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Orbital fat prolapse in a young patient post COVID19
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Nous présentons le cas d’un enfant agé de 12ans, sans
antécédents pathologiques, qui présente une tuméfaction
intermittente a 2 mm au-dessous de la paupiére inférieure
droite, découverte lors de son infection par la Covid-19.

C’est une tuméfaction ovale a grand axe horizontal de
13 mm. Elle apparait a la fermeture forcée des yeux en rap-
port avec les céphalées causées par la Covid-19, et disparait
a Uouverture des yeux (Fig. 1). Elle est renitente, indolore,
non inflammatoire et non pulsatile.

Les symptomes de la Covid se résumaient en un syndrome
grippal ayant nécessité un traitement symtomatique et un
confinement a domicile.

L’interrogatoire ne révele aucun traumatisme antérieur
et ’examen du cadre orbitaire est indolore. L’examen
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ophtalmologique trouve une acuité visuelle conservée, un
fond de U’ceil normal et une bonne motilité orbitaire.

L’échographie trouve une petite tuméfaction correspon-
dant a la graisse extraconique sans hernie des muscles
orbitaires et conclut a une hernie de la graisse orbitaire par
atteinte du septum (Fig. 2).

Devant le caractére intermittent, asymtomatique et
bénin de la tuméfaction, nous avons décidé de la surveiller
sans autre intervention thérapeutique.
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Figure 1. Tuméfaction ovale a grand axe horizontal.
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Figure 2.  Echographie.
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