
INTRODUCTION

MATERIEL

CONCLUSION

❶

❷

❸

❹
❺

Luxation/Résection du cornet moyen
Accès au processus unciforme + bulle éthmoïdale

Incision de la bulle éthmoïdale 
Mise en évidence de l’artère éthmoïdale antérieure 

Ouverture de la périorbite  → Accès à l’espace extra conâle
Mise en évidence des muscles droit médial et droit inférieur.

Travail au sein de l’espace intra cônal →Mise en évidence du nerf optique

Ethmoidectomie complète → Accès aux parois antérieures et latérales du sphénoïde
Mise en évidence de la périorbite
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BULLE  ETHMOIDALEA.Ethmoïdale antérieureReliquat du CM

CI = Cornet inférieur / CM = Cornet MOYEN

PU= Processus unciforme

DL= muscle droit latéral / DI = muscle droit inférieur 
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