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Prélévement O Sérum O LCR

Symptomatologie neurologique :

Atteinte du SNC Atteinte du SNP

O encéphalomyélite O neuronopathie sensitive subaigué

O encéphalite limbique O neuropathie dysautonomique

O syndrome cérébelleux O neuropathie sensitivomotrice subaigué/chronique

O opsoclonus-myoclonus

O syndrome de 'homme raide

Date des premiers SignNes & ...ovvveveeeeaninennn..

Mode d’installation: [ aigu O subaigu O progressif
Tumeur :
O tumeur connue (Méme ancienne) : O OUI O NON

Date de découverte : ...........cooveevininnnnnn.
O pulmonaire (histologi€) : ......cccvvvvveeveeneen.

O autre (a préciser) :

Pour rappel, éléments orientant vers une origine paranéoplasigue :

- perte de poids supérieure a 15%

- installation subaigué des troubles

- caractére rapidement handicapant

- associations atteinte périphérique/atteinte centrale, ou syndrome cérébelleux/syndrome de Lambert-Eaton
- LCR inflammatoire : hypercellularité, hyperprotéinorachie, bandes oligoclonales.

ETIQUETTE PATIENT ETIQUETTE UF RCP
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