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T u m e u r s b é ni g n e s e t m ali g n e s d u c o r p s t h y r oï d e.
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8 e  l e ç o n 2 4  n o v e m  b r e  1 9 0 0

A u t o p s i e d u 2 4 n o v e m  b r e

1 9 0 0 . B a r r e t P i e r r e  â g é  d e  7 0  a n s . S t

P h ili p p e 8 . S e r v i c e d e 

M.  P o n c et.

Di agnost i c cl i ni que :  cancer  du cor ps t hyr oï deCachexi e,  génér al i sat i on pr obabl e. Œdème des membr es supér i eur s et  un peu de l a f ace. Résumé de l ’ aut opsi e : Cancer  du cor ps t hyr oï de ( côt é dr oi t  sur t out ) . Masse néopl asi que descendant  dans l e médi ast i n. Envahi ssement  des vei nes :  l ’ ext r émi t é i nf .  des j ugul ai r es,  l a vei ne cave supér i eur e sont  envahi es par  l e néopl asme qui  combl e l eur  l umi èr e.  Hydr ot hor ax doubl e,  hémo- hydr opér i car de. Génér al i sat i on aux vei nes,  poumon,  f oi e,  r ei ns sous f or me de pet i t es gr anul at i ons cancér euses di scr èt es,  r essembl ant  à des t uber cul es mi l i ai r es. Cadavr e pas t r ès amai gr i . Les membr es i nf ér i eur s pr ésent ent  un œdème à pei ne sensi bl e ;  au 

c o n t r a i r e , l e s 

m  e m  b r e s

s u p é r i e u r s , s u r t o u t

l a 

g  a  u  c  h  e  ,  s  o  n  t
n e t t e m  e n t

t  u  m  é  f  i é  s  ;  l e

c ô  t é  g a u  c h e  d e

l a  f a c e  e s t a u s s i

p l u  s  b o  u f f é . O n

r e c o n n a î t

l a  t  u  m  e  u  r

t h y r o ï d i e n n e , 

s  a  i l l a  n  t e   s  u  r t o  u  t
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a u n i v e a u d e l a p a r ti e l a t é r a l e d r o i t e d u c o u . E n 

c e p o i n t, l e p e a u n ’ e s t p a s m o b il e s u r l a t u m e u r 

e t s e t r o u v e m ê m e e n u n p o i n t l é g è r e m e n t u l c é r é . 

T u m e ur fi x é e pr o f o n d é m e nt. T u m e u r 

t h yr oï di e n n e : O n 

j u g e b i e n d e s o n a s p e c t a p r è s a v o i r e n l e v é e n m  a s s e

l e c o r p s t h y r o ï d e e t l e c o r p s x x x . E l l e e s t d é v e l o p p é e

s u r t o u t a u x d é p e n s d u l o b e d r o i t d u c o r p s t h y r o ï d e e t

a t t e i n t à c e n i v e a u à p e u p r è s l e v o l u m  e d u p o i n g ; l e l o b e

m  é d i a s t i n e s t t r è s n e t t e m  e n t a u s s i h y p e r t r o p h i é

e t i n d u r é , l e l o b e l a t é r a l g a u c h e e s t l u i- m  ê m  e p l u s

v o l u m i n e u x q u e n o r m a l e m e n t. À l a c o u p e , o n c o n s t a t e 

q u e l a t u m  e u r e s t f o r m  é e d ’ u n t i s s u b l a n c l a r d a c é

d a n s l e q u e l s o n t c o m  m  e  e n c h â s s é s d e s n o d u l e s

n é o p l a s i q u e s p l u s o u m o i n s d é g é n é r é s , l e u r 

a s p e c t e s t u n p e u d é g é n é r é e t c r a y e u x ; l a t u m  e u r e s t 

p l u  s  m  o l l e , p l u  s  d  é  g  é  n  é r é  e  d  a  n  s  l e  l o  b  e  d r o i t , e l l e  

p a r a î t x x x p l u s r é c e n t à  l a  p a r t i e  i n f é r i e u r e  d u

l o b e l a t é r a l g a u c h e . L a p a r t i e s u p é r i e u r e d e c e

m ê m e l o b e l a t é r a l g a u c h e p a r a î t à p e u 

p r è s s a i n e , o n y c o n s t a t e c e p e n d a n t 

u n e h é m  o r r a g i e i n t e r s t i t i e l l e . G é n é r a l i s a t i o n

a u x v e i n e s :

Lor squ’ avant  de pr at i quer  l ’ évi scér at i on,  on veut  sai si r  pour  l e sect i onner  l e pédi cul e vascul ai r e du médi ast i n supér i eur ,  on est  f r appé par  l ’ exi st ence à ce ni veau de masse dur e néopl asi que. Sur  l a coupe de ci t r on,  l a t r achée est  xxx nul l ement  apl at i e ni  déf or mée et  avec el l e l esLa t umeur  est  par t out  not abl ement  et  i r r égul i èr ement  i ndur ée en r ai son d’ un st r oma f i br eux béni n ou mal i n duquel  se t r ouvent  l es nodul es j aunât r es du vol ume d’ un poi s à une noi set t e de consi st ance mol l e et  à cont our s pl us ou moi ns i r r égul i èr es.  On r emar que en out r e de nombr eux pet i t s nodul es du vol ume d’ une gr ai ne de mi el  et  t out  à f ai t  anal ogues à des t uber cul es mi l i ai r es.
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t r o n c s a r t é r i e l s q u i s o n t c o m  p l è t e m  e n t r e s p e c t é s ; m  a i s t o u t e s

l e s v e i n e s d e l a r é g i o n s o n t e n v a h i e s p a r l e n é o p l a s m  e . O n 

d i s ti n g u e e n c o r e l e c e r c l e c o n j o n c ti f d e s s i n a n t l e u r s 
p a r o i s ; m  a i s t o u t e l a l u m  i è r e  e s t  o c c u p é e  e t  b o u r r é e  p a r  l a  m  a s s e

n é o p l a s i q u e . C e n ’ e s t p a s u n a p l a t i s s e m  e n t o u u n e f f a c e m  e n t d e

l a l u m  i è r e m  a i s u n e s o r t e d ’ i n j e c t i o n d e l a l u m  i è r e p a r l a s u b s t a n c e

n é o p l a s i q u e . O  n o u v r e l ’ o r e i l l e t t e d r o i t e  a f i n d e m  i e u x p o u v o i r 

j u g e r d e l’ é t a t d e l a v e i n e c a v e s u p é r i e u r e ; o n c o n s t a t e a l o r s

q u e s a l u m  i è r e e s t e n v a h i e t o t a l e m  e n t p a r u n v o l u m  i n e u x b o u r g e o n 

n é o p l a s i q u e d o n t l a t ê t e  l i b r e s ’ a v a n c e j u s q u ’ a u n i v e a u p r é c i s d e 

l ’ a b o u c h e m  e n t d e l a v e i n e d a n s l ’ o r e i l l e t t e . L e b o u r g e o n n é o p l a s i q u e

o u d u m  o i n s s o n e x t r é m i t é i n f é r i e u r e a l a f o r m  e d ’ u n g l a n d

e t s e t r o u v e l i b r e d a n s l ’ e x t r é m  i t é i n f é r i e u r e d e l a v e i n e c o m  m  e l e

g l a n d d a n s l a c a v i t é p r é p u t r i d e . P l u s h a u t , i l a d h è r e a u x p a r o i s d e l a

v e i n e s u r t o u t p a r s a f a c e p o s t é r i e u r e . E n d i v e r g e a n t l e s v e i n e s p a r t o u t d e l a

p a r t i e  i n f é r i e u r e  d u  c o r p s t h y r o ï d e , o n  e n  t r o u v e  u n e  r e m  p l i e  d e

b o u r g e o n s n é o p l a s i q u e s e t d a n s l a q u e l l e o n n e p e u t p a s p é n é t r e r l e 

s t y l e t . G é n é r a l i s a t i o n a u x v i s c è r e s : S u r l a s u r f a c e  d u p o u m  o n g a u c h e , 

o n t r o u v e s o n  p e t i t n o d u l e  n é o p l a s i q u e  a p l a t i e t d e  d i m  e n s i o n

d ’ u n g r a i n d e t a p i o c a . À  l a s u r f a c e d u f o i e , o n r e n c o n t r e é g a l e m  e n t d e

p e tit s n o d u l e s g ri s â t r e s, n o n s a ill a n t s e t d e s d i m  e n s i o n s

A p r è s a v o i r i n c i s é l a V . c a v e s u p . d a n s t o u t e s a l o n g u e u r , o n v o i t 

q u e s i l e n é o p l a s m  e f a i t à s a p a r t i e i n f é r i e u r e u n e s a i l l i e a n a l o g u e à

u n g l a n d , c ’ e s t - à - d i r e i n d é p e n d a n t d e s p a r o i s , i l n ’ e n e s t p a s d e

m  ê m  e p l u s h a u t o ù l e c o n t e n u d e l a v e i n e c o n s tit u é e

p a r u n e s u b s t a n c e j a u n â t r e, a s s e z f e r m e, 
f o r m a n t  c o m e  d e s fi b r e s l o n g it u d i n a l e s,  s e c o n f o n d 

i n s e n s i b l e m e n t a v e c l e s p a r o i s e t m  ê m  e a v e c d u ti s s u n é o p l a s i q u e 

f o r m a n t u n e c o u c h e d e u n d e m i à u n c e n ti m è t r e 

e n d e h o r s d e c e s 

p ar oi s. C ell e s- ci s o nt d o n c a b s ol u m e nt e n v a hi e s p ar

S C D L y o n 1



d’ u n gr ai n d e s e m o ul e. À l a c o u p e d u f oi e, o n e n r e n c o ntr e a u s si 

q u el q u e s u n s pr é s e nt a nt l e m ê m e a s p e ct et r e s s e m bl a nt à d e s t u b er c ul e s mili air e s. O n tr o u v e 

e n c or e u n d e c e s n o y a u x à l a s urf a c e d’ u n 

r ei n et s ur l a c o u p e d e l’ a utr e. E n s o m m e, t o u s c e s n o y a u x vi s c ér a u x 

s o nt c o ntr ai nt s s ur 

l e m ê m e t y p e : 

p etit s, gri s âtr e s, à f or m e d e t u b er c ul e s mili air e s.

G é n ér ali s ati o n g a n gli o n n air e : Tr è s di s cr èt e. C’ e st à p ei n e si 

l’ o n tr o u v e d a n s 

l e m é di a sti n o u u n d e s p etit s g a n gli o n s n é o pl a si q u e s n ett e m e nt 

i s ol a bl e s. O n e n tr o u v e u n 

p ui s d e l’ a ort e q ui e st a b s ol u m e nt i s ol é et 

q ui e st pri s p o ur l’ e x a m e n 

hi st ol o gi q u e. À p art c e s g é n ér ali s ati o n s n é o pl a si q u e s, o n n e tr o u v e ri e n 

d’ a n or m al d a n s l e s vi s c èr e s. C œ ur n or m al, n o n p e s é. F oi e 1 4 1 0 R ei n dr oit 1 2 0, g a u c h e 1 2 0 R at e 1 6 0 P o u m o n dr oit 

4 8 0, g a u c h e 5 7 0. M ai s o n n ot e l a pr é s e n c e, t e n a nt s a n s d o ut e à l’ o blit ér ati o n d e s v ei n e s d u m é di a sti n 

s u p éri e ur, o u d’ u n h y dr ot h or a x d o u bl e, e n vir o n 2 litr e s d e c h a q u e c ôt é et 

s urt o ut a b o n d a nt à dr oit e, li q ui d e s ér e u x n o n 

s a n gl a nt d’ u n h é m o- h y dr o p éri c ar d e, l e li q ui d e e st n ett e m e nt s a n g ui n ol e nt, s a n s tr a c e s d e p éri c ar dit e.
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8e et  9e l eçons24 novembr e 1900Cancer  du cor ps t hyr oï de génér al i sé au t i ssu cel l ul ai r e l âche du médi ast i n ant ér i eur  engl obant  vai sseaux ner f s et  gangl i ons,  se pr opageant  dans l a vei ne cave sup.  j usqu’ à son ouver t ur e dans l ’ or ei l l et t e dr oi t e.  Pet i t s nodul es de génér al i sat i on dans l e poumon gauche,  dans l es r ei ns et  sur t out  dans l e f oi e. Nodul e du vol ume d’ une gr osse noi set t e à l a base de l ’ encéphal e,  pr ovenant  peut  êt r e d’ un si nus ?Aut opsi e l e 24 novembr e 1900. H.  70 ans,  ser vi ce de St  Phi l i ppe n° 8.
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Descr i pt i on des l ési ons au ni veau du cor ps t hyr oï de où se t r ouve mani f est e ment  l a t u meur  pr i mi t i ve du côt é dr oi t ,  adhér ent e à l a peau à l a base du cou et  d’ aut r e par t  aux par t i es pr of ondes en sui vant  l a di r ect i on des vai sseaux en haut  et  sur t out  

e n b a s 

pour  se per dr e sous l e st er nu m. Ai nsi  c’ est  au ni veau du l obe l at ér al  dr oi t  que se t r ouve l a pl us gr osse t u meur  du vol u me du poi nt ,  un peu al l ongée,  de col or at i on gr i se j aunât r e et  de consi st ance assez f er me,  mai s non ho mogène. Sur  l a coupe,  t i ssu gr i s j aunât r e
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const i t ué par  un st r oma f i br eux  gr i sât r e par ai ssant  t r ès dense,  qui  si l l onne t out e l a coupe et  au sei n duquel  se t r ouv e de pet i t s amas de subst ance j aune,  du v ol ume d’ une t êt e d’ épi ngl e,  qui  x x x  sur  beaucoup de poi nt s donnent  des amas du v ol ume d’ un poi s ou d’ une noi set t e.  Sur  ces amas pl us v ol umi neux ,  on const at e l e r amol l i ssement  et  l a dési nt égr at i on de cet t e subst ance j aune qui  cor r espond aux  néof or mat i ons gl andul ai r es,  de même que l e t i ssu gr i s est  dû à l ’ hy per pl asi e du st r oma conj onct i f ,  capsul e épai ssi e. Mêmes l ési ons,  mai s moi ns abondant es au ni v eau du l obe moy en t uméf i é. Le l obe gauche ne consi st e pl us qu’ en un l obul e du v ol ume d’ une gr osse
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amande. Le tissu est mou, gris jaunâtre, infiltré de sang. Et déjà, à la 

partie inférieure, se trouve une petite portion 

du volume d’une amande, qui est manifestement envahie par la tumeur.La tumeur se continue en bas en suivant le trajet des vaisseaux qu’elle englobe, ainsi que les ganglions et les nerfs.Pénétration des 

veines par la tumeur, 

mais non des artères.Le v. diaphragmatique ou phrénique 

quoique adhèrent à la veine cave supérieure distendue par le néoplasme qu’elle renferme, 

ne paraît pas altéré.

SCD Lyon 1
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La vei ne cave supér i eur e f or me à l ’ ext ér i eur  co mme un gr os boudi n sai l l ant  en r ai son de l a végét at i on du néopl as me à son i nt ér i eur  et  qui  vi ent  

f ai r e une sai l l i e anal ogue à un gl and t out  j ust e à l ’ or i f i ce du vai sseau dans l ’ or ei l l et t e,  mai s non dans cel l e- ci .  Le néopl as me par aî t  const i t ué par  une subst ance j aune peu consi st ant e et  

i nf i l t r ée de sang.I l  y aur a l i eu d’ en f ai r e l ’ exa men pour  voi r  s’ i l  s’ agi t  seul e ment  d’ un pr ol onge ment  de l a t u meur  ou s’ i l  y a eu f or mat i on d’ un cai l l ot  f i br i neux qui  s’ est  or gani sé en t i ssu de l a t u meur .
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C’ est  à l ’ obl i t ér at i on de l a vei ne cave supéri eur e et  des vei nes qui  

y ab outi ss e nt qu’il f aut r a pport er l’ œdè me 

de l a par t i e supér i eur e du t r onc,  quoi que l a gr and V.  azygos t endu au r ét abl i sse ment  de l a ci r cul at i on vei neuse dans une cer t ai ne mesur e. Dans ce cas l a cause de l ’ obl i t ér at i on de l a vei ne cave supér i eur e ét ai t  t r ès mani f est e. D’ aut r es 

f oi s,  ce sont  l es gangl i ons voi si ns af f ect és secondai r e ment  qui  l a co mpri  ment ,  et  pl ut ôt  à l a sui t e de 

cancer pri  mi t i f  du l arynx,  de l ’  œsophage,  de l a bouche,  de l a f ace et  surt out  de l a l èvr e.
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On a admi s avec Aul mont  l a possi bi l i t é d’ un cancer  pr i mi t i f  de ces 

gangl i ons.  Tout  en r econnai ssant  l a 

possi bi l i t é d’ avoi r  un l ymphosar come pr i mi t i f ,  l e pl us souvent  l e cancer  pr i mi t i f  a pu passer  i naper çu.  I l  peut  même avoi r  di spar u depui s un t emps pl us ou moi ns l ong,  comme nous avons eu l ’ occasi on de l e const at er  chez  un mal ade qui  pr écédemment  d’ un épi t hél i oma de l a l èvr e. I l  f aut  aussi  songer  à l a possi bi l i t é de l a compr essi on de l a vei ne cave par  un anévr ysme de l ’ aor t e et  même à l a pr oduct i on d’ un anévr ysme ar t ér i o- vei neux.
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Dans ce der ni er  cas seul e ment ,  l ’ œdè me se pr odui t  br usque ment ,  t andi s que dans t ous l es aut r es cas,  i l  sur vi ent  avec l ent eur .  On a enf i n l es si gnes d’ un anévr ys me et  beaucoup pl us r ar e ment  d’ un anévr ys me ar t ér i o- vei neux. Les aut eur s 

si gnal ent  l a génér al i s at i on possi bl e de l a t u meur  

aux gangl i ons,  aux vai sseaux,  aux pou mons et  aux os.  I l  n’ est  pas f ai t  ment i on des aut r es or ganes,  au moi ns dans l es aut eur s cl assi ques.  On peut  se de mander  si ,  en r éal i t é,  l a génér al i sat i on const at ée dans ce cas au r ei n et  sur t out  au f oi e est  except i onnel l e,  ou si  el l e a pu
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passer  i naper çue 

en supposant  qu’ el l e ne mani f est e pl ut ôt ,  comme dans ce cas,  sous l a f or me de nodul es r essembl ant  à des gr anul at i ons t uber cul euses mi l i ai r es et  seul ement  en nombr e assez  di scr et  ?I l  ne ser ai t  pas ét onnant  qu’ i l  en f ût  ai nsi ,  en r ai son des mêmes car act èr es obser vés sur  une par t i e des nodul es de l a t umeur  pr i mi t i ve ;  ces nodul es mi l i ai r es pouvant  cor r espondr e aux gr oupes gl andul ai r es i ni t i aux se dével oppant  au sei n d’ un st r oma assez  dense.  L’ examen hi st ol ogi que nous r ensei gner a pr obabl ement  à ce suj et  dans ce cas par t i cul i er .  Mai s i l  f audr a obser ver  at t ent i vement  d’ aut r es cas de cancer  du cor ps t hyr oï de au poi nt  de vue de ce car act èr e spéci al  et  de l a possi bi l i t é de l e r et r ouver  dans sa génér al i sat i on dans l es or ganes él oi gnés.
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L’ hydr ot hor ax et  l ’ hydr opér i car de doi vent  sur t out  r econnaî t r e pour  cause l es obl i t ér at i ons des vei nes d’ aut ant  pl us ef f i caces qu’ i l  devai t  exi st er  si mul t anément  des compr essi ons ner veuses et  que l e suj et  ét ai t  devenu cachect i que. Le l i qui de cont enu dans l e pér i car de ét ai t  net t ement  hémat i que,  sans qu’ i l  y eût  l a moi ndr e t r ace d’ exsudat  i nf l ammat oi r e.  I l  est  néanmoi ns pr obabl e que l a pr ésence du sang est  due à l ’ obl i t ér at i on des vei nes pr ovenant  du pér i car de et  que par  sui t e de l a gr ande gêne de l a ci r cul at i on vei neuse i l  y a eu hémo- hydr opér i car de,  t out  comme dans l es mêmes ci r const ances chez  un suj et  encor e assez  vi gour eux i l  y a pér i car di t e avec épanchement  hémat i que.
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L e ç o n 1 9 0 0 2 e F e m  m  e s – S e r vi c e d e M . J o s s e r a n d

R o c h a t M  a ri e, 6 5 a n s. E n t r é e à l’ H ô t e l- D i e u l e 2 2 j u i n 

1 9 0 0 . D é c é d é e l e 7 d é c e m  b r e 1 9 0 0 . A u t o p s i e l e 8 d é c e m  b r e 

1 9 0 0 D i a g n o s t i c c l i n i q u e : P l e u r é s i e h é m  a t i q u e d r o i t e

A  u  t o  p  s  i e  : C  a  n  c  e  r  p  r i m  i t i f  d  u  c  o  r p  s  t h  y  r o  ï d  e C a n c e r 

pl e ur o- p ul m o n air e dr oit s e c o n d air e R é s u m é 

d e l’ o b s er v ati o n 
:L a m al a d e e ntr e 

à  l ’ H  ô t e l - D  i e u  à  l a  s u i t e  d ’ u n e  g r i p p e  d a t a n t d u  m  o i s 

d e f é v ri e r 1 9 0 0 q ui l ui a u r ait l ai s s é u n e g r a n d e 

f a i b l e s s e g é n é r a l e d e l a t o u x , d e l’ a n o r e x i e , d e l a d y s p n é e .

