond de la parotide envahissant I'espace

parapharyngé.
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