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                                                       Introduction :  
Une selle turcique vide (STV) est définie comme une hernie de la citerne chiasmatique à travers le diaphragme 

sellaire réalisant ainsi une arachnoïdocèle. Plusieurs manifestations peuvent être révélatrices, les 

a ifestatio s ophtal ologi ues so t a es et do i es pa  le s d o e hias ati ue, l’œd e papillai e et 
l’at ophie opti ue ui este e eptio elle. 

 Nous rapportons 4 observations dont 

les manifestations ophtalmologiques ont 

v l  u e STV. Il s’agissait de 4 femmes 

âgées respectivement de 36, 41, 56 et 57 

ans qui consultaient pour un flou 

visuel. Une exploration par un examen 

ophtalmologique ,un bilan hormonal, 

une imagerie par résonnance 

ag ti ue IRM  ,ai si u’u e esu e 
de la pression intracrânienne était 

réalisée pour les 4 patientes (tableau 1) 

Observations : 

Tableau 1 : présentation clinique , radiologique et bilan hormonal des 4 patientes  

La mesure de la pression intracrânienne a montré une HTIC à 30 cmH2O dans les 4 cas. 

Classiquement , le syndrome de la selle turcique vide est devisé en 2 entité , secondaire , survenant dans le 

ad e d’u e affe tio  h poph sai e o ue ou o ue , et p i itif , souve t de d ouve te fo tuite. 
Dans la selle turcique vide primitive on note une prédominance féminine . 

 50% des patients ont une HTIC bénigne  associée . 

Il est ad is ue l’attei te visuelle est se o dai e à u e he ie des voies opti ues da s la fosse pituitai e , ais 
cette condition reste insuffisante car certains patients dont les voies optiques sont  macroscopiquement sains 

et e  pla e peuve t p se te  les es t ou les visuels e pli u s ai si pa  l’is h ie et des l sio s 
anatomiques microscopiques due  à l’ ti e e t de la tige pituitai e Th o ie de Braatvedt et Wood). 

Discussion :  

Conclusion : 

La selle turcique vide est souvent asymptomatique mais devant des signes ophtalmologiques (atrophie optique, 

alt atio  du ha p visuel ou œd e papillai e , le diag osti  d’u e STV ave  u e HTIC doit t e vo u  et 
confirmé par une imagerie hypophysaire afin de préserver le pronostic visuel et parfois vital (insuffisance 

corticotrope ). 
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