A n t é c é d e n t s h é r é dit air e s : 

m  è r e m  o r t e e n x x x à s o n 1 3 e e n f a n t . P è r e m  o r t 

â g é . C o l l a t é r a u x , p e u d e r e n s e i g n e m  e n t s . P a s d ’ a f f e c t i o n 

p u l m  o n a i r e d a n s l a x x x . A n t é c é d e n t s p e r s o n n e l s : B o n n e s a n t é 

d a n s l’ e n f a n c e , d o u l e u r s r h u m a ti s m  a l e s à 1 9 a n s.

R é g l é e 1 7 a n s – M  é n o p a u s e à 4 7 a n s . P a s d ’ a f f e c t i o n s 

s é r i e u s e s : f r a c t u r e d e j a m  b e s o i g n é e à l’ H ô t e l- D i e u i l y a 2 5 

a n s – A é t é t r a i t é e d a n s l e s e r v i c e d e M  . G a r d l’ é t é d e r n i e r p a r 

u n e a f f e c t i o n m  a l d é f i n i e d u n e z e t d e l a g o r g e .

( O n c o n s t a t e c h e z e l l e u n e h y p e r o s t o s e a s s e z v o l u m  i n e u s e 

d u v oil e d u p al ai s q u’ o n cr oit êtr e 

d e n a t u r e s y p h ili t i q u e ). L a m  a l a d e t o u s s a i t d e t e m  p s e n t e m  p s 

l e s h i v e r s . C e t t e a n n é e a u m  o i s d e f é v r i e r : v i o l e n t s p o i n t s 

d e c ô t é d r o i t e , g r a n d s f r i s s o n s p e n d a n t p l u s i e u r s j o u r s – 

T o u x o p i n i â t r e , e l l e s ’ e s t s o i g n é e c h e z e l l e – D e p u i s a g a r d é l a 

c h a m  b r e – a c o n t i n u é à t o u s s e r – v o m  i s s a i t f r é q u e m  m  e n t .
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É t a t a ct u el : l a m  al a d e a rri v e d y s p n éi q u e u n 

p e u c y a n o s é e – t o u s s ait – e n c o r e q u el q u e s 

p oi nt s d e c ôt é dr oit s. A u x p o u m o n s : M atit é d e 

t o ut 

l e  P o u  m o n  d r o it e n  a rri è r e  j u s q u ’ a u  s o  m  m e t. V i b r a ti o n s  

p r e s q u e a b oli e s é g o p h o ni e. E n a v a n t s o u s l a 

c l a v i c u l e : p a s d e s k o d i s m  e m  a i s m  a t i t é x x x L  e  c  œ  u r 

n ’ e s t p a s a b a i s s é m  a i s l a p o i n t e e s t d é vi é e à 

x x x L e c œ  u r, ri e n d ’ a n o r m  a l, s a u f é cl a t d u 2 e 

br uit. F oi e n e p ar aît p a s 

a b ai s s é. L é g er œ d è m e d e s j a m b e s. U ri n e s , 

p a s d ’ a l b u m  i n e . T e m  p é r a t u r e 3 7 ° 3 . 2  2  j u i n  –  

P o n c t i o n e x p l o r a t r i c e q u i r a m  è n e u n li q u i d e h é m  a t i q u e , 

o n f a it a l o r s P o n c ti o n é v a c u a t ri c e d e 1 0 0 0 g r. x x x

Li q ui d e tr è s r o u g e c o n ti e n t d e n o m b r e u x 

g l o  b  u l e  s  r  o  u  g  e  s . L a m  a t i t é e s t p e u m  o d i f i é e . 2 3 

j u i n – L a d y s p n é e a d i m  i n u é e . P e r s i s t a n c e d e l a 

d é v i a t i o n . C œ  u r d o n t l a p o i n t e b a t e n d e h o r s d e 

l a li g n e m  a m  e l o n n e . A u s o m  m  e t d r o i t e n a v a n t u n 

p e u d e s k o d i s m  e . E n a v a n t a u p o u m  o n d r o it, o n a 

d e h a u t e n b a s d e s r â l e s c r é p it a n t t r è s é c l a t a n t s , q u i d e 

l a r é gi o n s o u s- cl a vi c u l a ir e a u g m  e n t e n t d e 

n o m  b r e e t d ’ é c l a t à m  e s u r e q u e l’ o n d e s c e n d . D  a n s 

l a p a r ti e a n t é r i e u r e d u p o u m  o n , l a v o i x a p l u s x x x . E  n  a r r i è r e  

: m  a t i t é f r a n c h e à l a b a s e e t s u b m  a t i t é s e u l e m  e n t 

d a n s l a m  o iti é s u p é ri e u r e e t c o m  m  e x x x o n a j u s q u ’ à l a 

b a s e d e s r â l e s c r é p i t a n t . D  a n s l a li g n e a x ill a i r e : d e 

m  ê m  e . 2 j u i l l e t – 2 e P  o n c t i o n , d e 1 2 0 0 g r = m  ê m  e 

li q u i d e P e r s i s t a n c e d e l a d é v i a ti o n d u c œ  u r. D e p u i s  

l a  p  o  n  c t i o  n , c  e  n  e  s  o  n t  p l u  s  d  e  s  s i g  n  e  s  li q  u i d i e  u  x
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O  n 

t r o u v e e n 

a v a n t d e p u i s  

l a c l a v i c u l e j u s q u ’ a u 

m  a m  e l o n  u n  

s o u f fl e i n s p i r a t o i r e e t 

expi r at oi r e à t i mbr e cr eux. La t oux n’ est  pas cr euse mai s à l a per cussi on t i mbr e cr eux quel quef oi s même br ui t  de pot  f êl é.  Ce t i mbr e dépasse même un peu à gauche de l a l i gne médi ane. Même souf f l e dans r égi on axi l l ai r e.  Même souf f l e en ar r i èr e.  On peut  i nvoquer  l es phénomènes pseudo- cavi t ai r es de l a pl eur ési e car  on a des vi br at i ons j usqu’ en bas en ar r i èr e.  Quant  à l a r égi on ant ér i eur e,  l es vi br at i ons sont  même exagér ées au ni veau de ces si gnes d’ excavat i on.J ui l l et  – 3e ponct i on de 13 à 1400 gr . ,  l i qui de t r ès hémor r agi que.Août  – 4e ponct i on,  un peu de l i qui de sangui nol ent . Août  – Dyspnée assez  i nt ense.  Respi r at i on 40. Mat i t é t ot al e en ar r i èr e. On ent end l a r espi r at i on à par t i r  de l a par t i e moyenne ou el l e acqui er t  un t i mbr e cavi t ai r e en r emont ant  ver s l e sommet .  Vi br at i ons di mi nuées. Pas d’ égophoni e net t e. En avant ,  mat i t é.  Respi r at i on souf f l ant e,  t i mbr e cr eux,  Foi e doul our eux hyper t r ophi é ou abai ssé,  dépasse de 3 t r aver s de doi gt  l es f ausses côt es. Sept embr e – Vomi ssement  al i ment ai r es f r équent s. Quel ques cr achat s pur ul ent s.  Toux peu f r équent e. Poumon dr oi t  – Mat i t é t ot al e sous l a cl avi cul e r ej oi gnant  cel l e du f oi e qui  par aî t  abai ssé dépassant  de 3 t r aver s de doi gt . En ar r i èr e,  mat i t é t ot al e sauf  dans l e ¼ supér i eur  on ent end r espi r at i on j usqu’ au ¼ i nf ér i eur ,  par t out  el l e est  souf f l ant e.  Voi x et  t oux r et ent i ssant es sans égophoni e de même en avant .  Pas de 

s u  c c e  s s i o  n  .

P l é i a d e  g a n g l i o n n a i r e  d a n s l e s 

r é g i o n s  i n g u i n a l e s  d e s  2  

c  ô  t é  s  . 4   o  c  t o  b  r  e   

– A m  é l i o r a t i o n m  a i s v o m  i s s e m  e n t s .

M ê m e  s  s i g  n  e  s  

d ’ a u s c u l t a t i o n .
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E x p e c t o r a t i o n  p u r u l e n t e  d e  m  o y e n n e  

a b o n d a n c e . L a  m  a l a d e  p o r t e  à  g a u c h e  

u n  g o i t r e  d e  l a  g r o s s e  d ’ u n e  

m  a n d a r i n e d e c o n s i s t a n c e d u r e e t 

q u i r e m  o n t e r a i t à  2  o u  

3  a n s . 2  7  o  c  t o  b  r e  –  E  n  a  v  a  n  t  m  a  t i t é  

a b s o l u e s a n s a b o l i t i o n d e s x x x q u i s o n t 

c e p e n d a n t m  o i n s f a u t e s q u ’ à  g a u c h e . 

L e  s  r â  l e  s  o  n  t d  i s p  a  r u  s , m  a  i s  

d e  h a u t e n  b a s , s o u f f l e  u n  p e u  c r e u x  

a u t a n t i n s p i r a t o i r e q u ’ e x p li q u e . S u r li g n e 

a x i l l a i r e , m  a t i t é a b s o l u e , a b o l i t i o n d e s 

x x x . E n  a r r i è r e , m  a t i t é  a b s o l u e  d e p u i s 

é p i n e d e x x x a v e c d i m  i n u t i o n d e s v i b r a t i o n s .

B a t t e m  e n t s d u c œ  u r t r a n s m i s à d r o it e . 1 9 

n o v e m b r e, 2 p o n c ti o n s bl a n c h e s 

à l a b a s e d r o i t e x x x À d r o i t e , m  ê m  e s s i g n e s 

d ’ a u s c u l t a t i o n . M  a t i t é a b s o l u e e n a v a n t e t 

e n  s o u f f l e  c a v i t a i r e  a u x  2  x x x À 

g a u c h e , s o n o r i t é  n o r m  a l e .

L o b e g a u c h e d u c o r p s t h y r o ï d e h y p e r t r o p h i é .

2 7 n o v e m  b r e , c ô t é d r o i t d o u l o u r e u x , 

m  ê m  e s s i g n e s d ’ a u s c u l t a t i o n à d r o i t e . À 

l a b a s e g a u c h e t r è s b a s = q u e l q u e s 

r â l e s f i n s . G a n g li o n s v o l u m  i n e u x a u x a i r e s .

É t a t c a c h e c ti q u e – R e s p i r a ti o n 5 6 P  o  u l s  

p etit tr è s r a pi d e 1 3 2

A u t o p s i e l e 8 d é c e m  b r e 1 9 0 0 P  o i d  s  : F  o i e  

9 3 0 gr. C œ ur 2 3 0. R ei n dr oit 

110.

R e i n g a u c h e 1 1 0 R a t e 8 3 . P o u m  o n d r o i t 

1 0 0 0 ( p e s é a v e c pl è v r e e t 

x x x a d h é r e n t s). P o u m o n g a u c h e 4 8 0.

E x a m  e n  d e s c r a c h a t s a u  p o i n t d e  v u e  d e s 

B  a  c il l e  s  d  e  K  o  c  h . N  é g a t i f l e 2 9 n o v e m  b r e 1 9 0 0 .S C D L y o n 1
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5 e  l e ç o n D é c e m  b r e  1 9 0 0 A d é n o m  e  a n c i e n  d u  c o r p s  t h y r o ï d e  a u  n i v e a u  d e  l a  

p a r t i e  s u p é r i e u r e  d u  l o b e  g a u c h e . C a n c e r r é c e n t d e  l a  p a r t i e  i n f é r i e u r e  e t 

d u  l o b e  m  é d i a n e , a v e c  g é n é r a l i s a t i o n  à  u n  g a n g l i o n  v o i s i n , a u  

p o u m  o n  e t à  l a  p l è v r e  d u  c ô t é  d r o i t a v e c p l e u r é s i e  h é m  a t i q u e , p u i s 

a u  p o u m  o n  g a u c h e  e t a u  f o i e  s o u s  l a  f o r m  e  m  i l i a i r e , o ù  e l l e  a  p a s s é  

i n a p e r ç u e . F . 6 5  a n s , s e r v i c e  d e  M  . T o u r n i e r q u i n o u s  a  o b l i g e a m  m  e n t f a i t 

p o u r l e s p i è c e s d e  l ’ a u t o p s i e  f a i t e  p a r l u i l e  8  d é c e m  b r e  1 9 0 0 .

L e  l o b e  g a u c h e  d u  c o r p s  t h y r o ï d e  s e  p r é s e n t e  à  l a  p a r t i e  s u p é r i e u r e  

s o u s l ’ a s p e c t d ’ u n e t u m  e u r a r r o n d i e d u v o l u m  e d ’ u n e p r u n e , à 

p a r o i f i b r e u s e r é s i s t a n t e e t m ê m e c a l c a i r e 

s u r l e  t i s s u  d e  s o n é t e n d u . E l l e  s e  c o n t i n u e  a u  d e s s o u s a v e c u n e  m  a s s e
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envi r on quat r e f oi s pl us vol u mi neuse d’ aspect  i rr égul i er,  

co mpr enant  l a par t i e i nf ér i eur e du l obe gauche et  l e l obe médi an,  qui  of f r ent  une consi st ance char nue et  un aspect  r osé ;  t andi s que l e l obe dr oi t  pl ut ôt  peu vol u mi neux a une col or at i on l égèr e ment  br unât r e et  gr i sât r e. Ce der ni er  i nci sé of f r e sur  l es coupes l ’ aspect  nor mal  du cor ps t hyr oï de. Des i nci si ons f ai t es sur  l es aut r es par t i es mani f est e ment  af f ect ées,  mont r ent  

d’ abor d que l a par t i e supér i eur e du l obe gauche est  const i t uée par  une t u meur  t el l e 

qu’ on l a r encont r e si  f r éque mment  dans l es goi t r es à par oi s f i br euses et  cal cai r es épai ssi es et  où l e cont enu est  const i t ué par  une subst ance gél at i ni f or me r épar t i e dans des cavi t és i r r égul i èr es. xxx par  un st r o ma f i br eux égal e ment  i r r égul i er .  Cet t e subst ance gél at i ni f or me est  de col or at i on j aune cl ai r e ou br unât r e t r ès i r r égul i èr e ment .  La l i mi t at i on par  l a me mbr ane d’ envel oppe f i br o- cal cai r e est  co mpl èt e.
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Cet t e t u meur  est ai nsi  i sol ée des parti es envi r onnant es ;  mai s el l e adhèr e par l a surf ace ext er ne de son envel oppe aux porti ons sous- j acent es qui  se pr ésent ent avec l ’ aspect 

c har nue,  sans me mbr ane l i  mi t ant e,  au sei n du ti ssu cel l ul o- adi peux de l a r égi on. Des i nci si ons pr ati quées sur ces porti ons de l a t u meur,  

mont r e qu’ el l e est  const i t uée par une subst ance r osée,  de consi st ance char nue,  pr ésent ai t de no mbr eux poi nts bl anc j aunât r e,  i rr égul i ers,  qui  par ai ssent  l ’ i nfi l t r er i nt éri eur e ment.

