
Introduction

• Les lipomes de la glande parotide sont des tumeurs bénignes qui se développent à partir du 
tissu graisseux de la glande

• Une pathologie très rare 0,6 a 4,4 % 
• Leurs diagnostique est clinique et radiologique allant de la simple échographie jusqu’à la 

tomodensitométrie, voir l’imagerie par résonnance magnétique 
• Le traitement est chirurgicale avec étude histologique de la pièce opératoire
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Discussion

• Tumeurs bénignes d’évolution lente :  le diagnostique clinique est trompeur devant l’induration de la 
masse 

• Le diagnostique repose sur la TDM ou L’IRM (fiabilité proche de 100%)
• Le traitement est chirurgicale mais les modalités sont très controversés :

§ Parotidectomie exofaciale
§ Parotidectomie polaire inférieure
§ Enucléation
§ Parotidectomie totale

conservatrice dans tout les cas

Conclusion

Pathologie rare
Le diagnostic clinique est parfois difficile mais la pathologie reste de bon pronostic
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Cas clinique

• Il s’agit de Monsieur O.M. âgé de 59 ans, suivi pour psychose et qui 
présente une tuméfaction molle volumineuse : 8 cm de diamètre du 
pôle inférieure de la  parotide gauche chronique (évolution depuis 
plus de 2 ans) 

• Sans signes de malignité clinique : pas de paralysie faciale, pas de 
douleur

• L’exploration a été faite par tomodensitométrie qui confirme la 
localisation et la nature graisseuse de la tuméfaction

• L’exérèse chirurgicale du lipome été complète : énucléation de la 
masse

• Les suites opératoires étaient simples
• L’étude histologique de la pièce opératoire a confirmé le 

diagnostique : lipome classique mature bien encapsulé
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