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1. Tableau de mise à jour 

 

Version Date de validation Objet de la modification 

V1.0 21/10/2021 Création du document à partir d’un cas clinique discuté lors de l’atelier DMC 

du 23 septembre 2021. 

Validation du document lors de l’atelier DMC du 21/10/2021. 
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3. Définition 
 

Le terme de pseudomyxome péritonéal (PMP) correspond à une entité anatomo-clinique sans préjuger 

de son origine, caractérisée par un épanchement d’abondance variable, d’aspect visqueux ou mucineux, 

dans la cavité péritonéale (synonymes : ascite gélatineuse, maladie gélatineuse du péritoine) associé ou 

non à des cellules épithéliales, dont le degré de malignité est variable. 

L’origine est appendiculaire dans au moins 90% des cas, secondaire à une tumeur mucineuse de 

l’appendice (LAMN) rompue en péritoine libre. Les autres causes de PMP peuvent être une tumeur 

ovarienne (tératome), une tumeur du col de l’utérus, une tumeur de l’ouraque, un adénocarcinome 

appendiculaire, colique ou pancréatique (cystadénome, cysadénocarcinome et rares cas de tumeur 

intracanalaire papillaire et mucineuse (TIPMP)). 

 

Le pronostic du PMP est conditionné par la possibilité de réaliser une chirurgie de cytoréduction 

complète et par le degré de malignité des cellules tumorales. 

 

Du fait de l’hétérogénéité potentielle du grade histologique d’un prélèvement à l’autre, l’analyse 

anatomopathologique des biopsies pré-opératoires ne permet pas de conclure sur l’agressivité 

biologique tumorale à moins qu’un foyer d’adénocarcinome (haut grade) ne soit mis en évidence. Seule 

l’analyse histologique d’une cytoréduction complète, en centre expert, permettra de conclure au grade 

histologique du PMP. 

 

 

Le bilan pré-thérapeutique doit répondre à trois questions : 

1) Confirmer le site de la tumeur primitive (PMP d’origine appendiculaire ou d’une autre origine); 

2) Déterminer le niveau de résécabilité de la maladie péritonéale : savoir si on se dirige vers une 

cytoréduction extensive, longue et à risques élevés de complications per- et post-opératoires, 

vers une cytoréduction limitée ou vers une cytoréduction incomplète; 

3) Déterminer le niveau d’opérabilité du patient. 

 

 

Source : Société Nationale Française de Gastro-entérologie https://www.snfge.org/content/16-
pseudomyxome-peritoneal 
 

 

 

 

  

https://www.snfge.org/lexique#Rscabilit
https://www.snfge.org/content/16-pseudomyxome-peritoneal
https://www.snfge.org/content/16-pseudomyxome-peritoneal
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4. Règles d’enregistrement 
 

Dans la CIM-O-3.2, le code morphologique associé à un pseudomyxome péritonéal est M-8480/6. 

Pour le RNC, le pseudomyxome péritonéal est enregistré en M-8480/3 avec une topo C80.9 tant que la 

tumeur primitive n’est pas identifiée. 

Le plus souvent, le pseudomyxome péritonéal et la tumeur primitive auront le même grade (par exemple 

“bas grade”). Si les grades sont différents, prendre le plus péjoratif (haut grade > bas grade). 

 

5. Exemple d’enregistrement à partir d’un cas clinique 

Patiente née en 1963. Question : Codage ? TNM ? 
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Réponse : 

 

Pour le RNC, le pseudomyxome péritonéal est enregistré en M-8480/31 (pour bas grade) avec une 

topographie C80.9 tant que le primitif n’est pas identifié. 

Les différents examens pratiqués chez cette patiente sont faits pour rechercher le cancer primitif.  

Le primitif est découvert lors de la chirurgie de cytoréduction du 08/02/2021 : il s’agit d’une néoplasie 

mucineuse appendiculaire de bas grade (LAMN)  Primitif appendice C18.1 avec code morphologique 

M-8480/11 (pour bas grade). 

La date d’incidence est le 22/10/2020 (laparoscopie interventionnelle avec prélèvement histologique) 

sauf si la date du dernier contrôle gynécologique (date de la consultation) qui a été suspect est connue 

et antérieure de plus de 3 mois à la date de la laparoscopie. 

TNM 8 de l’appendice : 

 cTNM : pas de signe de tumeur primitive au niveau de l’appendice, uniquement 

pseudomyxome péritonéal cT0N0M1a (M1a : le moins péjoratif). 

 pTNM : 

o Il y a un envahissement de la sous-séreuse  pT3  

o L’envahissement des ggls régionaux est indéterminé  pNx 

o Multiples localisations péritonéales d’une carcinose mucineuse de bas grade 

d’origine appendiculaire (ligament rond hépatique, omentum, petit épiploon…) 

+ métastases péritonéales acellulaires (péritoine pré-cardiaque…)  pM1b 

 Stade IVA 
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