Un gangl i on du vol u me d’ une a mande si t ué i  m médi at e ment au dessous du l obe médi an et qui  l ui  est att enant à sa parti e i nf éri eur e pr ésent e sur l a coupe des poi nts j aunâtr es 

au sei n de sa subst ance gri sâtr e. Tout es ces parti es ét ant  enl evées,  on voi t  que l a t r achée pr ésent e un apl at i sse ment  cor r espondant  t r ès pr ononcé,  sur t out  au ni veau de l a r égi on médi ane.
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L e p o u mo n 

r ét r act é et  envel oppé par  une pl èvr e t r ès épai ssi e,  qui  l ui  f or me co mme une coque co mpl èt e,  est  i nt ér i eur e ment  adhér ent  à l a par oi  t hor aci que sur  

t o ut e s a 

pér i phér i e et  au di aphr ag me ;  au poi nt  que son ext r act i on du t hor ax n’ a pu êt r e f ai t e qu’ en dét er mi nant  des déchi r ur es pr of ondes de son t i ssu.  En out r e,  co mme not r e exa men por t e sur  un or gane qui  a encor e ét é i nci sé en t ous sens,  i l  est  i mpossi bl e de r e met t r e t out es l es par t i es en pl ace pour  en donner  une descr i pt i on pr éci se. On peut  t out ef oi s se r endr e co mpt e que l e t i ssu pul monai r e,  co mpl èt e ment
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at él ect asi é et  densi f i é par  r ef oul e ment ,  qui  l e r édui t  à l a moi t i é t out  au pl us de son vol u me habi t uel ,  

est  c o mpl èt e ment  i nf i l t r é de nodul e d’ une bl anc j aunât r e,  dont  l e 

v ol u me v ar i e d e c el ui  d’ u n gr ai n d e mi el  à c el ui  

d’ un gr os poi s.  Cet t e subst ance est  de consi st ance pl ut ôt  assez  f r i abl e. La pl èvr e vi scér al e pr ésent e un épai ssi sse ment  f i br eux de 1 à 3 mi l l . ,  de col or at i on bl anche,  nacr ée,  se pr ol ongeant  dans l es espaces 

i nt er l obai r es,  de t el l e sor t e que l es l obes appar ai ssent  t r ès di st i nct s et  co mme enser r és dans l eur  envel oppe pl eur al e.  Mai s à l a par t i e i nt er ne,  el l e a ét é r upt ur ée par  t r act i on sur  t out e sa haut eur  et  l e t i ssu pul monai r e i nf i l t r é de nodul e néopl asi que r a mol l i s,  ne f or me pl us qu’ une boui l l i e d’ un gr i s bl anchât r e
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at él e ct a si é et d e n si fi é p ar r e f o ul e m e nt, q ui l e r é d uit à l a m oiti é t o ut a u pl u s d e s o n v ol u m e h a bit u el, e st c o m pl èt e m e nt i n filtr é d e n o d ul e s d’ u n bl a n c j a u n âtr e, d o nt l e v ol u m e v ari e d e c el ui d’ u n gr ai n d e mi el à c el ui d’ u n gr o s p oi s. C ett e s u b st a n c e e st d e c o n si st a n c e pl ut ôt a s s e z fri a bl e.
L a pl è vr e vi s c ér al e pr é s e nt e u n é p ai s si s s e m e nt fi br e u x d e 1 à 3 mill., d e c ol or ati o n bl a n c h e, n a cr é e, s e pr ol o n g e a nt d a n s l e s e s p a c e s i nt erl o b air e s, d e t ell e s ort e q u e l e s l o b e s a p p ar ai s s e nt tr è s di sti n ct s et c o m m e e n s err é s d a n s l e ur e n v el o p p e pl e ur al e. M ai s à l a p arti e i nt er n e, ell e a ét é r u pt ur é e p ar tr a cti o n s ur t o ut e s a h a ut e ur et l e ti s s u p ul m o n air e i n filtr é d e n o d ul e s n é o pl a si q u e s r a m olli s, n e f or m e pl u s q u’ u n e b o uilli e d’ u n gri s bl a n c h âtr e.
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Au ni veau des poi nt s où l a pl èvr e épai ssi e est  adhér ent e au 

poumon,  on peut  voi r  que sa sur f ace ext er ne pr ésent e 

des exsudat s i r r égul i er s,  t ei nt és de sang,  pl us ou moi ns abondant s,  qui  mont r ent  l a pr ovenance du sang cont enu dans l e l i qui de exsudé auquel  l es ponct i ons ont  t ouj our s donné i nsu ;  d’ aut ant  que sur  pl usi eur s de ces exsudat s f i br i neux,  on peut  const at er  l a pr ésence d’ une subst ance bl anchât r e,  r osée,  pr enant  l a f or me nodul ai r e,  comme l es pr oduct i ons néopl asi ques pr écédemment  exami nées,  mai s de consi st ance 

beaucoup pl us mol l e.  C’ est  ai nsi  qu’ on peut  const at er  l a pr ésence des l ési ons de génér al i sat i on à l a f oi s dans l e poumon et  à l a sur f ace de l a pl èvr e vi scér al e qui  est  l a seul e que nous ayons pu exami ner ,  l a pl èvr e par i ét al e ne nous ayant  pas ét é envoyée.  Poi ds du poumon dr oi t  1000 gr .
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Le poumon gauche vol umi neux et  emphysémat eux,  pesant  480 gr . ,  est  compl èt ement  i nf i l t r é de noyaux de génér al i sat i on sembl abl es à ceux du poumon dr oi t  et  à peu pr ès dans l es mêmes pr opor t i ons pour  t out es l es par t i es du poumon. I l  sembl e t out ef oi s qu’ on y 

t r ouve un cer t ai n nombr e de nodul es pl us vol umi neux.  On r emar que aussi  que quel ques uns sont  const i t ués par  l a r éuni on de pl usi eur s nodul es qui  f or me ai nsi  un nodul e congl omér é à cont our s l égèr ement  f est onné et  comme si  l es nodul es ai nsi  f or més r ésul t ai ent  de l ’ aggl omér at i on de pl usi eur s l obul es 

i nfiltr é s d e pr o d u cti o n s 

n é o pl a si q u e s. L a pl è vr e d e c e p o u m o n e st a b s ol u m e nt i n d e m n e.
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L e f oi e o f fr e s o n a s p e ct n or m al a v e c u n e di mi n uti o n d e v ol u m e e n r a p p o rt a v e c 

l’ â g e d e l a m al a d e. Il a é t é c o u p é e n n o m b r e u s e s t r a n c h e s e t c o n si d é r é c o m m e n o r m al. T o u t e f oi s l a r e m a r q u e f ai t e 

d a n s l e c a s d e c a n c e r d u c o r p s t h y r oï d e g é n é r ali s é, p r é c é d e n t e x a mi n é e t o ù l e f oi e p r é s e n t ai t d e s l é si o n s d e g é n é r ali s a ti o n 

s o u s l a f o r m e d e g r a n ul a ti o n s mili air e s, n o u s f ai t p a rti c uli è r e m e n t 

r e c h e r c h e r d e s l é si o n s d e c e g e n r e. C’ e s t ai n si q u e n o u s a r ri v o n s à t r o u v e r u n p e ti t n o d ul e m ili ai r e bl a n c h â t r e à l a 

s u p e r fi ci e d e l a f a c e s u p é ri e u r e, q ui e s t p r él e v é p o u r l’ e x a m e n hi s t ol o gi q u e, p ui s u n s e c o n d n o d ul e pl u s 

p e ti t 

e n c o r e, c’ e s t- à- di r e à p ei n e vi si bl e à q u el q u e s c e n ti m è t r e s d u p r e mi e r. 

P o i d s d u f o i e 9 3 0 g r. R e i n s a n s a l t é r a t i o n a p p r é c i a b l e p e s a n t l’ u n e t l’ a u t r e 1 1 0 g r. e t é t a n t a t r o p h i é .
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R é f l e x i o n s . P e n d a n t l a v i e d e l a 

m  a l a d e , o n  a v a i t b i e n  

pensé t out  d’ abor d que l a pl eur ési e hémat i que devai t  se r appor t er  à un néopl asme pl eur o- pul monai r e,  pr obabl ement  secondai r e.  Mai s comme l e goi t r e appar ai ssai t  avec son aspect  de t i ssu f i br o- cal cai r e anci en ou moi ns dans l a par t i e supér i eur e du l obe gauche et  

que l es autr es parti es n’ av ai ent pas attir é l’ att enti on ; qu’il n’ exi st ait aussi auc une autr e t u meur appr éci abl e ; que d’ autr e part, apr ès l a poncti on, 

o n av ait cr u tr ouv er a u niv e a u d e l a p arti e s u p éri e ur e du p ou mo n dr oit d es sy mpt ô mes c avit air es ; o n s up p os ait qu e l a t u b erc ul os e d ev ait êtr e e n c a us e.
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Or, 

l e l i qui de t ouj our s hémat i que r et i r é par  l es di ver ses ponct i ons,  sans changement  de car act èr es,  pendant  pl usi eur s moi s,  est  t out  à f ai t  car act ér i st i que d’ un néopl as me.  En ef f et ,  quand i l  s’ agi t  de l a t uber cul ose,  l e l i qui de n’ est  j amai s aussi  r ouge et  i l  ne l ’ est  gr i s que pour  une pr emi èr e ponct i on,  car  i l  ne t ar de pas à deveni r  t r oubl e et  même pur ul ent ,  l or sque 

l es ponct i ons sont  r épét ées.En out r e,  avec un épanche ment  abondant ,  l e souf f l e et  l es phéno mènes de 

t y mpani s me,  quel s que soi ent  l eur s car act èr es de t i mbr e et  d’ i nt ensi t é,  ne t i ennent  j amai s à l a pr ésence de caver nes,  qui ,  dans l es cas r ar es où el l es exi st ent ,  sont  pl us ou moi ns ef f acées,  et  en t ous cas ne donnent  pas l i eu à des si gnes mani f est es.  Les sy mpt ômes obser vés se r appor t ent  t ouj our s au t i ssu pul monai r e r ef oul é et  densi f i é ou emphysémat eux.
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Si  l e goi t r e n’ a pas davant age at t i r é l ’ at t ent i on,  c’ est  que l a pl upar t  des aut eur s l e consi dèr e,  t ant ôt  comme une si mpl e hyper t r ophi e,  t ant ôt  comme une l ési on de nat ur e i nf l ammat oi r e.  Et  encor e si  l ’ on en f ai t  except i onnel l ement  un adénome,  c’ est  pl ut ôt  avec l ’ i dée qu’ i l  const i t ue une t umeur  t out  à f ai t  béni gne,  n’ ayant  pas de t endance à l a génér al i sat i on ;  sur t out  l or squ’ i l  se pr ésent e sous l a f or me d’ une t umeur  anci enne envel oppée d’ une coque f i br o- cal cai r e. Évi demment  une t umeur  de ce genr e n’ a aucune 

t endance à l a génér al i sat i on.
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Mai s el l e est  déj à un i ndi ce de l a di sposi t i on du suj et  à pr ésent er  une t u meur  mal i gne ;  et  c’ est  ai nsi  

qu’ à côt é l a t umeur  béni gne,  sur  l e même or gane,  a pr i s nai ssance une t umeur  mal i gne non l i mi t ée,  à dével oppement  r el at i vement  r est r ei nt ,  d’ aut ant  pl us qu’ el l e s’ est  bi ent ôt  génér al i sée avec une gr ande i nt ensi t é.  Ce qui  ét ai t  aussi  un mot i f  pour  r endr e pl us di f f i ci l e l a découver t e de l a t umeur  pr i mi t i ve. I l  n’ y a qu’ un gr os gangl i on mani f est ement  envahi  et  encor e f audr a- t - i l  l ’ examen hi st ol ogi que pour  s’ assur er  qu’ i l  ne s’ agi t  pas d’ un l obul e aber r ant  de l ’ or gane. La génér al i sat i on pl eur o- pul monai r e se pr ésent e avec une gr ande i nt ensi t é.  El l e a t r ès vr ai sembl abl ement  début é du côt é dr oi t  en donnant  l i eu à l a pl eur ési e avec épanchement  sér eux hémat i que car act ér i st i que.
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Le pou mon a dû êtr e pri s en mê me t e mps que l a pl èvr e ou mê me avant el l e,  car l e par enchy me est cri bl é de nodul es néopl asi ques ;  ce qui  n’ aur ai t pas 

eu bi en si  l a pl eurési e eut été antéri eure.  Nous avons,  en effet,  souvent re marqué que l orsqu’ une pl eurési e précède l a général i sati on néopl asi que d’ une tu meur quel conque aux pou mons,  l ’ atél ectasi e du parenchy me du côté de l a pl eurési e,  l e préserve de l ’ i nfecti on néopl asi que,  

aussi  bi en que de cel l e de l a tubercul ose,  phéno mène si gnal é depui s l ongt e mps pour cett e affecti on,  mai s non pour l es pr oducti ons cancéreuses,  al ors que nous avons pu,  cependant,  l e constater pl usi eurs foi s.
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I l  est  aussi  à r emar quer  que ce sont  bi en l es néo- pr oduct i ons de l a pl èvr e égal ement  de nat ur e cancér euses et  t r ès vascul ar i sées qui  ont  donné l i eu à l ’ épanchement  hémat i que,  t ouj our s sér o- hémat i que,  mal gr é l a r épét i t i on des ponct i ons. Enf i n l e poumon gauche a ét é aussi  envahi ,  mai s not amment  à t r aver s son par enchyme emphysémat eux,  d’ où pr obabl ement  l ’ absence de l ’ at t ei nt e de l a pl èvr e et  par  conséquent  de pl eur ési e.  C’ est  par  sui t e de l ’ emphysème génér al i sé suppl ément ai r e à l ’ i nact i on du poumon dr oi t ,  que l a pr ésence des nodul es n’ a donné l i eu à aucun phénomène anor mal  appr éci abl e pendant  l a vi e,  l es l ési ons pul monai r es ét ant  t ouj our s pl us ou moi ns mar quées par  l ’ emphysème pour  ce qui  concer ne non seul ement  l a per cussi on,  mai s aussi  l ’ auscul t at i on.
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Au co mmence ment  de cet t e année,  nous avons obser vé en vi l l e,  égal e ment  chez une f e mme âgée de 65 ans,  une pl eur ési e hé mat i que gauche à r épét i t i on qui  a per mi s à l a mal ade de sur vi vr e pendant  pl usi eur s moi s mal gr é l a t endance à l a suf f ocat i on qui  se pr odui sai t  l or sque l e l i qui de devenai t  t r op abondant .  C’ est  ai nsi  que 

5 ou 6 ponct i ons f ur ent  f ai t es à 2 ou 3 semai nes d’ i nt er val l e.  Apr ès chaque ponct i on,  i l  y avai t  une amél i or at i on per met t ant  à l a mal ade de manger  et  de pr ol onger  son exi st ence ;  l ’ évol ut i on de l a t umeur  au ni veau de l a pl èvr e et  pr obabl ement  du poumon at él ect asi é par ai ssant  ne se f ai r e que t r ès l ent ement  et  n’ ent r aî nant  pas d’ acci dent s gr aves l or squ’ on r et i r e l e l i qui de assez souvent ,  cont r ai r ement  à l a gr avi t é de l a pl upar t  des génér al i sat i ons au f oi e.
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C ett e mal a d e av ait u n 

a nci e n my o me ut éri n et n o us 

avi ons pensé aussi  à une génér al i sat i on de mê me nat ur e que cet t e t u meur ,  quoi que en génér al  l es myo mes ut ér i ns soi ent  des t u meur s béni gnes. I l  est  à r e mar quer  que dans ces deux cas de génér al i sat i on pl eur o- pul monai r e,  i l  s’ agi t  d’ une t u meur  af f ect ant  l es deux or ganes qui  of f r ent  l e pl us 

fr é q u e m me nt d es t u me ur s 

béni gnes et mê me souvent si mul t ané ment aussi en cas de 

pl eur ési e hé mat i que de cause i nconnue,  c’ est - à- di r e apr ès exa men négat i f  de t ous l es or ganes,  devr a- t - on par t i cul i èr e ment  cher cher  à se r endr e co mpt e de l ’ ét at  du cor ps t hyr oï de et  de l ’ ut ér us qui  au moi ndr e si gne de 

pr oducti on anor mal e ( en l ’ absence d’ autres tu meurs)  devr ont être,  l ’ un ou l ’ autre,  i ncri mi ner.
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D a n s u n e 

l eçon pr écédent e,  à pr opos d’ un cas de cancer  du cor ps t hyr oï de génér al i sé,  nous avons f ai t  r e mar quer  l e mode par t i cul i er  de génér al i sat i on au f oi e sous l a f or me de gr anul at i ons 

mi l i ai r es anal ogues à cel l es de l a t uber cul ose et  nous aj out i ons qu’ i l  nous par ai ssai t  spéci al  à ce cancer ,  ne l ’ ayant  j a mai s obser vé avec d’ aut r es t u meur s ;  qu’ i l  expl i quai t  en mê me t e mps pour quoi  l es aut eur s ne si gnal ent  pas ( au moi ns dans l es l i vr es cl assi ques)  l a génér al i sat i on de ce cancer  au f oi e.
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En ef f et ,  ces pr oduct i ons néopl asi ques secondai r es sont  si  nécessai r es,  qu’ el l es ont  pu par f ai t ement  passer  i naper çues. Ce der ni er  cas vi ent  pr éci sément  à l ’ appui  de not r e opi ni on,  pui squ’ i l  y avai t  au f oi e une génér al i sat i on t r ès di scr èt e sous l a même f or me que dans l e cas pr écédent ,  et  qu’ el l e a passé i naper çu aux médeci ns ;  quoi que ceux- ci  ai ent  f ai t  l ’ aut opsi e avec soi n et  qu’ i l s ai ent  pr at i qué de nombr euses i nci si ons sur  

t out  l e f oi e.On peut  voi r  d’ une mani èr e génér al e que si  l es t u meur s de génér al i sat i on au f oi e
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v o i e n t d ’ a s p e c t s u i v a n t l e  l i e u  d ’ o r i g i n e  d e  l a  t u m  e u r 

p r i m  i t i v e , c ’ e s t - à - d i r e  s u i v a n t s a  n a t u r e  e t d e s  

c i r c o n s t a n c e s s e c o n d a i r e s q u i n e s o n t p a s t r è s 

bi en connues,  el l es sont  en génér al  pl us ou moi ns vol umi neuses ;  ce qui  r end compt e que ces pet i t s nodul es passent  i naper çus ;  car  i l  f aut  pour  l es t r ouver ,  aut ant  d’ at t ent i on que pour  décel er  l es pl us pet i t s t uber cul es qui  passent  aussi  i naper çus si  l eur  pr ésence n’ est  pas par t i cul i èr ement  r echer chée. Si  l es nodul es secondai r es du f oi e ne pr enai ent  j amai s pl us de dével oppement ,  on pour r ai t  en i ndui r e que cel a t i ent  à deux causes :  d’ abor d à ce que l es t umeur s du cor ps 

t h yr oï d e, 

e n s e g é n é r a l i s a n t , n e p e r m  e t j a m  a i s 

u n  g r a n d  d é v e l o p p e m  e n t , c o m  m  e  o n  p e u t 

l e   v o  i r  s u r  l e s  g a n g l i o  n s , s u r  l e   p o  u m  o  n   e t  

e n s u i t e  à  c e  q u ’ e l l e s  t r o u v e n t d a n s  

l e  f o i e  u n  t e r r a i n  e n c o r e  m  o i n s  p r o p i c e  à  

l e u r p r o d u c t i o n  e t à  l e u r é v o l u t i o n .S C D L y o n 1
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I l  est possi bl e que d’ aut r es l ési ons secondai r es aussi  mi ni mes soi ent  pr odui t es dans 

d’ aut r es or ganes et  passent  i naper çus not a mment  dans l a r at e,  dans l es gangl i ons,  et  peut  êt r e ai l l eur s,  soi t  pour  l es t u meur s du cor ps t hyr oï de,  soi t  pour  d’ aut r es t u meur s.  Des r echer ches t r ès at t ent i ves doi vent  donc êt r e f ai t es dans ce sens pour  t ous l es cas. Cel a se mbl e pr ouver  aussi  que 

l or squ’ i l  exi st e quel ques l ési ons de génér al i sat i on,  l a cause qui  a engendr é des l ési ons sur  ces poi nt s a dû aussi  por t er  son act i on sur  d’ aut r es poi nt s où el l e ne s’ est  f ai t  sent i r  qu’ à une t r ès l éger  degr é ( co mme dans ce cas pour  l e f oi e)  et  mê me pas du t out  l or sque ces l ési ons f ont  t ot al e ment  déf aut .I l  doi t  en êt r e de mê me pour  l es l ési ons i nf ect i euses génér al i sées.Mor t  l e 27.S C D L y o n 1
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H o m m e  d e  5 5  a n s .  S e r v ic e  d e  M .  B o u d e t . R é s u m é  c l in iq u e  

:E n tré  à  l’h ô p ita l le  1 6  n o v e m b re  

1 9 0 6  p a r c e  q u ’ i l  e s t  t r è s  e s s o u f f l é . O n z e  f r è r e s  o u  

s œ u rs  m o rts  d ’a f fe c tio n s  x x x . S e s  p a re n ts  

n e  s e r a i e n t  p a s  m o r t s  t u b e r c u l e u x . D o u z e  a n s  :  

s c a r l a t i n e .  À  2 1  a n s  :  f i è v r e  t y p h o ï d e .  1 7  m o i s  d e  s e r v i c e  

m i l i t a i r e .  S a  f e m m e  e s t  b i e n  p o r t a n t e .  U n  

e n f a n t  m o r t  d u  c r o u p . É t h y l i s m e .  P a s  d e  s y p h i l i s  

a v a n c é e . T o u s s e  d e p u is  t r è s  lo n g t e m p s  t o u s  le s  h iv e r s .

