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PHEOs: Se: 83-100% (52-75% in hereditary), Sp>95%
PGLs: 18-50% (Se-HNPGLs: <20%)
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Phenotype catecholaminergique: DOPA (A'X Marseille

Se>90%, Sp> 90% Fusion DOPA/MR
JP: Jugular PGL




@ Phénotype « glycolytique »: FDG= SDH (AIX Marseille
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Phénotype SST+ (Aix Marseille
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Stratégie chez I'adulte (AIX Marseille
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PHEO DOPA MIBG ou SSA
sporadique/NEM2/NF1

PGL craniocervical SSA DOPA

sporadique

PGL SSA FDG+DOPA

abdominal/thoracique
et/ou multiple et/ou
mutation SDH




