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INTRODUCTION

La gynecomastie est caractérisée par la presence de tissu mammaire unilatéral ou bilateral chez les sujets de sexe masculins. Cette affection béenigne
represente 60% de tous les troubles du sein chez I'nomme . Alors que la gynécomastie bilatérale est commune dans la période neonatale, au debut de la
puberté, et avec I'age, la gynecomastie unilatérale prépubere est une maladie rare, avec seulement quelques cas dans la littérature .

OBSERVATION

Enfant de 11 ans , ne prenant aucune médication particuliere et
n’ayant pas d’antécédents familiaux notables, ayant présente
2ans auparavant une augmentation progressive du volume
mammaire gauche.

[’examen clinique retrouve une gynécomastie gauche stade
S3 sans écoulement ni alteration du tissu cutané.

Le caryotype s’est avéere sans anomalies. Les explorations
endocriniennes (Testosterone, LH,FSH,PRL, cestradiol , HCG )
etaient normales.

L’échographie = mammaire objective une gynécomastie
unilaterale gauche, 1’échographie testiculaire est normale.
[’exérese chirurgicale a porte sur la gynéecomastie dont I’étude
anatomo-pathologique etait en faveur d’une gynecomastie sans
signes  histologiques de  malignite, le complément
Immunohistochimique a révelé une forte expression de
récepteurs hormonaux aux cestrogenes et aux progestéerones.

DISCUSSION

La gynecomastie est une hyperplasie bénigne du tissu glandulaire
mammaire chez I’homme. Elle se rencontre en clinique tres
freguemment, et quasi constamment aux extremites de la vie :
chez le nouveau né, a la puberté et chez I’homme age
Contrairement a la gynecomastie chez les adolescents et les
hommes adultes, la gynecomastie prépubertaire est rare. Une
cause spécifique n’est presque jamais identifiee, et dans 90% des
cas, la gynécomastie prepubertaire est classee comme
Idiopathique.

Sa persistance justifie un bilan endocrinien a la recherche
notamment d’une tumeur secrétante et un bilan mammographique
ou echographigue pour eliminer une tumeur mammaire

L’¢étude des récepteurs hormonaux permet d’évoquer la possibilité
d’une raison locale et tissulaire a ce type de gynecomastie
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