D e p u i s  2  a n s  n e  t r a v a i l l e  p l u s . P o u m o n s  :  E n  a r r i è r e  

:  m a t i t é  a u x  2  s o m m e t s  a v e c  r â l e s  s o u s  c r é p i t a n t .  

A i l le u r s  s ig n e s  d ’e m p h y s è m e  a v e c  s ib i la n c e s .

C œ u r  :  p o i n t e  d a n s  l e  V .  o u  V I .  B r u i t s  n o r m a u x . O r g .  

G é n ita u x  :  n o y a u  é p id id y m a ire  g a u c h e .

V é s i c u l e s  s é m i n a l e s  g r o s s e s  e t  d o u l o u r e u s e s .

D e p u i s  u n  m o i s  :  e n v i e  f r é q u e n t e  d ’ u r i n e r ,  a v e c  u r i n e s  u n  

p e u  t r o u b l e s ,  s a n g l a n t e s  à  l a  f i n .  M i c t i o n s  d o u l o u r e u s e s .  

D o u le u r  à  l ’e x p lo r a t io n  d u  r e in  d r o i t  q u ’o n  n e  s e n t  

pas. L e  2 4  d é c e m b r e ,  la  θ  m o n te .  L e  2 6  :  

s i g n e s  d ’ h é p a t i s a t i o n  à  l a  b a s e  g a u c h e . M o r t  l e  2 7 .
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L e ç o n ( s u i t e) J a n vi e r 1 9 0 7 A u t o p s i e 

d u  1 8  j a n v i e r 1 9 0 7 G o i t r e  v o l u m  i n e u s e  

a v e c n é o - p r o d u c t i o n s n o d u l a i r e s , c a l c i f i é e s o u  

b a i g n é e s d e s a n g . H y p e r t r o p h i e c a r d i a q u e  

a v e c a t h é r o m e d e l a m i t r a l e s a n s 

a t h é r o m  e  a o r t i q u e . S c l é r o s e  p u l m  o n a i r e  a v e c 

e m  p h y s è m  e , e n g o u e m  e n t , e t f o y e r s d e p n e u m  o n i e 

l o b  u l a i r e . C e s l é s i o n s s o n t p l u s m  a r q u é e s à  d r o i t e  o u  

e x i s t e u n é p a n c h e m e n t c i t r i n a s s e z a b o n d a n t .

P a s d e l é s i o n s d e s a u t r e s o r g a n e s . T e s t i c u l e s 

à l ’ a n n e a u , a t r o p h i é s s u r t o u t à g a u c h e . H o m  m  e  d e  

6 5 a n s . S e r v i c e d e M  . B o u d e t . R é s u m  é  c l i n i q u e 

:M  o r t e n  a r r i v a n t d a n s l e  s e r v i c e .
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Aut opsi e : Le cadavr e pr ésent e du pur pur a et  sur t out  aux xxxT hor ax :Un l i t r e de l i qui de ci t r i n dans l a pl èvr e dr oi t e. Pas d’ adhér ences à gauche. Poumon dr oi t  :  P :  2050 avec l e gauche. T r ès vol umi neux.  Emphysémat eux.  De col or at i on vi ol acée avec t r act us de scl ér ose bl anchât r e,  et  noi r ât r e vi si bl es ext ér i eur ement . À l a coupe :  scl ér ose di ssémi née.  Œdème et  engouement  dans t out e l a haut eur  mai s sur t out  dans l e l obe i nf ér i eur .  Pet i t s noyaux de pneumoni e xxx à l a base et  aussi  dans l e l obe supér i eur  de l a r égi on post ér o- i nf ér i eur e. Poumon gauche :  l ési ons anal ogues mai s non mar quée et  seul ement  dans l e l obe i nf ér i eur .  Pl aque scl ér euse du sommet  avec xxx d’ emphysème du l obe supér i eur . Cœur  :  P :  340.  Ri en au pér i car de.  Hyper t r ophi é des par oi s.  Pas d’ i nsuf f i sance à l ’ épr euve de l ’ eau.  At hér ome de l a mi t r al e au l i eu 

d’ ê t r e x x x P a s 

d  ’ a  t  h  é  r  o  m  e  

a o r t i q u e .
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Abdomen : Péritonite sous hépatique intense ; généralisée 

à tout l’abdomen, englobant l’appendice, enserrant l’S 

iliaque, et se traduisant par de nombreuses plaques nacrées sur le mésentère, 

ayant produit même des adhérences au niveau de 

la partie supérieure du rectum. Foie : 1390. Pas de calcul dans la 

vésicule. Aspect normal avec 

un peu d’épaississement de ses parois. Reins 100-125. Pas d’altération. Surrénales : normales. Rate : P : 155. 

Normale, plutôt diminuée de volume. Rien à l’estomac. Les testicules sont à l’anneau. Le droit est plus gros, bien que son tissu 

soit cependant légèrement atrophié, verdâtre, mou. Un peu d’hydrocèle. Le testicule 

gauche est tout petit, atrophié, du volume d’une noisette. Corps thyroïde. Extrêmement 

si lumineux. Hypertrophié dans tous ces lobes, qui tous présentent des néo-productions nodulaires extrêmement accusées.
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D a n s l e l o b e d r o it : g r o s n o d u l e a v e c i n filt r a ti o n c a l c a ir e e t 

p r é s e n t a n t a u c e n t r e u n e c a vit é à p a r o i s c a l c a ir e, é p a i s si e, 

p o u v a n t c o n t e nir u n e n oi s e tt e. A u d e s s o u s : g r o s n o d ul e d u v ol u m e d’ u n 

œ uf d e p o ul e a v e c ti s s u 

r o u g e â t r e . A ill e u r s, d a n s l e l o b e g a u c h e : n o d u l e s c a l ci fi é s, o u p r é s e n t a n t 

u n ti s s u pl u s o u m oi n s c oll oï d e d o nt 

l e c e ntr e e st a ff ai s s é et f or m e 

d e s c a vit é s b ai g n é e s d e s a n g. U n n o d u l e a b e r r a n t d u v o l u m  e d ’ u n e p e tit e 

m  a n d a ri n e e s t s it u é a u d e s s u s d u l o b e d r o it e t x x x e s t r e li é p a r 

u n e m e m br a n e. E x a m e n hi st ol o gi q u e : P o u m o n dr oit 

l o b e i nf éri e ur P o u m o n b a s e 

dr oit e C œ ur g a u c h e C œ ur 

dr oit T e sti c ul e dr oit T e sti c ul e g a u c h e

S C D L y o n 1



2 7 e 

l eçon ( sui t e) 9 j anvi er  1907Br onchi t e chr oni que avec e mphysè me pul monai r e. Goi t r e – Hyper t r ophi e du 

c œu r .Pneumoni e l obul ai r e avec engouement  génér al  et  œdème de l a pl us gr ande par t i e du poumon dr oi t ,  mai s sur t out  du l obe i nf ér i eur  et  à un moi ndr e degr é du l obe i nf ér i eur  gauche,  ayant  dét er mi née l a mor t . T est i cul es en ect opi e avec at r ophi e t r ès pr ononcée du t est i cul e gauche r édui t  au vol ume d’ une noi set t e et  at r ophi e r el at i ve seul ement  du t est i cul e dr oi t  dont  l e t i ssu est  cependant  pl us mou et  moi ns décol or é ( avec un peu d’ hydr ocèl e) . H.  65 ans,  ser vi ce de M.  Boudet  suppl ée par  M.  Char t i er ,  n’ ayant  séj our né qu’ un demi - heur e dans l e ser vi ce. Aut opsi e l e 18 j anvi er  1907.
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Il s’ a git 

d’ u n h o m me q ui d ev ait êtr e c o nsi d ér é c o m me ay a nt d u c at arr h e br o nc hi q u e av ec e mp hys è me, e n r ai s o n d e l a scl ér os e diff us e a nci e n n e acc o mp a g n é e d’ e mp hys è me 

q u’ o n c o n st at e s ur l e s d e u x p o u m o n s a v e c pr é d o mi n a n c e s ur l e 

p o u m o n g a u c h e et n ot a m m e nt s ur s o n l o b e s u p éri e ur. E n o utr e, 

l e mal a de av ait u n c œur aug me nt é de v ol u me,  s oit e n r ai s o n d e c es l ési o ns,  s oit s urt o ut p ar s uit e de l a pr és e nc e des né o- pr oducti ons c onst at é es s ur l e c or ps t hyr oï de ;  c es 

l é si o n s 

e ng e n dr a nt t ouj our s u ne aug me nt ati on du v ol u me du c œur et u ne acti on a ug me nt é e d e c et or g a ne qui 

pr é s er v e l e m al a d e d e l a t u b er c ul o s e p ul m o n air e. 

E n eff et, c o m m e n o u s av o n s e u
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l ’ occasi on de l ’ i ndi quer ,  on n’ obser ve j a mai s l ’ évol ut i on d’ une t uber cul ose pul monai r e ent r aî nant  l a mor t  du mal ade.  On peut  seul e ment  obser ver  des t r aces d’ une t uber cul ose ant ér i eur e,  pr éci sé ment  ar r êt er  dans son 

évol ut i on,  ou bi en encor e une t uber cul ose gr anul i que ul t ér i eur e,  mai s sous l a f or me ul cér euse pr ogr essi ve co m mune.

À 

pr opos des néo- pr oduct i ons de l a t hyr oï de,  on r emar quer a l eur  di sposi t i on nodul ai r e i ndi quant  l eur  dével oppement  aut onome et  en par t ant  des nodul es l es pl us pet i t s et  l es pl us r écent s,  j usqu’ aux pl us gr os et  pl us anci ens,  l ’ aspect  de l eur  t i ssu d’ abor d peu di f f ér ent  du t i ssu nor mal ,  pui s pr enant  de pl us 

e n p l u s l’ a s p e c t c o ll o ï d e , 

e t s ’ a f f a i s s a n t
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au ni veau de l eur  par t i e cent r al e i nf i l t r ée de sang ou mê me ne cont enant  que du sang ou des cai l l ot s cr uor i ques,  t andi s qu’ à l a pér i phér i e l e t i ssu a mani f est e ment  l ’ aspect  col l oï de.  Et  sur  l e pl us vol u mi neux et  pl us anci en nodul e t out  l e 

t i ssu pér i phér i que est  sol i di f i é par  i nf i l t r at i on cal cai r e,  t andi s qu’ i l  r est e,  au cent r e,  une cavi t é r égul i èr e ment  ar r ondi e et  vi de pouvant  cont eni r  ne noi set t e. Bi en que dans l es néo- pr oduct i ons du cor ps t hyr oï de,  on t r ouve des cavi t és assez gr andes t api ssées 

par  un épi t hél i u m cubi que ou mê me t r ès pl at  dans l es pl us gr andes cavi t és qui  sont  bi en des f or mat i ons kyst i ques ;  cel l es- ci  ne par vi ennent  j a mai s à const i t uer  l es kyst es pl us ou moi ns vol u mi neux 

du cor ps t hyr oï de,  l esquel s r ésul t ent  or di nai r e ment  de l a coal escence de no mbr euses cavi t és exagér ées et  qui  const i t uent  un t i ssu é mi ne mment  f r agi l e et  f r i abl e,  f i ni ssant  
par s’ eff ondr er à ce ni veau.  Et ce qui
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pr ouve bi en que ces phéno mènes se passent  

ai nsi ,  c’ est  l e sang que l ’ on t r ouve en génér al  dans ces cavi t és et  qui  pr ovi ent  de l a r upt ur e des vai sseaux de nouvel l e f or mat i on si t uée dans l es mêmes cl oi sons qui  sépar ent  l es cavi t és kyst i ques.  Du r est e,  l es gr andes cavi t és ai nsi  f or mées et  qui  per si st ent  ensui t e ne sont  j amai s t api ssées par  une couche épi t hél i al e. I l  en est  de même pour  l es gr andes cavi t és qui  ne r enf er ment  pas de sang et  avec l esquel l es on peut  const at er  l e r ef oul ement  du t i ssu pér i phér i que qui  est  t assé par  compr essi on et  peu dével oppée,  d’ où pr obabl ement  al or s l ’ absence d’ hémor r agi e ;  t andi s que dans l a pl upar t  des cas cel l e- ci ,  à un degr é quel conque,  ne f ai t  guèr e déf aut .

À r e mar quer  aussi  dans ce cas l a t u meur  aber r ant e se mbl abl e aux aut r es néo- pr oduct i ons adéno mat euses.
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Le mal ade a dû succo mber  à l a pneu moni e l obul ai r e t r ès ét endue du côt é dr oi t  où t out  l e l obe i nf ér i eur  et  l a par t i e post ér i eur e et  i nf ér i eur e du l obe supér i eur  ét ai ent  af f ect és et  où i l  exi st ai t  concer nant  un engoue ment  œdé mat eux des mê mes r égi ons,  et  encor e 

avec des l ési ons anal ogues co mmençant  à se pr odui r e au ni veau du l obe i nf ér i eur  gauche.  C’ est  pr obabl e ment  en r ai son de l ’ e mphysè me ant ér i eur  que l a pneu moni e a pr i s cet t e f or me l obul ai r e ;  et  peut  êt r e aussi  c’ est  

e n r ai s on des  t r ou bl es  c ar di a qu es  occ asi on n és  p ar  l a pr és e nc e du g oi t r e,  qu’ i l  

y  a eu un eng oue ment  œdé mat eux i nt ens e par ai ss ant  av oi r  pr éci pi t é l e dénoue ment  f at al .
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44 – 18 janvier 1907 – H. 65 ans. Goitre énorme ; épanchement pleural droit. Sclérose pulmonaire avec engouement et œdème ; îlots de pneumonie lobulaire dans les deux poumons. Gros cœur. Testicules à l’anneau. Les préparations portant sur le sommet et la base du poumon droit montrent qu’il existe 

un 

processus pneumonique général et de l’emphysème, puis des points de bronchopneumonie et même de pneumonie lobulaire. Le ventricule gauche 

offre de très légères traces de sclérose. Elles sont 

un peu plus accusées sur le ventricule droit. Le testicule droit se présente d’une manière à peu près normale. Mais le testicule gauche est très atrophié. 

La plus grande partie des tubes et le tissu intermédiaire ont subi une transformation hyaline légèrement fibrillaire analogue à celle des glomérules de Malpighi dans la néphrite, et au sein de laquelle on voit 

de rares petits noyaux cependant bien colorés. Il semble que les tubes sont oblitérées par de grosses cellules ayant subi cette transformation.
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On voit aussi, au centre de la préparation, dans un tissu de sclérose qui paraît dense et riche en cellules, des cavités glandulaires de dimension et de forme très variables et qui sont tapissées par des cellules analogues à celles des tubes sains, mais beaucoup xxx nombreuses et par conséquent ne formant que couche moins épaisse.Enfin plaie du gros orteil, c’est-à-dire perte de xxx des parties superficielles de la peau et inflammation intense des parties voisines avec oblitération complète et incomplète de nombreuses artères où l’on peut bien se rendre compte de l’hyperplasie des fibres musculaires venant diminuer ou oblitérer la lumière des vaisseaux.
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2 2 e  leçon 2 9  d é c e m b re  1 9 0 6 A u to p s ie  

f a i t e  l e  2 7  d é c e m b r e  1 9 0 6  p a r  l e  s e r v i c e  d e  M .  

Devic. G oitre charnu. L é g è re  

h y p e r t r o p h i e  c a r d i a q u e  a v e c  t r a c e s  d ’ e n d o c a r d i t e  

a n c i e n n e  m i t r a l e  e t  c a i l l o t s  p u r i f o r m e s  d e  

l ’ a u r i c u l e  d r o i t . É p a n c h e m e n t  p l e u r a l  d r o i t  c i t r i n .  

I n f a r c t u s  d u  p o u m o n  d r o i t .  C i c a t r i c e s  a n c i e n n e s  d e s  

sommets. Foie muscade. 

C a l c u l  d a n s  l a  v é s i c u l e  e t  a d h é r e n c e s  

à ce 

n ive au . R e in s  lé g è re m e n t s c lé re u s e . F e m m e  d e  4 2  

ans. Salle des 2e Femmes Résum é 

clinique :

L e  d i a g n o s t i c  f o r m u l é  e n  t ê t e  d e  l ’ o b s e r v a t i o n  e s t  :  t u b e r c u l o s e  

a b o r t i v e  d e s  d e u x  s o m m e t s .  R é t r é c i s s e m e n t  m i t r a l  

p u r  p ro b a b le . S u b a ry s to lie . D o u le u rs  

p r é c o r d i a l e s .  G o i t r e  a v e c  s y m p t ô m e s .  B a s e  x x x  

–  T a c h y c a r d i e  p a r o - s c e p t i q u e .  N i  s u c r e ,  n i  a l b u m i n e .
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El l e ent r e l e 26 août  1906 pour  l ’ oppr essi on et  l es pal pi t at i ons car di aques. À not er  comme af f ect i ons ant ér i eur es :  des cr i ses xxx dans sa j eunesse,  une pneumoni e à 12 ans une xx 38 ans,  des doul eur s abdomi nal es vi ol ent es avec r ét ent i on d’ ur i ne pendant  8 j our s i l  y a deux ans ;  hui t  gr ossesses ( 5 enf ant s encor e vi vant s,  3 mor t s de xxx ou méni ngi t e)  qui  se sont  bi en passés.  Jamai s de r humat i smes – Jamai s d’ œdème. El l e a un goi t r e depui s un an.  Cr i ses de pal pat i on subi t e,  et  t r embl ement  depui s 5 moi s. On not e en ef f et  un l éger  goi t r e,  de l ’ exopht al mi e du t r embl ement  des mai ns. Au c œur  :  poi nt e dans l e VI .  Bat t ement s t r ès r api des ar yt hmi ques ( 140) .  2e 

b r u i t  c l a q u é . L a  m  a l a d e  

t o u s s e  d e p u i s  d e u x  

m o  i s  ,  

m  a  i s  n  e   c r a  c h  e   

p a s .  R  i e n  a u x  

p o u m  o n s . N  i  s u  c r e ,  n  i  

a l b u m  i n e . L e 

9  o c t o b r e  :  o n  n o t e  d e s  

d o u l e u r s  v i o l e n t e s  d a n s  

l ’ h y p o c h o n d r e  d r o i t ,  

a v e c  v o m  i s s e m  e n t s ,  e t  

t a c h y c a r d i e  1 8 0 ,  a l o r s  

q u e  l e  p o i d s  é t a i t  à  1 0 0  

o r d i n a i r e m  e n t .

