Exentération de |I'orbite : 15 ans d'expérience , a propos de 40 cas.
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Introduction: L‘exentéeration orbitaire (EO) est un geste radical traumatisant pour le patient . C’ est le dernier
recours afin de sauver le malade. L' éthologie tumorale est la plus mise en cause. Nous avons étudie les étiologies
et moyens de prise en charges.

Methode : une étude prospective étalé sur 15 ans .dans le recrutement c'est effectue dans tout I'Algérie, de 0 a 100
ans des 02 sexes.

Matériel : 40 patients , 30% de femmes et 70% d'homme , 90% des patients presentaient une éthologie tumorale dont 8!
L' exentération etait elargie dans 53% des cas. Réparation par lambeau pediculé dans 85 % des cas. 100% des patients
par lambeau ont pus bénéficié de radiothérapie et chimiothérapie dans les délais.
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Discussion
L’exentération orbitaire est un geste mutilant mais de sauvetage d’etiologie TM Maligne ce qui

nécessite souvent un traitement adjuvant par radiothérapie et chimiothérapie d'ou la nécessité un
retablissement rapide d’ou I'intérét d'une reconstruction chirurgicale de I'orbite adéquate,

Conclusion

L'exentération orbitaire présente un double defis. L’entame rapide des TRT néo-adjuvant ( RT , chimio) dans les
délais , et une reconstruction chirurgicale adequate. Ceci afin de permettre au patient de bénéficier d'un
traitement optimal et une reinsertion socioprofessionnel naturel .

Et au final facilité la réhabilitation prothétique,
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