
Cette lésion se présente sous forme d’un pla-
card orangé, surélevé, mamelonné et légèrement
prurigineux. La gêne esthétique ne préoccupe
pas Madeleine mais plutôt l’augmentation de la
taille de cette lésion.

Madeleine est en bonne santé, son état général
est excellent, elle est en pleine puberté.

Quel est votre diagnostic? 
Quel traitement préconiseriez-vous?
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Une plaque chamois sur le crâne…
par le Dr Laurence Derycker*

Lorsque Madeleine se présente dans mon cabinet, je la reconnais à peine… C’est main-
tenant une jolie jeune fille de 12 ans. Elle ne vient pas pour grand-chose me dit-elle,
juste une plaque orange qui grandit sur le crâne.

* médecin généraliste
5530 Godinne

RÉSUMÉ
Histoire clinique d’une tâche
orangée sur le crâne.

Mots clefs : nævus sébacé,
hamartome sébacé de
Jadassohn.

ABSTRACT 
Case report of an orange-
coloured mark on the head.

Keywords : sebaceous
nevus, sebaceous hamar-
toma of Jadassohn.

RÉPONSE
Cette image est compatible avec un nævus sébacé de Jadassohn encore appelé hamartome
sébacé de Jadassohn.

C’est une lésion congénitale banale localisée principalement au cuir chevelu (50% des cas).
Elle se présente avec un aspect allongé linéaire, selon les lignes de Blaschko.

À la naissance, la lésion est alopécique, plane et jaunâtre ou orangée. Avec le temps, elle
devient mamelonnée, puis papillomateuse et hyperkératosique.

À l’âge adulte, on voit fréquemment des petites tumeurs, bénignes dans l’immense majorité
des cas. Aucune tumeur maligne mortelle n’a jamais été décrite chez l’enfant. Il n’y a donc
aucune urgence à exciser ces lésions dans la petite enfance.

Le risque de transformation est très faible : moins de 10% évoluent vers une tumeur bénigne
(trichoblastome environ 4%, syringocystadénome papillifère 5%) et moins de 1% vers un
carcinome baso-cellulaire.

Chez Madeleine, l’augmentation de volume et l’aspect inflammatoire de la lésion est dû à
l’hyperactivité des glandes sébacées durant la puberté. Le traitement consistera en une appli-
cation par jour de la lotion Diprosone® en cas de démangeaison ou de sensation inflamma-
toire. Madeleine optera pour une exérèse chirurgicale.
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