L e  1 5  o c t o b r e  :  

B  r u s q u e m  e n t  l a  

t a c h y c a r d i e  a  

c e  s s é  .  x x x  r é  g  u  l i e  r  

à  1 0 0 . L e  2 1  o c t o b r e  

:  c r i s e  t a c h y c a r d i q u e  

( 1 7 0 ) . L e  2 2  

o c t o b r e  :  p o u l s  à  1 0 0 .

S C D L y o n 1



R  e i n  

g a u c h e  : P  : 1 5 0 . V o l u m  e  n o r m  a l . B o r d  i r r é g u l i e r , s u b s t a n c e  

c o r ti c al e u n 

p e u  d o m  i n é e  ; p a s  d e  k y s t e  –  C a p s u l e  u n  p e u  

a d h é r e n t e . S u r f a c e 

i r r é g u l i è r e . R e i n  d r o i t : P  : 1 3 0 . I d e m  . P l u s  d e u x  c i c a t r i c e s  

d ’i n f a r c t u s a n c i e n . R i e n a u x 

s u r r é n a l e s , n i a u x  o r g a n e s  g é n i t a u x , n i a u  t u b e  d i g e s t i f .

C o r p s t h y r o ï d e : l e l o b e d r o i t, 

v o l u m  i n e u x , p l o n g e a n t u n p e u . À  l a  c o u p e , g o i t r e  

c h a r n u , s a n s  k y s t e , i n f i l t r é  d e  s a n g . L e  l o b e  g a u c h e  : 

v o l u m  i n e u x , o c c u p é  e n  g r a n d e  p a r t i e  p a r u n e  m  a s s e  

b l a n c h â t r e , f i b r e u s e s a n s f o r m  a t i o n k y s t i q u e .

U n e m a s s e , s e m b l a b l e à u n d o i g t d e g a n t , 

p a r t d u m ili e u d u c o r p s t h y r o ï d e d o n t e ll e 

e s t i n d é p e n d a n t e , e l l e  e s t b l a n c  r o s é , n ’ a d h è r e  p a s  a u  

s t e r n u m  , m  a i s  u n  p e u  a u x  g r o s  v a i s s e a u x  d e  l a  f a c e  

a n t é r i e u r e d u p l e u r a l e . O n n e s a i t s ’ i l s ’ a g i t d u 

t h y m  u s  o u  d ’ u n  p a q u e t g r a i s s e u x . P a s  d e  c o m  p r e s s i o n  

d u p n e u m o g a s t r i q u e o u d u 

p h r é n i q u e . E x a m  e n  h i s t o l o g i q u e  : L o b e  g a u c h e , L o b e  d r o i t : 

c or p s t h yr oï d e. T h y m u s ?
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L e  2 4  : n o u v e l a c c è s  t a c h y c a r d i q u e  à  l a  s u i t e  d ’ u n e  d o u c h e  

q u i c e s s e  l e  2 5 . R  e p r i s e  l e  2 6 , a v e c  v o m  i s s e m  e n t s  

j u s q u’ a u 3 0. E n fi n d e p ui s l a fi n 

n o v e m br e, 

l a t a c h y c a r d i e r e s t e p e r s i s t a n t e e t l e 2 3 d é c e m  b r e , 

M  . D e v i c f a i t n o t e r l ’ œ  d è m  e  d e s m  e m  b r e s i n f é r i e u r s , l ’ a m  a i g r i s s e m  e n t . 

L a  p a r o i p r é c o r d i a l e  e s t s o u l e v é e  p a r d e s o n d u l a t i o n s , e t i l 

e s t i m  p o s s i b l e d e v o i r s ’ i l y a u n f r é m i s s e m  e n t . B r u i t s 

t r è s r a p i d e s, e t t r è s i r r é g u li e r s, 2 0 0 p u i s 1 6 0 , 

p u i s 1 5 0 , p u i s 2 0 0 , e t c … A u x  p o u m  o n s : é p a n c h e m  e n t à  l a  

b a s e  d r o i t e . L a  m  a l a d e  d i t ê t r e  m  a l r é g l é e , a m  é n o r r h é e  h a b i t u e l l e . L e 

2 4  d é c e m  b r e  : c r a c h a t s h é m  o p t o i q u e  –  A f f a i b l i s s e m  e n t .

P a s d ’ i n é g a l i t é p u p i l l a i r e – A l b u m i n e d a n s l ’ u r i n e . D e p u i s 1 0 

j o u r s  l a  t e m  p é r a t u r e  o s c i l l e  e n t r e  3 8  e t 3 9  e t m  o n t e  à  3 9 . 5  

l e 2 5 , a l o r s q u e d e p u i s 2 j o u r s 

e l l e é t a i t r e d e s c e n d u e à 3 7 . 5 . A u t o p s i e l e 2 7 d é c e m  b r e 1 9 0 6 .

Œ d è m e r e m o n t a n t j u s q u ’ a u x l o m b e s . T h o r a x :É p a n c h e m e n t 

ci t ri n d a n s l a p l è v r e 

d r o i t e . P a s d ’ a d h é r e n c e s . P o u m  o n g a u c h e : P : 3 4 5 – O n n o t e s e u l e m  e n t 

d e l’ e m  p h y s è m  e x x x p a r t o u t – C i c a t r i c e a n c i e n n e d e s s o m  m  e t s .
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P o u m o n d r oit : P : 3 8 0 – A t él e c t a si e d e 

l a b a s e . C i c a t ri c e a n c i e n n e a s s e z é t e n d u e , a u s o m  m  e t 

c o r r e s p o n d a n t à  u n  b l o c f i b r o - c r é t a c é . G  r o s i n f a r c t u s 

d e  l a  x x x i n f é r i e u r e a v e c b o r d s f e s t o n n é s t r è s n e t s . C  œ  u r  :  

P : 2 9 5. P a s d e p éri c a r dit e. Pl ut ôt 

g r a  n  d . H  y p e r t r o p h i e d e s v e n t r i c u l e s r e l a t i v e m  e n t p l u s m  a r q u é e 

à d r o i t e . T â c h e s l a i t e u s e s s u r l e v e n t r i c u l e d r o i t e t à l a p o i n t e . 

B o t a l o b l i t é r é – A u r i c u l e d r o i t e t r è s v o l u m  i n e u s e e t r e n f e r m  e d e s 

c a ill o t s fi b ri n e u x a n c i e n s, a d h é r e n t s d o n t q u e l q u e s u n s o n t 

u n c e ntr e p urif or m e. E n d o c ar d e 

p a ri é t al d u v e n tri c ul e g a u c h e bl a n c h â t r e, é p ai s si p a r pl a c e.

É p a i s s i s s e m  e n t d e s v a l v e s d e l a m i t r a l e s u r u n e h a u t e u r d e 4 à 5 m  m . 

à p artir d u b or d li br e.

É p a i s s i s s e m  e n t d e s c o r d a g e s t e n d i n e u x . E n u n p o i n t d e l a g r a n d e 

v a l v e o n v o i t u n e p r o d u c t i o n p o l y p e f o r m  e a n c i e n n e d ’ e n d o c a r d i t e . 

Il n’ y a p a s d’i n s u f fi s a n c e n e t t e à l’ é p r e u v e d e 

l’ e a u. A b d o m e n : L é g èr e a s cit e, s a n s 

e x s u d a t s . P é r i t o n i t e p a r t i c u l a i r e a n c i e n n e . G r a n d é p i p l o o n u n p e u 

x x x F o i e : P : 1 2 1 0 . M  u s c a d e t y p i q u e . P a s d e x x x R a t e : P : 1 4 0 g r . C a p s u l e 

u n p e u é p a i s s i e . F e r m  e . 7 c a l c u l s d a n s l a v é s i c u l e , g r o s c o m  m  e d e s n o i s e t t e s .
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22e l eçon 29 déce mbr e 1906 Mal adi e de Basedo w F.  de 42 ans,  ser vi ce de M.  Devi c ;  aut opsi e l e 27 

décembr e. Réf l exi ons.  Les al t ér at i ons que pr ésent e l e cor ps t hyr oï de sont  cel l es qui  ont  ét é consi dér és co mme des pr oduct i ons par enchy mat euses,  car  l es par t i es t u méf i ées et  sai l l ant es que l ’ on voi t  au ni veau de chaque l obe l at ér al  sont  const i t uées par  un gr os nodul e ar r ondi  du vol u me d’ une gr osse noi x,  ayant  un t i ssu anal ogue au t i ssu sai n,  mai s d’ aspect  un peu pl us cl ai r ,  et  à gr ai ns pl us gr os bi en l i mi t é quoi que i mmédi at e ment  en r appor t  avec l e t i ssu sai n si t ué en ar r i èr e de chaque côt é.  Et  dans chaque nodul e,  on t r ouve,  d’ un côt é 

une subst ance bl anchât r e hyal i ne qui  se mbl e i nf i l t r er  ses par t i es cent r al es,  et  de l ’ aut r e une suf f usi on sangui ne r écent e.  I l  n’ y a pas de f or mat i ons kyst i ques. Des l ési ons de ce genr e ont  ét é si gnal ées dans d’ aut r es cas de mal adi e de Basedow ;  mai s ce ne sont  pas l es seul es qu’ on y r encont r e ;  car  on a const at é aussi  t out es l es aut r es var i ét és de goi t r e col l oï de,  kyst i que,  et c. ,  et  j ’ ai  mê me t r ouvé une f oi s un cor ps t hyr oï de t out  à f ai t  scl ér eux et  at r ophi é avec quel ques pr oduct i ons adénoï des r est r ei nt es.
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On voi t  ai nsi  qu’ on ne peut  r appor t er  l es t r oubl es f onct i onnel s qui  car act ér i sent  cet t e mal adi e à une l ési on bi en dét er mi née et  not amment  à un f onct i onnement  exagér é,  di mi nué ou per ver t i  de l a gl ande dont  l es f onct i ons sont  encor e bi en mal  connus.  On sai t  seul ement  que dans l a mal adi e de Basedow,  l e cor ps t hyr oï de pr ésent e,  à des degr és di ver s sous des aspect s var i abl es,  l es l ési ons du goi t r e. Mai s d’ aut r e par t  t ous l es goi t r es ne donnent  pas l i eu à l a mal adi e de Basedow ;  c’ est  même ce qui  se passe dans l a pl upar t  des cas.  Cependant  chez  t ous ou pr esque t ous l es mal ades qui  en sont  por t eur s,  on peut  const at er  une augment at i on de l ’ act i on du cœur  et  des pal pi t at i ons sous l ’ i nf l uence des ef f or t s.  C’ est  au poi nt  qu’ i l  exi st e des t r ansi t i ons i nsensi bl es ent r e l a mal adi e de Basedow bi en car act ér i sée et  l e si mpl e goi t r e.  Et  c’ est  ce qui  sembl e bi en r essor t i r  d’ une di scussi on r écent e à cul - de- sac chr oni que de Fl er l i n.
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C’ est que l e c œur est or di nai r e ment 

aug ment é de vol u me dans t ous l es cas où i l  exi st e un goi t r e not abl e,  co mme dans ce cas. Cet t e aug ment at i on de vol u me du c œur  peut  expl i quer  l a t endance aux pal pi t at i ons que pr ésent ent  l es mal ades ;  mai s el l e ne suf f i t  pas pour  r endr e co mpt e de t ous l es sy mpt ô mes,  pui sque ceux- ci  n’ exi st ent  pas dans l es cas où l ’ aug ment at i on 

d e v ol u me d u c œur n’ est p as e n r a p p ort av ec 

des l ési ons du cor ps t hyr oï de. On a i nvoqué des al t ér at i ons du sang,  des l ési ons du syst è me ner veux et  not a mment  du gr and sy mpat hi que,  mai s i l  r ésul t e des obser vat i ons que si ,  on a r encont r é par f oi s des l ési ons des ner f s et  des gangl i ons,  ceux- ci  ont  ét é t r ouvés i nt act s dans d’ aut r es cas et  qu’ i l  n’ y a pas non pl us d’ al t ér at i on const ant e du 

sang,  au sect eur  appr éci abl e par  nos moyens act uel s d’ i nvest i gat i on. Du r est e depui s que l ’ at t ent i on a ét é at t i r ée sur  l ’ i mpor t ance de l a sécr ét i on i nt er ne des gl andes qui  n’ ont  pas de condui t s excr ét eur s et  not a mment  de cel l e de l a t hyr oï de,  on a de l a t endance à met t r e t ous l es sy mpt ô mes sous l a dépendance des t r oubl es appor t és à 
c ett e s écr éti o n, p ui s q u e,
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dans t ous l es cas de mal adi e de Basedow,  une l ési on du cor ps t hyr oï de est  const at ée.  Et  si  quel ques aut eur s sépar ent  encor e t r ès net t e ment  cet t e af f ect i on de cel l e du goi t r e si mpl e en consi dér ant  l es cas ext ér i eur s de chaque cat égor i e,  d’ aut r es ont  de l a t endance à ne voi r  dans t ous l es cas que des modal i t és var i abl es en r appor t  avec des al t ér at i ons var i ées du cor ps t hyr oï de. Cependant ,  

i l  i mpor t e de t eni r  co mpt e de l ’ ét at  du c œur  qui  peut  se pr ésent er  dans des condi t i ons assez di f f ér ent es pour  avoi r  une i mpor t ance capi t al e dans l a t er mi nai son de l a mal adi e. Depui s l ongt e mps,  on a r e mar qué que l es goi t r eux ne devi ennent  guèr e t uber cul eux ;  par ce qu’ i l s ont  habi t uel l e ment  un c œur  pl us ou moi ns aug ment é de vol u me et  que co mme j ’ ai  cher ché à l e pr ouver ,  c’ est  une ci r const ance qui  e mpêche l ’ évol ut i on de l a t uber cul ose pul monai r e. Néanmoi ns,  i l  n’ est  pas r ar e de voi r
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l e s  m  a l a d e s  

at t ei nt s de l a mal adi e de Basedow succomber  à l a t uber cul ose pul monai r e,  ces mal ades sembl ent  même par t i cul i èr ement  di sposés à cet t e mal adi e par  l eur s ant écédent s hér édi t ai r es se r appor t ant  à l a t uber cul ose pour  l eur s ascendant s,  descendant s ou col l at ér aux.  Si  l eur  nut r i t i on ar r i ve 
à être profondé ment al térée,  i l  peut se fai re que l e c œur,  mê me un peu 

aug ment é de vol u me,  soi t  i mpui ssant  à ar r êt er  l ’ évol ut i on de l a t uber cul ose. Dans not r e cas,  l a mal ade n’ a pas succo mbé à cet t e af f ect i on,  par ce qu’ el l e a pr ésent é en so mme des t r oubl es se r appor t ant  pl ut ôt  à une af f ect i on car di aque.  El l e a eu 

cependant  dans l es pou mons des l ési ons t uber cul euses dont  on t r ouve l a t r ace mani f est e,  mai s qui  ont  ét é ar r êt ées dans l eur  évol ut i on,  co mme nous l e voyons f r éque mment  chez l es car di aques pr éci sé ment  par ce que cet t e mal ade avai t  un c œur  hyper t r ophi é et  une gr ande ar t ér i t e de l a ci r cul at i on pul monai r e avec ent r ave en der ni er  l i eu de cet t e ci r cul at i on et  de l a ci r cul at i on génér al e,  ai nsi  que l e dé mont r er
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l a pr é s e n c e d’ u n i n f ar ct u s p ul m o n air e d’ u n f oi e c ar di a q u e, et d e l’ œ d è m e d e s m e m br e s i n f éri e ur s.
P ar c o n s é q u e nt, si l a m al a d e n’ a p a s ét é x x x a v e c l a t u b er c ul o s e p ul m o n air e, c’ e st q u’ ell e e st d e v e n u e c ar di a q u e et p ar aît a v oir s u c c o m b é a u x tr o u bl e s cir c ul at oir e s r é s ult a nt d e l’ ét at d e s o n c œ ur h y p ertr o p hi é.
L a c a p s ul e d e s r ei n s e nl e v é e m o ntr e u n e s ur f a c e c h a gri n é e. T o ut e f oi s s’il y a d e l a s cl ér o s e, ell e d oit êtr e l é g èr e, c ar il n’ y a e u d e l’ al b u mi n uri e q u e d a n s l e s d er ni er s j o ur s d e l a vi e d e l a m al a d e.
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3 2 – 2 7 d éc e mbr e 1 9 0 6 – G oitr e e x o p ht al mi q u e – A d é n o me 

t hyr oï di en avec hyper pl asi e cel l ul ai r e abondant e et ça et l à du sang épanché.  En so m me,  consti t uti on du goi tr e en r apport avec l ’ aspect par enchy mat eux à l ’ œi l  nu. – Thy mus – Cor puscul e xxx 

d a ns u n ti ss u l y mp h oï d e q ui s e mbl e l e pr o d uit d’ u n e r évi vi sc e nc e ? – Gl a n d e 

ma m mai r e par ai ssant  at r ophi ée à l ’ œi l  nu et qui  cependant  est assez ri che en gl andes où l es cel l ul es abondent  dans l es aci ni  no mbr eux sur des poi nts i rr égul i ers au mi l i eu d’ un str o ma fi br oï de bi en col or é par 

l e c ar mi n sur sa pl us gr ande ét endue,  mai s non sur c el l e qui  est i  m médi at e ment en r apport av ec l es aci ni  et pr és ent e un 

as p ect bl a nc hâtr e, hy ali n. – Gl a n d e ma m mair e hy p ertr o p hi é e et av ec u n e pl us gr a n d e q u a ntit é 

e nc or e d’ él é me nt s c ell ul air es et d’ aci ni.
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10e l eçon 7 j anvi er 1905 Aut opsi e du 7 j anvi er 1905 – Canc er du f oi e r e mar qua bl e 

par l a mul ti pl i ci t é et l e peti t vol u me des noyaux ;  t u meur pri  mi ti ve tr ès pr obabl e ment t hyr oï di enne. – Légèr e hypertr ophi e du c œur ;  pneu moni e 

l obul ai r e hé morr agi que ( i nf arct us) . – Ho m me de 36 ans.  Servi ce de M.  Boudet. – Rensei gne ments cl i ni ques : Al c ool i que anci en et 

i nv ét ér é. M al a d e d e p ui s 

3  mo i s . Hé moptysi e assez abondant e hui t j ours avant l a mort,  dont on const at e l es sui t es dans l e servi ce ( cr achats sangl ants) . Foi e v ol u mi neux ;  

dyspnée,  si gnes de pl eur ési e à l a base dr oi t e.  Léger i ct èr e.  Si gnes uri nai r es d’ i nsuffi sance hépati que.  Pur pur a des me mbr es i nf éri eurs,  co ma.

