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Résumé :

Le mélanocytome est une tumeur noire le plus souvent a localisation papillaire.Souvent de découverte fortuite,
elle est décrite plus fréquemment chez les femmes de race noire, et pose surtout un probléme de diagnostic
différentiel avec les tumeurs malignes.La surveillance clinique et par imagerie s’impose d long terme vue le
risque de dégénérescence.
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. Introduction :

Les mélanocytomes papillaires sont des tumeurs bénignes et rares qui intéressent la téte du nerf
optique, se développant a partir des mélanocytes. Elles seraient plus fréquentes chez les patients mélanodermes.
[1]Elles posent un probléme de diagnostic différentiel avec les mélanomes malins papillaires, 1’évolution de ces
tumeurs peut conduire a diverses complications et exceptionnellement susceptible de subir une transformation
maligne, justifiant une surveillance rigoureuse.

Il.  Patient et observation :
Nous rapportons I’observation d’une patiente, agée de 59 ans, diabétique type 2 qui a été adressée par
son endocrinologue pour un bilan dégénératif de son diabéte, avec découverte fortuite d’une 1ésion papillaire.
L’acuité visuelle était de 10/10e aux deux yeux, les segments antérieurs ainsi que la pression
intraoculaire étaient normaux, I’examen du fond d’ceil de I’ceil gauche révélait une tumeur pigmentée prenant la
totalité de la papille. La tomographie a cohérence optique montre une image en déme avec une rétine sus-
jacente désorganisée.

I11.  Figure
L’angiographie a la fluorescéine objectivait une hypo fluorescence tumorale.
Les examens clinique et angiographique de I’ceil droit étaient sans anomalie.
L’imagerie par résonance magnétique cérébrale ne mettait pas en évidence une invasion tumorale rétrobulbaire
du nerf optique.
Le diagnostic de mélanocytome de la papille de 1’ceil gauche fut retenu.
Aprés un suivi d’un an, la lésion était stable.

IV. Discussion :

Le mélanocytome est une tumeur rare, bénigne, pigmentée, a rapprocher des navi choroidiens et
localisée le plus souvent au niveau de la papille. Histologiquement, il s’agit de larges cellules naviques
profondes et pigmentées. [2]

Il existe une Iégére prédominance féminine sans prédominance raciale.
Des symptdmes visuels (myodésopsies, phosphénes) sont possibles.

L’acuité visuelle est souvent normale, mais un déficit du champ visuel est souvent présent.Le
diagnostic est essentiellement clinique.

La lésion peut étre limitée a la papille, infiltrer la choroide ou la rétine adjacente. [3]
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L’angiographie a la fluorescéine montre un effet masque de la 1ésion. La tomographie a cohérence optique
retrouve une tumeur en forme de dome avec un important cone d’ombre postérieur et une surface irréguliére
hyperréflective. [4]

La possibilité d’une croissance tumorale ainsi que I’éventualité, certes rarissime, d’une transformation
maligne justifient & notre sens une surveillance clinique et rétinographique annuelle. [1]

V.  Conclusion :

Le mélanocytome est une tumeur bénigne pigmentée ne nécessitant aucune prise en charge
thérapeutique. Un suivi périodique est nécessaire car il existe un risque de transformation maligne suspectée
devant une augmentation de taille de la Iésion.
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Figure : aspect du mélanocytome papillaire a la rétinographie et a la tomographie a cohérence optique : lésion
en dome avec hyper réflectivité dans la zone du mélanocytome et un cone d’ombre en postérieur
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