Suj et d’ as pect r obust e av ec t ei nt e s ubi ct éri que des t égu ment s ;  pas d’  œdè me.  Ventr e aug ment é de v ol u me 

d a n s l a r é gi o n 

h é p ati q u e ; o n p e ut d éli mit er p ar l a p al p ati o n et l a p er c ussi o n u n é n or me 

f oi e c orr es p o n d a nt a u x li mit es tr ac é es p e n d a nt l a vi e.
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A ut o psi e : A b d o m e n : F oi e e xtr ê m e m e nt v ol u mi n e u x d e s c e n d a nt j u s q u’ à q u el q u e s tr a v er s d e d oi gt a u 

d e s s u s d u p u bi s, et s’ ét e n d a nt à 

g a u c h e j u s q u’ a u ni v e a u d e l a r at e. S a f or m e e st r el ati v e m e nt bi e n c o n s er v é e, s e ul l e b or d a nt éri e ur e st l é g èr e m e nt m o u s s e. L a s urf a c e 

e st c o n st ell é e d e n o y a u x 

c a n c ér e u x e xtr ê m e m e nt a b o n d a nt s e t or c h a nt pr e s q u e t o u s et d o nt l e s di m e n si o n s v ari e nt d’ u n gr ai n d e mi el à u n e n oi s ett e a u pl u s. Il s 

a p p ar ai s s e nt bl a n c, l e s pl u s gr o s av e c u n e t a c h e e c c h y m oti q u e c e ntr al e. Il s n e f a s s e nt p a s d e r eli ef c o n si d ér a bl e ; à p ei n e l e s pl u s 

v ol u mi n e u x f a ut il u n l é g er r eli ef q ui s e d é pri m e e n c u p ul e tr è s eff a c é e a u c e ntr e. Et, e n 

g é n ér al l a s urf a c e d e l’ or g a n e r e st e ai n si u ni e et li s s e, d’ aill e ur s s a n s a u c u n e a d h ér e n c e.

E ntr e l e s n o y a u x, l e p ar e n c h y m e p ar aît, s o u s l a c a p s ul e, d’ u n e t ei nt e « sil e x » tr è s n ett e. L e s c o u p e s pr é s e nt e nt 

e x a ct e m e nt l e m ê m e a s p e ct q u e l a s urf a c e. Ri e n à l a v é si c ul e ( p a s d e c al c ul s) ; ri e n a u x v oi e s e xtr a- h é p ati q u e s ni à 

l’ a m p o ul e d e V at er. P oi d s d u f oi e : 4 5 5 0 gr. G a n gli o n s d u hil e c a n c ér e u x, bl a n c l ait e u x, q u el q u e s u n e s a v e c d e p etit e s h é m orr a gi e s. 

Il s e n vir o n n e nt l e c h ol é d o q u e q ui e st c e p e n d a nt bi e n li br e et tr è s p er m é a bl e. E st o m a c. à l’ u ni o n d e s 2 / 3 c ar di a q u e s 

a v e c l e 1 / 3 p yl ori q u e, l é g er r étr é ci s s e m e nt
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f o r m  a n t u n e é b a u c h e d ’ e s t o m  a c e n s a b li e r m  a i s n e 

c o r r e s p o n d a n t q u’ à u n x x x d e s t u ni q u e s 

a v e c p li c a t u r e d e l a m  u q u e u s e . A n c i e n n e l é s i o n . R i e  n  

à l’ œ  s o p h a g e . L e r e s t e d u t u b e d i g e s t i f a é t é o u v e r t j u s q u ’ à 

l ’ a n u s i n c l u s i v e m  e n t . O  n  a  n o t é  s e u l e m  e n t q u e  l e  g r ê l e  

c o n t e n a i t c o m  m  e l’ e s t o m  a c u n li q u i d e c o u l e u r d e s u i e e t 

q u ’ e n  q u e l q u e s p o i n t s l e s v a l v u l e s c o n n i v e n t e s a v a i e n t 

à l e u r s u r f a c e u n p o i n t ill é h é m  o r r a g i q u e . M  a i s il 

n ’ e x i s t e a u c u n e t r a c e d e t u m  e u r . R i e n a u p a n c r é a s .

D a n s l e s d e u x c a p s u l e s s u r r é n a l e s , o n t r o u v e 

q u e l q u e s p e t i t s n o d u l e s c a n c é r e u x a n a l o g u e s à c e u x d u f o i e , 

m  a i s d i s c r e t s , g r o s a u p l u s c o m  m  e u n g r o s p o i s , e t a u n o m  b r e 

d e  3 - 4  a u  p l u s p a r g l a n d e  ; i l s n e  p r o d u i s e n t a u c u n e  

d é f o r m  a ti o n d e c e s o r g a n e s , r e s t e n t b i e n i s o l é s p a r 

d u p a r e n c h y m  e d ’ a s p e c t n o r m  a l e t n ’ a u g m  e n t e n t 

p a s s e n si bl e m e nt l e v ol u m e 

t o t a l. R  i e n  à  l a  v e s s i e , a u x t e s t i c u l e s , a u x v é s i c u l e s 

s é m  i n a l e s . L a p r o s t a t e e s t u n p e u a u g m  e n t é e d e v o l u m  e e t 

d e c o n si st a n c e s a n s a utr e alt ér ati o n. R ei n s 

a s s e  z  g r o  s , s u  r t o  u  t l e  d  r o  i t , m  a  i s  s a  n  s  l é  s i o  n  

a p p a r e n t e ( l a c a p s u l e s e d é t a c h e t r è s b i e n ) . O  n r e m  a r q u e 

s e u l e m  e n t d a n s l e r e i n d r o i t d e u x p e t i t s c ô n e s à b a s e 

c a p s u l a i r e d a n s l e s q u e l s l e t i s s u e s t l é g è r e m  e n t a n é m  i é ,
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s a n s a utr e d ét ail p arti c uli er. 

R ei n d r oit 1 8 0 

g r , e t r e i n g a u c h e 2 1 0 g r . R a t e g r o s s e s a n s l é s i o n 

a p p r é ci a b l e, 2 9 0 g r. T h o r a x : À d r o i t e , il e x i s t e d a n s l a 

p l è v r e  d e u x l i t r e s e n v i r o n  d e  l i q u i d e  t r a n s p a r e n t u n  p e u  a m  b r é  a v e c 

q u e l q u e s r e f l e t s v e r d â t r e s . L a s é r e u s e p r é s e n t e l e s p a r t i c u l a r i t é s s u i v a n t e s :

1 ° / i l e x i s t e p l u s i e u r s n o y a u x d e g é n é r a l i s a t i o n ; l ’ u n a u n i v e a u d u 

d i a p h r a g m  e , a s s e z g r o s ( g r o s s e n o i s e t t e ) , e n p l a q u e s a i l l a n t e 

c r e u s é e  d ’ u n e  c u p u l e  ; l a  s é r e u s e  l e  r e c o u v r e  s a n s p e r d r e  s o n  d é p o l i e t i l 

e s t i n c r u s t é d a n s l e d i a p h r a g m e q u i n e 

p r é s e n t e  c e p e n d a n t a u c u n e  l é s i o n  n i m  ê m  e  a u c u n e  a d h é r e n c e  d u  

c ô t é a b d o m i n a l. D ’ a u t r e s n o y a u x f o n t s a illi e s o u s 

l a p l è v r e m é d i a s t i v e ; c e s d e r n i è r e s a p p a r t i e n n e n t à d e s g a n g li o n s 

d u m  é d i a s t i n c a n c é r e u x e t c o m  m  e l e p r é c é d a n t n ’ i n t é r e s s e n t p a s 

d i r e c t e m  e n t l a s u r f a c e p l e u r a l e . E n f i n , i l y a s u r l a p l è v r e v i s c é r a l e 

d u l o b e m  o y e n q u e l q u e s p e t i t e s t a c h e s b l a n c h e s m i l i a i r e s q u i 

p a r a i s s e n t b i e n  n é o p l a s i q u e s . 2 ° / s u r t o u t e  l a  p l è v r e  v i s c é r a l e , p l u s 

a b o n d a n t s c e p e n d a n t à l a b a s e o ù i l s s o n t c o n f l u e n t s , 

e xi s t e n t d e s e x s u d a t s fi b ri n e u x p e u é p ai s, 

e n l a n g u e d e c h a t , t o u s p i q u e t é s d e p o i n t s r o u g e s . E n p a r t i c u l i e r , o n n o t e c e s 

e x s u d a t s à l a p a r t i e a n t é r i e u r e e t i n f é r i e u r e d u l o b e m o y e n a u p o i n t o ù 

l’ o n a v a i t n o t é l e s f r o t t e m e n t s p e n d a n t l a v i e . 3 ° / D e s s i g n e s 

d’i nfl a m m ati o n pl u s
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a n ci e n n e s e n ot e nt a u s si : l a pl è vr e vi s c ér al e, s urt o ut c ell e q ui r e c o u vr e l e l o b e i nf éri e ur 

e st a s s ez f ort e m e nt é p ais si e et 

d e t ei n t e bl a n c n a cr é ; u n e a d h é r e n c e a n ci e n n e u nit d e pl u s u n p oi n t d u p o u rt o u r d e l a b a s e 

a u di a p hr a g m e. L e p o u m o n d e c e c ôt é a d e s alt ér ati o n s m ulti pl e s.

1 / L e l o b e i nf éri e ur t o ut e nti er e st c o m pl èt e m e nt et a b s ol u m e nt 

at él e ct a si é s a n s a utr e l é si o n. 2 / L’ e xtr ê m e s o m m et e st f ort e m e nt 

e m  p h y s é m  a t e u x ( 5 o u 6 b ull e s tr a n sl u ci d e s s é p a r é e s p a r d e s sill o n s p r o f o n d s). 3 / L e l o b e 

s u p é ri e u r p r é s e n t e à l a c o u p e u n e l é si o n r a p p el a n t i m  m é di a t e m e n t l’i n f a r ct u s 

p a r s a d i s p o s iti o n e n c o i n , a y a n t p o u r b a s e l a p l è v r e d u b o r d p o s t é ri e u r p o u r c ô t é i n f é ri e u r 

l a s ci s s ur e i nt erl o b air e et p o ur s o m m et u n 

p oi nt pr è s 

d u hil e. S ur t o ut e c ett e s urf a c e, l e p ar e n c h y m e e st l o ur d et n o n cr é pit a nt, a v e c u n gr ai n ; l a 

c ol or ati o n e st r o u g e n oir, m ai s r é p a n d u e 

p a r îl o t s l o b ul air e s, e t n o n u nif o r m  é m  e n t. L e b o r d s u p é ri e u r d e l a l é si o n s e c o n f o n d 

i n s e n si bl e m e nt a v e c u n e b a n d e a s s e z l ar g e 

d’ h é p a ti s a ti o n l o b ul air e d e t ei nt e pl u s cl air e. À g a u c h e, l a pl è vr e n e p r é s e n t e p a s d e l é si o n p a rti c uli è r e 

d e m  ê m  e q u e l e p o u m  o n q ui m  o n tr e s e ul e m  e n t à s o n s o m  m  e t l e m  ê m  e e m  p h y s è m  e q u e d u c ô t é 

o p p o s é. L a bif ur c ati o n d e l a tr a c h é e e st e n gl o b é e d a n s u n e m a s s e d e g a n gli o n s
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cancéreux d’aspect analogue à celui des noyaux hépatiques (section 

blanchâtre, 
avec suc au raclage 
et petites hémorragies). Les ganglions dont quelques uns sont gros comme une 

noix restent isolés et n’englobent pas les nerfs du médiastin mais ils entourent plus 

étroitement la veine cave supérieure et la grosse bronche droite. Le premier de 

ces canaux est complètement englobé et par sa surface interne on voit 

les saillies mamelonnées 

des ganglions mais sans altération vers la lumière et sans oblitération. La bronche droite est plus prise encore 
; les parois sont pénétrées par les bourgeons qui laissent cependant la muqueuse lisse, tout en rétrécissant 

un peu la lumière. Cette altération se poursuit dans 

le hile jusqu’à la 

2e bifurcation. Les 
masses ganglionnaires faisaient aussi saillie sous la plèvre 

médiastine droite et sous le cul-de-sac 
supérieur du 

péricarde mais sans altérer ces séreuses. Enfin, elle faisait une adhérence légère avec 

l’œsophage dont les parois restaient saines. Cœur. Quantité insignifiante de liquide dans le péricarde. Tache 

laiteuse au dessus de la pointe. Aucune altération valvulaire ni aortique, mais certain degré 
d’augmentation de volume, surtout aux dépens des parois du ventricule gauche qui est globuleux, 390 gr. Cors 

thyroïde : Dans l’ensemble, il est légèrement augmenté de volume, surtout aux
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dépens du l obe dr oit où l’ « hy pertr ophi e » est nett e ment appar ent e mal gr é qu’ ell e ne f ut pas mar quant e s ur l e c adavr e av ant l’ abl ati on.

À l a s e cti o n d a n s l e l o b e dr oit, o n tr o u v e u n f o y er h é m orr a gi q u e r o u g e n oir, 

bi e n arr o n di, gr o s c o m m e u n e bill e 

c o m m e si u n e s uff usi o n s a n g ui n e av ait e nv a hi et i nfiltr é t ot al e me nt 

u n n o d ul e pr é e xi st a nt. D a n s l e l o b e 

gauc he exi st e un p oi nt de mê me di mensi on mai s manif est e ment né opl asi que,  f er me,  bl anc hâtr e,  d onnant un peu de s uc mai s pi quet é 

d e t a c h e s c oll oï d e s. 

L e r est e d e l a gl a n d e p ar aît c o m me à l’ or di n air e. Pr ès d’ u n d e s l o b es e xi st e 

u n e p etit e m a s s e 

co mpar abl e à un gr os gangl i on mai s dont l a coupe d’ un bl anc gri s un peu bri l l ant donne à l a f oi s l ’ i  mpr essi on d’ un ti ssu cancér eux et d’ un ti ssu t hyr oï di en. Enfi n i l  exi st e 

3 à 4 p etit s a mas e nc a ps ul és, gr os c o m me d es a ma n d es i m mé di at e me nt e n d es s o us d e l a 

t h yr oï d e et j u s q u’ a u c o nt a ct 

des g angli ons médi asti naux.  Ces a mas,  tr ès dues par pl ac e ( s auf l’ un d’ eux,  qui  est enti èr e ment mou) s ont f or més d’ une c oque i nc o mpl èt e c al cifi ée et 

d’ un a mas c entr al  mou,  d’ as pect c ol l oï de. Ri en au l ary nx,  au phary nx ni  à l’ a myg dal e g auc he qu’ on a pu i s ol er.  Ri en à l a l ang ue. Ri en à l’ enc éphal e à part un
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é t a t 

l égère ment épai ssi  et nacré de l a pre mi ère avec l i qui de céphal orachi di en pl us abondant que nor mal e ment. On a égal e ment exa mi né l e tégu ment,  

l es l èvr es,  l es sei ns,  l es me mbr es,  l es os du cr âne et  du r achi s sans t r ouver  de l ési ons. On n’ a pu exa mi ner  l es f osses nasal es,  l e suj et  ét ant  r écl a mé. Ri en d’ appar ent  aux or bi t es et  aux gl obes ocul ai r es.
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10e l eçon 7 j anvi er 1905 Génér al i sati on cancér euse au f oi e,  aux gangl i ons tr achéo- br onchi ques et à l a pl èvr e dr oi t e,  devant se r apport er pr obabl e ment à une t u meur pri  mi ti ve du cor ps t hyr oï de qui  

offr e aussi quel ques l ési ons r éc ent es,  ai nsi  que des l ési ons anci ennes de goi tr e si  mpl e,  s oi t en r ai s on des c ar act èr es pr és ent és par l es l ési ons de 

g é n ér ali s ati o n,  s oit p ar c e q u e t o us l es a utr es or g a n es ex a mi n és av ec l e pl us gr a n d s oi n n e n o us o nt pr és e nt é 

a uc u n e l ési o n a p pr éci a bl e p o uv a nt êtr e i nt er pr ét é e c o m me u n n é o pl as me.
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Rensei gnement s 

cli ni q u es. On s ait s e ul e me nt q u e c et h o m me est âg é d e 3 8 a ns, q u’ i l ét ait al c o oli q u e av ér é et q u’ i l di s ait n’ êtr e mal a d e q u e d e p ui s 3 moi s e nvir o n,  

époque à l aquel l e i l  avai t  commencé à ne pas pouvoi r  suppor t er  l ’ absi nt he qui  l ui  occasi onnai ent  des vomi ssement s.On avai t  const at é l ’ augment at i on consi dér abl e du f oi e et  per çu quel ques i r r égul ar i t és qui  avai ent  f ai t  songer  à l a possi bi l i t é d’ un cancer  du f oi e mal gr é l ’ âge r el at i vement  j eune du mal ade. La r at e avai t  par u aussi  augment ée de vol ume et  l ’ on avai t  encor e songé à une ci r r hose hépat i que en r ai son des ant écédent s al cool i ques.
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Enf i n,  on avai t  aussi  pensé à un épanche ment  pl eur ét i que dr oi t ,  quoi que l ’ ét at  gr ave dans l equel  se t r ouvai t  l e mal ade r endi t  l ’ exa men di f f i ci l e.  On avai t  per çu not a mment  un f r ot t e ment  pl eur al  en avant . Avant  d’ ouvr i r  l e suj et ,  nous avons pu const at er  l a mat i t é ét endu du f oi e dont  l e bor d ant ér i eur  se t r ouvai t  à 3 ou 4 t r aver s de doi gt  du pubi s,  t andi s que l a mat i t é se co mpr endr ai t  en haut  avec 

cel l e de l ’ épanche ment. Apr ès 

l ’ ouver t ur e des cavi t és abdo mi nal e et  t hor aci que,  on const at e l ’ aspect  par t i cul i er  du f oi e consi dér abl e ment  aug ment é
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de vol u me,  of f r ant  l a col or at i on 

de l a pi er r e à f usi l ,  c’ est - à- di r e un peu j aune chamoi s t er ne,  et  cr i bl é de pet i t s nodul es bl ancs assez f er mes dont  l e pl us gr and nombr e r essembl ent  à des gr anul at i ons mi l i ai r es et  d’ aut r es pl us vol umi neuses dont  l e vol ume var i e du vol ume d’ un gr os poi s à cel ui  d’ une noi set t e ou d’ une pet i t e bi l l e,  comme on peut  s’ en r endr e compt e sur  l es sur f aces de sect i on qui  of f r ent  l e même aspect ,  l es pl us gr os of f r ant  à l eur  cent r e une t ache r ouge f oncée due à une exsudat i on sangui ne et  même une l égèr e dépr essi on pour  l es pl us vol umi neuses,  qui ,  cependant ,  n’ ont  pas l es car act èr es que nous voyons l e pl us f r équent  et  dont  j e vous ai  pr ésent é r écemment  un spéci men dans un cas de cause xxx
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mal gr é cet  aspect  i nsol i t e des t umeur s du f oi e,  nous nous sommes mi s à l a r echer che d’ une t u meur  pr i mi t i ve ;  car  l es l ési ons du f oi e ét ai ent  t r op nombr euses pour  nous ar r êt er  à cet t e i dée de t umeur  pr i mi t i ve de cet  or gane qui  ne doi t  veni r ,  du r est e,  que par  excl usi on,  apr ès s’ êt r e amusé qu’ i l  n’ en exi st e aucune t r ace dans l es di ver s or ganes. Déj à l ’ ouver t ur e de l a cavi t é t hor aci que nous avai t  per mi s de const at er ,  avec un épanchement  pl eur ét i que 

abondant  du côt é dr oi t  des nodul es néopl asi ques de l a pl èvr e de ce côt é,  ai nsi  qu’ aut our  de l a t r achée.  Ces aut r es pr oduct i ons déj à nous per met t ai ent  d’ él i mi ner  l ’ hypot hèse d’ un cancer  pr i mi t i f  du f oi e,
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ai nsi  que pour  l es or ganes géni t aux,  l a vessi e et  l es r ei ns.  Mai s l es capsul es sur r énal es un peu aug ment ées d’ épai sseur  ét ai ent  t out es deux l e 

si ège de pet i t s nodul es néopl asi ques bl ancs assez f er mes,  avec quel ques exsudat i ons sangui ns à l eur  ni veau. Ces l ési ons des capsul es sur r énal es ét ai ent  mani f est e ment  secondai r es,  car  l es t u meur s pr i mi t i ves se pr ésent ent  avec des pr oduct i ons massi ves,  c’ est - à- di r e t out  aut r e ment . La r at e n’ of f r ai t  r i en de par t i cul i er  qu’ une aug ment at i on de vol u me not abl e. Nous avons mai nt enant  à exa mi ner  l es l ési ons de l a cavi t é t hor aci que qui  nous f er ons découvr i r  l es l ési ons que nous consi dér ons co mme pr i mi t i ves.
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Et  d’ abor d nous r e mar quons qu’ à l ’ ouver t ur e de l a cavi t é t hor aci que,  i l  s’ écoul e un l i qui de cl ai r  seul e ment  avec une l égèr e t ei nt e j aune ver dât r e qui  doi t  êt r e de nat ur e i ct ér i que ;  car  on avai t  r e mar qué pendant  l a vi e une l égèr e t ei nt e subi ct ér i que des t égu ment s. Du r est e,  si  

nous n’ avons pas r encont r é d’ obst acl e vér i t abl e sur  l es gr os canaux bi l i ai r es ent our és de gangl i ons envahi s par  l e néopl as me,  

nous avons const at é qu’ i l  ét ai t  di f f i ci l e avec l a sonde cannel ée i nt r odui t e dans l e canal  hépat i que,  de pénét r er  dans l e f oi e aug ment é de vol u me et  i ndur é ;  ce qui  expl i que co mment  i l  a dû se pr odui r e un cer t ai n degr é d’ obst acl e au cour s de l a bi l e dans l ’ or gane.  C’ est  du r est e un phéno mène souvent  const at é avec l es l ési ons néopl asi ques du f oi e.
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Bi en que nous eussi ons de sui t e aper çu pl usi eur s nodul es néopl asi ques sur  l a pl èvr e,  l ’ épanchement  n’ ét ai t  pas sangui nol ent .  Mai s i l  n’ aur ai t  peut  êt r e pas t ar dé à l e deveni r  si  l e mal ade est  vécu davant age,  car  l es pl èvr es vi scér al e et  par i ét al e ét ai ent  r ecouver t es d’ un exsudat  r ouge i nf i l t r é de sang,  comme c’ est  l a r ègl e avec l es néopl as mes de l a pl èvr e. L’ ét at  dans l equel  nous avons t r ouvé l e poumon dr oi t  est  t out  par t i cul i èr ement  i nt ér essant  ;  t andi s que l e l obe i nf ér i eur  est  compl èt ement  at él ect asi é et  r ef oul é cont r e l a col onne ver t ébr al e,  l es l obes supér i eur s et  moyens f or ment  une masse sai l l ant e qui  pr ésent e une consi st ant e assez gr ande à l a par t i e i nf ér i eur e et  post ér i eur e,  t andi s que l e bor d ant ér i eur  et  sur t out  l e sommet  sont  t r ès emphysémat eux.
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À l a par t i e i nf ér i eur e et  ant ér i eur e,  l e l obe supér i eur  est  r ecouver t  d’ un exsudat  qui  donne au t oucher  l a sensat i on de l angue de chat .  C’ est  à ce ni veau que devai t  se pr odui r e 

l e f r ot t e ment  per çu pendant  l a vi e.  Et ,  co mme i l  y avai t  au dessous et  en ar r i èr e,  envi r on deux l i t r es de l i qui de,  on a l a dé monst r at i on que l a pr ésence des f r ot t e ment s ne doi t  pas t ouj our s f ai r e él oi gner  l ’ i dée d’ épanche ment  ;  ce qui  est  t r ès i mpor t ant  au poi nt  de vue pr at i que. En voyant  l es gangl i ons 

t r achéo- br onchi ques envahi s par  l e néopl as me,  nous pensi ons que nous al l i ons peut  êt r e t r ouver  dans l e l obe supér i eur  du pou mon dr oi t  une t u meur  au ni veau de l a por t i on i ndur ée d’ aut ant  que l e mal ade avai t  pr ésent é beaucoup d’ expr essi on et  avai t  cr aché du sang xxx.  Or ,  apr ès l ’ avoi r  i nci sée,
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n o u s a v o n s v u q u’il s’ a gi s s ait si m pl e m e nt d’ u n i nf ar ct u s, à 

p e u pr è s d u v ol u me d u p oi n g, d e f or m e c o ni q u e et à b as e s é p ar a nt s ur l a f ac e p ost éri e ur e d u l o b e, t a n di s q u e l e s o m met ét ait diri g é v er s l e hil e d u 

pou mon. N o us av o ns d e s uit e r e mar q u é l a d e nsit é et l’ ét at gr e n u d u ti ss u r o u g e n oir, mai s n o n h o mo g è n e, d e t ell e s ort e q u’ o n n a q uit c et i nf ar ct us c o nstit u é 

ma nif est e me nt p ar d es l o b ul es p n e u mo ni q u es h é p ati s és et gr o u p és p o ur f or mer u n e mass e tr ès d e ns e ; mai s av ec d es p arti es irr é g uli èr es ass ez s o u pl es 

ç a et l à e ntr e l e s a m a s n o d ul air e s, c o m m e il arri v e d a n s t o ut pr o c e s s u s d e p n e u m o ni e l o b ul air e. 
D e pl u s, il y a v ait m a nif e st e m e nt u n c ert ai n d e gr é d’ h é p ati s ati o n r o u g e o u d’ e n g o u e m e nt s ur l e s li mit e s d e l’i nf ar ct u s.
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Est - ce bi en un i nf ar ct us ? Oui  et  non.La l ési on se pr ésent e assur ément  avec un exsudat  sangui n abondant ,  mai s pr obabl ement  mêl e avec des cel l ul es bl anches de pneumoni e ;  comme i l  ar r i ve du r est e dans l a pl upar t  des i nf ar ct us dont  l es l ési ons pr ésent ent  une si  gr ande anal ogi e avec cel l es de l a pneumoni e l obul ai r e. Le mal ade avai t ,  du r est e,  ce qui  ét ai t  nécessai r e pour  f ai r e un i nf ar ct us du poumon,  c’ est - à- di r e un gr os cœur .  Mai s ce n’ ét ai t  pas un car di aque et  i l  ne sembl e pas que l e mal ade ai t  succombé par  l e cœur . I l  ét ai t  pr of ondément  cachect i que et  i l  est  pl us pr obabl e qu’ i l  est  mor t ,  comme cel a ar r i ve l e pl us souvent  par  une poussée de br onchopneumoni e qui  a pr i s
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l e car act èr e hémor r agi que en r ai son de l ’ ét at  du cœur  et  de l a t endance génér al e du mal ade à avoi r  des exsudat i ons sangui ns par  l e f ai t  de son ét at  cachect i que. Du r est e,  c’ est  encor e une pr euve de l ’ anal ogi e que pr ésent ent  l ’ i nf ar ct us et  l a pneumoni e l obul ai r e hémor r agi que dans l eur  mode de pr oduct i on et  dont  l es di f f ér ences s’ expl i quent  f aci l ement . Quant  à l a l ocal i sat i on de cet t e pneumoni e qui  a pr obabl ement  dét er mi né l a mor t ,  el l e ne pouvai t  guèr e se pr odui r e que dans l e l obe supér i eur  dr oi t . En ef f et ,  l e l obe i nf ér i eur  ét ai t  at él ect asi é ant ér i eur ement  comme l e pr ouve l ’ ét at  épai ssi  des pl èvr es et  l e poumon gauche ét ai t
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l e si ège d’ une r espi r at i on suppl ément ai r e qui  l ’ a pr éser vé.  I l  y avai t  not amment  un emphysème t r ès pr ononcé du sommet .  I l  en exi st ai t  de même au sommet  dr oi t .  Mai s l a base et  l a par t i e post ér i eur e ét ai ent  f or cément  i mmobi l i sées et  c’ est  pour quoi  l e pr ocessus exsudat i f  s’ est  pr odui t  à ce ni veau. En t r ouvant  l es gangl i ons t r achéo- br onchi ques t r ès envahi s,  compr i mant  et  envahi ssant  l es br onches dr oi t es,  nous avons r echer ché avec soi n l ’ ét at  des or ganes voi si ns.  Mai s nous avons const at é l ’ i nt égr i t é de l a l ongueur  du phar ynx et  d’ une amygdal e,  ai nsi  que de l ’ œsophage cependant  adhér ent  aux masses gangl i onnai r es néopl asi ques.  I l  en a ét é de même en l ar ynx.
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Nous avons al or s cher ché quel  ét ai t  l ’ ét at  du cor ps t hyr oï de et  nous avons const at é ver s l a base du cou,  

d’ abor d un l obul e aber r ant  du vol ume d’ une amande ent our é d’ un coque f i br o- cal cai r e et  const i t ué par  une subst ance col l oï de. D’ aut r e par t  l e l obe dr oi t  du cor ps t hyr oï de pr ésent ai t  une augment at i on de vol ume pr odui t e par  l a pr ésence d’ une masse r ouge ar r ondi e du vol ume d’ une noi x et  ayant  l ’ aspect  d’ un cai l l ot  cr uor i que,  au sei n duquel  i l  ét ai t  i mpossi bl e de découvr i r  quel qu’ aut r e pr oduct i on d’ une mani èr e mani f est e,  quoi qu’ on r emar quât  quel ques poi nt s bl anchât r es.
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Par  cont r e,  nous avons t r ouvé i mmédi at ement  au dessous du l obe gauche un aut r e l obul e aber r ant  du vol ume d’ une noi set t e dont  l e t i ssu ét ai t  bl anchât r e assez f er me et  i nf i l t r é en par t i e de sang.  On en a pr i s l a moi t i é pour  l ’ examen hi st ol ogi que. Nous avons encor e t r ouvé un aut r e nodul e un peu pl us pet i t  et  par ai ssant  const i t ué uni quement  par  une subst ance col l oï de.  I l  

sera aussi  exami né.I l  ressort ,  en somme,  de l ’ examen du corps t hyroï de et  de sa régi on,  qu’ i l  exi st e sûrement  des l ési ons anci ennes de goi t re,  c’ est -à-di re de t umeur béni gne de l ’ organe et  que l ’ on t rouve en out re des product i ons
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p  l u  s  

r é c e n t e s 

de même nat ur e,  dont  une au moi ns t out  à f ai t  suspect e d’ êt r e une néopl asi e sembl abl e à cel l e qui  se t r ouve génér al i sée dans l es or ganes pr écédemment  exami nés. D’ aut r e par t ,  l es aut r es or ganes passés en r evue,  ai nsi  que t ous l es t égument s et  l es muqueuses à xxx des f osses nasal es i mpossi bl es à exami ner ,  l e suj et  ét ant  r écl amé ;  nous n’ avons t r ouvé aucune l ési on suscept i bl e d’ êt r e consi dér ée comme t umeur  xxx. Mai s nous cr oyons que l es l ési ons de l a t hyr oï de sont  cel l es qui  doi vent  êt r e consi dér és comme pr i mi t i ves mal gr é l eur  peu de dével oppement  ;  car  i l  n’ est  pas r ar e de r encont r er  une 

t u meur  pr i mi t i ve assez r est r ei nt e avec des pr oduct i ons de génér al i sat i on pl us ou moi ns consi dér abl es,  ai nsi  que nous l ’ avons
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v u  r é c e m me nt  p o ur  u n e p et i t e t u me ur  d e l ’ e st o ma c  a y a nt  d o n n é l i e u 

à d’ énor  mes pr oduct i ons secondai r es dans l e f oi e. Du r est e,  i l  est  à r e mar quer  que l e cor ps t hyr oï de est  l e seul  or gane of f r ant  des si gnes de t u meur  béni gne.  On sai t  aussi  

q u e  c ’  e s t  u n e  

ci r c o nst a nc e pr é di s p os a nt e p our  l a pr o duct i o n de t u me ur s mal i g nes,  s ur t out  c hez  u n s uj et  r el at i v e me nt  j eu ne.

En 1900,  nous av ons eu l ’ occ asi on d’ exa mi ner  l es pi èc es de deux c as de t u meur  mal i gne de l a t hyr oï de,  et ,  dans l ’ un de c es c as i l  y av ai t  un 

pet i t  g oi t r e r ec onnu pendant  l a vi e,  mai s s ans l ési on n ouv el l e appr éci abl e ay ant  f ai t  s oupç onner  pendant  l a vi e l e 

cancer  t hyr oï di en c o m me or i gi ne de l ési ons néopl asi ques des pou mons et  de l a pl èvr e.  Or ,  à l ’ aut opsi e,  nous av ons t r ouv é à l a base du c ou i  m médi at e ment
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at t enant e au cor ps t hyr oï de,  mai s sous l e st er num une t umeur  peu vol umi neuse à l aquel l e f ai sant  sui t e des gangl i ons envahi s,  pui s l es l ési ons pl eur o- pul monai r es. Le cas d’ auj our d’ hui  pr ésent e assur ément  une cer t ai ne anal ogi e avec l e pr écédent  cas ;  car ,  dans l es deux cas,  i l  y avai t  t umeur  béni gne i ni t i al e et  ensui t e t umeur  mal i gne peu dével oppée sur t out  dans l e der ni er  et  génér al i sat i on i nt ensi ve. Nous avi ons déj à r emar qué dans l es deux cas pr écédent s l a génér al i sat i on sous l a f or me de 

pet i t s nodul es que nous r et r ouvons dans ce cas et  nous avi ons ét é f r appé t out  par t i cul i èr ement  d’ une génér al i sat i on hépat i que t r ès di scr èt e sous l a f or me de nodul es encor e pl us pet i t s et  en r éal i t é gr anul i ques,  al or s que l es aut eur s cl assi ques ne si gnal ent  pas l a génér al i sat i on au f oi e qui ,  par  ce mot i f ,  a dû pr obabl ement  pour  i naper çu dans beaucoup des cas.
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I ci ,  i l  ne pouvai t  pas eu êt r e de mê me,  pui sque c’ est  dans l e f oi e que cet t e génér al i sat i on pr édo mi ne.  Mai s on r e mar quer a que s’ i l  y a des nodul es du vol u me d’ une noi set t e ou d’ un noyau d’ abr i cot ,  i l  n’ y en a pas de t r ès gr os ;  t andi s que l ’ or gane est  cr i bl é 

de nodul es du vol u me d’ un poi s ou d’ une l ent i l l e et  mê me de nodul es d’ une t êt e d’ épi ngl e,  d’ aspect  absol u ment  gr anul i que.  C’ est  donc aussi  un mot i f  pour  assi mi l er  ce cas à ceux pr écéde mment  obser vés,  sauf  que l es l ési ons ont  une abondance t out  à f ai t  except i onnel l e dont  on peut ,  se mbl e- t - i l ,  t r ouver  l a cause dans l e f ai t  de l ’ al cool i s me ant ér i eur  t r ès pr ononcé du suj et  qui  a pu dét er mi ner  des l ési ons hépat i ques i nf l a mmat oi r es j ouant  l e r ôl e de cause occasi onnel l e pr édi sposant e
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pour l a fi xati on des l ési ons néopl asi ques secondai res. Du reste,  l e foi e a une tei nte parti cul i ère de pi erre à fusi l  et 

une consistance aug mentée qui ne fait supposer que nous 

t r ouver ons pr obabl e ment  de l a scl ér ose en mê me t e mps que l es pr oduct i ons néopl asi ques,  c’ est - à- di r e quel que chose d’ anal ogue à l ’ adéno me avec ci r r hose qui  doi t  se dével opper  dans des condi t i ons anal ogues,  sauf  que l e néopl as me est  pr i mi t i f  dans l e f oi e. Au poi nt  de vue cl i ni que,  i l  r essor t  de ces f ai t s qu’ en pr ésence d’ une génér al i sat i on cancér euse,  not a mment  bi en mani f est e du côt é des voi es r espi r at oi r es,  sans t u meur  pr i mi t i ve net t e ment  dét er mi née,
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il faut 

toujours songer à la possibilité d’une tu meur 

pri mitive du corps thyroïde, et que s’il existe la moindre trace d’un goitre ancien, les probabilités sont pour une tumeur pri mitive du 

même or gane,  quand bi en même on n’ aper çoi t  pas de néo- pr oduct i ons nouvel l es exubér ant es,  vu que cel l es- ci  peuvent  êt r e t r ès peu dével oppées au dessous du cor ps t hyr oï de sous l e st er num et  consi st er  seul ement  en néo- pr oduct i ons au ni veau de quel ques l obul es aber r ant s.C’ est  encor e un mot i f  pour  ne pas admet t r e un cancer  pr i mi t i f  du f oi e pendant  l a vi e quand bi en même cet  or gane se t r ouve,  comme dans ce cas,  

considérable ment aug menté de volu me et manifeste ment le siège de lésions néoplasiques, sans apparence de lésions antérieures appréciables.
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30e l eçon 23 f évr i er  1905 Aut opsi e du 23 f évr i er  1905 – Cancer du corps thyroï de dével oppe surtout aux dépens du l obe droi t ;  envahi sse ment des v.  j ugul ai res droi tes.  Noyaux secondai res dans l e pou mon gauche. – Pl ai e pénét rant e de l ’ abdo men ;  hé mor ragi e péri t onéal e l égère sans t r aces de pér i t oni t e. – Endocardi te anci enne et récente 

de l a mi t r al e. Ho mme de 98 ans.  Servi ce de M.  Jaboul ay. Rensei gne ment s cl i ni ques : Ho mme arri vé à l ’ hôpi tal  avec une pl ai e étendue mai s peu profonde au devant d’ un goi tre cancéreux,  et une pl ai e de l ’ abdo men ;  suffocant.  On n’ a pas eu de rensei gne ments autres que ceux- ci  :  dans un 

accès de dyspnée vi ol ente et de surexci tati on,  i l  avai t essayé d’ ouvr i r  son goi tre,  pui s avai t voul u xxx.  Opéré d’ ur gence :  un débri de pl us l arge ment l e goi tre mai s xxx à l a trachéoto mi e soi t en rai son des di ffi cul tés opératoi res,  soi t en rai son de l ’ extrê me surexci tati on du mal ade qu’ on ne peut mai nteni r.  

Mort 5- 6 heures apr ès.
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Aut opsi e : Suj et a mai gri  ;  l a peau de l a r égi on ant ér i eur e du cou est  i nci sée et  écar t ée,  l a t u meur  t hyr oï di enne mi se à nue sans un panse ment . Sous l e r ebor d cost al  dr oi t ,  à peu pr ès sur  l a l i gne ma mel onnai r e deux 

pl ai es r appr ochées,  l i néai r es ;  l a pl us peti t e mesur ant  seul e ment quel ques mi l l i  mètr es,  l ’ aut r e de 2 cent i  mètr es à 2 ½ envi r on.  Cett e der ni èr e par aî t pr of onde ;  et en eff et  apr ès l ’ i nci si on xxx des 

tégu ment s,  on voi t qu’ i l  exi ste une i nfi l tr at i on hé morr agi que assez ét endue ( pau me de l a mai n)  dans l es muscl es de l a par oi  ;  sur l e péri t oi ne au ni veau de l a bl essur e,  pas de pert e de subst ance mai s une 

t ac he ecc hy moti que,  ur ge ass ez vif et un peu de dép oli. Abdo men : L e p érit oi ne est 

t ei nt é d’ une col or at i on r ose t r ès pal e par pl ai e,  col or at i on en génér al  à pei ne appr éci abl e ;  cependant  l e gr and épi pl oon,  qui  est  un peu r a massé sur  l ui - mê me est  pl us f or t e ment  col or é,  co m me si  

on l ’ avai t tr e mpé dans du sang pui s r eti r é i  m médi at e ment. Enfi n dans l e peti t bassi n,  l a col or ati on est assez i nt ense et i l  y a
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une t r ès pet i t e quant i t é de sang l i qui de au f ond du bassi n ( peut - êt r e une ci nquant ai ne de gr a mmes) .  Aucune t r ace d’ i nf l a mmat i on pér i t onéal e :  ni  dépol i ,  ni  congest i on,  ni  exsudat  l i qui des ou sol i des.

P as d e 

cic atri c e s 

pér i t onéal es anci ennes,  vési cul e l i br e. Ri en au f oi e 1490 gr .  ni  aux r ei ns 145 et  115 gr .  ni  à l a r at e 230 gr . Pas de gangl i ons cancér eux appar ent s. Thor ax et  cou : Le cor ps t hyr oï de est  f or mé d’ une masse au 

moi ns grosse co m me l es deux poi ngs, 

adhér ent e à l a t r achée et  à l ’ œsophage,  et  aux v.  j ugul ai r es dr oi t es,  mai s ai sé ment  i sol abl e des aut r es or ganes.  Cet t e masse cor r espond une par t i e de beaucoup l a pl us vol u mi neuse,  de consi st ance moyenne,  

médi ane et un peu droi te :  à gauche au contrai re exi ste une seconde parti e 

al l er gi e,  i sol ée en gr ande par t i e du r est e de l a t u meur ,  gr osse co mme l e xxx,  et  f or mée de t i ssu r appel ant  t out  à f ai t  l e cor ps t hyr oï de nor mal ,  co mme s’ i l  s’ agi ssai t  du l obe gauche non envahi . À dr oi t e et  un peu en avant
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l es v ei n es j u g ul air es et l a p arti e t er mi n al e d u ti ss u br ac hi o- c é p h ali q u e dr oit 

f or me nt d e v ol u mi n e ux c or d o ns ( p ouc e) di st e n d us à l a s urf ac e 

de l a t u meur et adhér ent s.  Il s s ont r e mpl i s d’ une s ubst anc e un peu di ffl uent e génér al e ment 

r osée,  avec quel ques poi nts bl ancs bour geonnants ;  l e t out adhèr e f ai bl e ment à l a par oi . En bas,  l a t u meur descend j usqu’ à 

un gr os vai sseau sans y adhér er .  À cet  endr oi t  exi st e une pet i t e masse i sol ée,  gr osse co m me une a mande,  r ose vi ol acé,  moyenne ment  f er me :  gangl i ons ou noyau t hyr oï di ens aber r ant . En haut ,  el l e r e mont e j usqu’ au pl ancher  de l a bouche.  Dont  

on l ’ i sol e d’ ai l l eur s ai sé ment . En ar r i èr e,  el l e adhèr e i nt i me ment  à l a t r achée et  à l ’ œsophage. Au ni veau de l a par t i e i nf ér i eur e du l ar ynx,  l ’ adhérence est par t i cul i èr e ment  i nt i me et  i l  exi st e mê me sur  l a sur f ace de 

l a mu q u eus e,  e n av a nt et à dr oit e,  a u d ess us d u xxx 3 p etit s b our g e o ns r os és n oir s,  gr os c o m me 

des poi s. L’  œsophage,  l égèr e ment xxx à dr oi t e est adhér ent ;  à l a parti e i nf éri eur e du pharynx,  dans l a goutti èr e l aryngo pharyngée dr oi t e
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l a mê me pénétrati on de l a tu meur se mani feste,  co m me au l arynx par un peti t groupe de bourgeons sai l l ants sur l a muqueuse,  et exacte ment co mparabl es à ceux du l arynx. À l a coupe,  l a tu meur présente une surface bl anchâtre,  tachetée de rose par endui t,  et avec des poi nts 

pl us franche ment hé morragi que assez étendus,  d’ un urge vi ol acé,  très di ffl uents ;  l es parti s bl anches sont un peu pl us fer mes,  donnant cependant un suc abondant au racl age. Gangl i ons trachéo- bronchi ques et médi asti naux assez gros ( a mandes)  mai s parai ssant 

d’ aspect habi tuel ,  bl ancs et gri s. Pou mon droi t 790 gr.  Adhérence i nsi gni fi ante à l a parti e moyenne en arri ère.  Peti te ci catri ce du so m met avec pl èvre l égère ment rétractée à ce ni veau.  Tacheté anthracosi que très apparent surtout au so m met des 

l obes supérieurs et inféri eurs mais étendu partout. Engoue ment de l a moiti é 

postéri eure du l obe i nféri eur sans caractères particuli ères. Pas de noyaux 

de général i sati on. Pou mon gauche 635 gr. Pas de cicatrice du so m met, mais
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adhérence plus étendue (pau me de la main) en arrière, à la partie moyenne du lobe inférieur. À ce 

ni veau,  épai ssi sse ment fi broï de moyenne ment marqué,  mai s net,  de l a pl èvre vi scéral e,  for mant une tache à contours étal és et de moi ns en moi ns épai s,  grande co mme 5 francs. À l a coupe,  mê me tacheté anthracosi que qu’ à droi te,  avec l a mê me topographi e.  Dans 

le lobe supérieur, quelques petits grains durs noirs, co m me des têtes d’épingle.

Co m me à droite existe aussi de l’aug mentati on de volu me et de densité des parties postérieures du lobe inférieur, avec surface 

de section urge, quelques lobules apparents, mais conservation relative de la per méabilité à l’air 

( l es frag ments surnagent)  :  engoue ment. En outre dans l e l obe i nféri eur,  près du hi l e exi ste un a mas mûri for me gros co m me une noi x,  for mé de substance bl anchâtre,  mani feste ment caverneuse.  Un autre très 

petit noyau (pois) de mê me aspect à la base du lobe supéri eur,  égale ment près du hile. Ri en de parti culi er aux bronches sauf des mucosi tés,  ni aux 

gangl i ons du hi l e.
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Cœur  340. Aug ment at i on de vol u me l égèr e. À l a mi t r al e,  épai ssi sse ment  assez appar ent  du bor d l i br e sur  1 cent i mèt r e avec r ét r act i on net t e et  épai ssi sse ment  des cor dages,  at t r act i on des pi l i er s ;  ceux- ci  sont  égal e ment  un peu scl ér eux au so mmet .  En out r e,  soudur e l égèr e des co mmi ssur es ( on ne peut  i nt r odui r e deux doi gt s)  ;  i nsuf f i sance l égèr e à l ’ épr euve de l ’ eau. À quel ques mi l l i mèt r es au dessus du bor d l i br e,  sur  l ’ épai ssi sse ment  

sus- i ndi qué,  quel ques 

t r ès pet i t s gr anul at i ons i sol ées avec une mi nce l a mel l e de f i br i ne adhér ent e.Ri en ai l l eur s.  Aor t e sai n. Pas de t r aces de t hy mus. En so mme,  cancer  du cor ps t hyr oï de aux dépens de t out  l ’ or gane à l ’ except i on du l obe gauche ;  l a t u meur  ayant  de l a t endance à l ’ aug ment at i on de vol u me et  à l ’ ext ensi on l ocal e par  envahi sse ment  du phar ynx et  de l a par t i e i nf ér i eur e de l ar ynx ;  ce qui  devai t  causer  sur t out  l a gêne r espi r at oi r e pl ut ôt  que l a co mpr essi on i ncr i mi née et  que l a mê me à l ’ ai r  de l a t u meur  ne 
pouvai t  soul ager .  Pr obabl e ment  à cet t e occasi on,  phéno mènes i nf ect i eux ayant  dét er mi né un r et our  d’ endocar di t e de l a mi t r al e.  Enf i n,  coupe de cont our  à l a r égi on épi gast r i que quel ques heur es avant  l a mor t ,  ayant  donné l i eu à un écoul e ment  de 

sang dans l a par oi  et  dans l a cavi t é abdo mi nal e,  sans que des phéno mènes i nf l a mmat oi r es ai ent  eu l e t e mps de se pr odui r e.
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3 7 e l e ç o n 1 5 j a n v i e r 1 9 0 6 N é o p l a s m e 

t h  y  r o  ï d  i e  n   g  r e  f f é   s  u  r  u  n   g  o  i t r e   

a n c i e n  a v e c  h y p e r - t h y r o ï d i s a t i o n

R i f  f  a r d  L o u i s

47 ansLa Val et t e St  Cl ément  ( Ar dèche) Ent r é l e 24 novembr e 1905. Mor t  l e 8 f évr i er  1906. Le mal ade vi ent  de l a r égi on mont agneuse de l ’ Ar dèche où sel on l ui ,  l es goi t r es sont  t r ès f r équent s. Deux de ses sœur s goi t r euses,  mai s bi en por t ant es. – Le mal ade pr ésent ai t  depui s une qui nz ai ne d’ années du côt é gauche du cou une t umeur  mol l e,  soupl e mai s sans t r oubl es génér aux. En 1903,  i l  r emar qua que cet t e t umeur  devenai t  de pl us en pl us dur e en même t emps que du côt é dr oi t ,  une aut r e pet i t e t umeur  appar ai ssai t  peu à peu,  i l  mai gr i ssai t  et  per dai t  ses f or ces.  Cet  af f ai bl i ssement  et  cet  amai gr i ssement  sont  sur t out  mar qués depui s l a f i n sept embr e 1905. À son ent r ée ( 25 novembr e) ,  on const at e du côt é gauche une gr osse t umeur  ( vol ume du poi ng)  occupant  t out e l a r égi on st er no- mast oï di enne.  On xxx à en f ai r e l e t our  en haut  et  dehor s et  en ar r i èr e,  mai s en bas,  l e doi gt  sent  l a t umeur  

p l o n g e r 

d  e  r r i è  r e  l e  s  t e  r n  u  m  s  a  n  s  

q  u  e   l ’ o  n   p  u  i s  s  e   d  e   l i m  i t e  r   

s o n

b o r d  i n f é r i e u r . L e  p a q u e t 

v a s c u l o - n e r v e u x 

e s t  r e j e t é  

l a t é r a l e m  e n t 

e t  e n  a r r i è r e  

o ù  l  ’ o n

s  e  n  t  f  o  u  t r  e
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l a c ar oti de s ur l e b or d post éri eur de l a t u meur. L a p e au g ar de u ne c oul eur n or mal e 

; u n p e u t e n dr e p ar l e 

dével oppe ment  de l a t u meur ,  el l e n’ est  ni  adhér ent e ni  envahi e. La t u meur  est  par t out  d’ une dur et é l i gneuse,  br i dée en son mi l i eu par  l e st er no- mast oï di en ;  el l e sui t  l es mouve ment s xxx dans l a dégl ut i t i on,  d’ une mani èr e un peu i nco mpl èt e cependant .  Tr ès 

peu mobi l e dans l e sens tr ansversal ,  el l e ne l ’ est pas du t out dans l e sens verti cal . À dr oi t e,  un peu au dessus de l a cl avi cul e,  on const at e une 

peti t e t u meur de l a gr osseur d’ une noi x,  de c onsi st ance f er me mai s moi ns dur e que l a gr osse t u meur 

d u 

côt é gauche.  Tr ès peu mobi l i sabl e par l es mouve ments pr ovoqués,  el l e a appar u i l  y a deux ans en 1903,  en mê me t e mps que l es pr e mi ers tr oubl es observés par l e 

mal ade,  mai s ces tr oubl es f oncti onnel s sont surt out mar qués depui s deux moi s ( fi n sept e mbr e 1905) . La voi x est xxx tr ès aff ai bl i e et pr esque ét ei nt e.  Le mal ade n’ a j a mai s eu d’ accès de suff ocati on.  

A ct u ell e m e nt, il n’ a p a s 

de dys p n é e a u r e p us, mai s il est vit e ess o uffl é e n moi n dr e eff ort.
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L e  l a r y n x  e t l a  t r a c h é e  s o n t f o r t e m  e n t d e  x x x  l a  d r o i t e . 

L e  s o m  m  e t d u  c a r t i l a g e  t h y r o ï d e  e s t d a n s l e  m  ê m  e  p l a n  

v e r ti c a l q u e l’ a n g l e d r o it d u m  a x ill a i r e i n f é ri e u r. L a 

d é g l u t i t i o n  e s t t r è s d i f f i c i l e  e t c ’ e s t p o u r s a  d y s p h a g i e  

q u e l e m  a l a d e e s t v e n u à l ’ h ô p i t a l , l a d y s p h a g i e e s t 

p l u s m  a r q u é e p o u r l e s l i q u i d e s q u e p o u r l e s s o l i d e s 

; l a  r é g i o n  s t e r n o - m  a s t o ï d i e n n e  d r o i t e  p r é s e n t e  u n  

d é v e l o p p e m  e n t a n o r m  a l d a n s l e r é s e a u v e i n e u x , m  a i s n u l l e  

p a rt o n n e tr o u v e tr a c e d’ œ d è m e. L e 

m al a d e s o uffr e d e 

q u e l q u e s c o u l e u r s a u n i v e a u d e s a t u m  e u r ; m  a i s 

il s e s o u f f r e s u r t o u t a u n i v e a u d e s o n x x x e n c é p h a l é e i n t e n s e 

et c o nti n u e. P a s d’i n é g alit é 

p u pill air e. O n n o t e : d e l’ e x o p h t a l m i e d u t r e m  b l e m  e n t, d e 

l a t a c h y c a r d i e ( e n t r e 1 0 0 e t 1 2 0 ) . P a s d e t e m  p é r a t u r e  

( s a u f 3 8 ° 2 à l’ e n t r é e ), m  a i s d e p u i s l a t e m  p é r a t u r e 

o s cill e e n t r e 3 7 ° 2 e t 3 7 ° 8 . – A u c o u , o n a t r è s 

n e tt e m e n t l a d u r e t é d e s a rt è r e s. À  g a u c h e, l’ ai s s ell e 
e t l e  c r e u x s u s - c l a v i c u l a i r e  c o n t i e n n e n t u n e  c h a i n e  d e  

p e tit s g a n gli o n s t r è s d u r s, r o ul a n t s o u s l e d oi g t.
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E  n r a is o n d e l’ é t a t d e c a c h e x i e d u m  a l a d e e t d e s r a p p o rt s e t a d h é r e n c e s d e s a 

t u m e ur, o n n e f ait p a s d’i nt erv e ntio n, o n v a e s s a y er s ur le m ala d e 

la r a dioth ér a pie q u e l’o n interr o m pt bie ntôt p arc e q u e l es 

x x x o nt a m e n é u n e ulc ér ati o n tr è s s u p erficielle d e la t u m e ur, m ais 

ass ez éte n d u e e n s urfa c e. L e 1 5 ja n vier, 

h é m  o p t y si e tr è s a b o n d a n t e ( e n vir o n u n v e rr e ). – E n j a n vi e r, l e s h é m  o p t y si e s n e 

r e p a r a is s e n t p l u s a u s s i a b o n d a n t e s , m  a is l e m  a l a d e a fr é q u e m  m  e n t q u e l q u e s 

cr a c h ats t ei nt é s d e s a n g, l’ a u s c ult ati o n n e r é v èl e a u c u n e l é si o n. L’ ulc é r ati o n 

r a d i o -t h é r a p i q u e e s t c ic a tris é e tr è s l e n t e m  e n t ; m  a is l e m  a l a d e é t a n t d a n s u n e 

c a c h e x i e a b s o l u e n ’ e s t p l u s e n v o y é à l a r a d i o t h é r a p i e . L e  2 8  

f é vri er 1 9 0 6, m ort a v e c p h é n o m è n e s p ul m o n air e s 

( m  a tit é , s o u ffl e e t g r o s r â l e s à l a p a r ti e m  o y e n n e d u p o u m  o n 

d r o it). A  u t o p s i e l e 9 . P  a s d ’ a d h é r e n c e s d e l a t u m  e u r à l a p e a u . P  n e u m  o n i e 

d u p o u m  o n d r o it ( B  a s e ) . R  e i n s , F  o i e , P  o u m  o n : p a s d e g é n é r a li s a ti o n , 

m ais n o m br e ux g a n gli o ns d urs d a ns to ute la r é gio n c ervic ale.
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3 7 e l e ç o n 1 0 f é vri er 1 9 0 6 G oitr e k y sti q u e 

à c o nt e n u h é m ati q u e o uv ert d a n s l a tr a c h é e. H. 4 7 a n s, s er vi c e d e M. A ut o p si e l e 9 f évri er 1 9 0 6

O bs er v ati o n ci-j oi nt e q ui n o us a ét é r e mi s e e n mê me t e mps q u e l a pi èc e p at h ol o gi q u e, o ù l’ o n v oit, a u ni v e a u d e l o b e g a uc h e d u c or ps t hyr oï d e, u n e t u me ur ov oï d e 

d u v ol u me d u p oi n g, bi e n li mit é e p ar u n e c o q u e fi br e us e d o n n a nt l a s e ns ati o n d e fl uct u ati o n. I nci s é e, o n v oit q u’ ell e r e nf er me u n e c avit é r e mpli e d e s a n g 

n oir âtr e à moiti é c o a g ul é, s o us f or me d’ u n e b o uilli e é p ai s s e, r o u g e f o nc é, p ui s i m mé di at e me nt a ut o ur d e c ett e c avit é 

s e tr o uv e e nc or e u n p e u d e ti ss u d e l a gl a n d e e n p arti e scl ér os é e et f or ma nt c o m me u n e mi nc e c o uc h e d e c ol or ati o n r os é e, qi s e c o nf o n d 

i ns e nsi bl e me nt av ec l a p oc h e scl ér e us e é p ai ss e li mit a nt e d e l a s urf ac e e xt er n e. E n o utr e, o n v oit q u e c ett e c avit é d e
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c ett e t u me ur à c o nt e n u h é mati q u e c o m mu ni q u e av ec l a tr ac h é e à s a p arti e moy e n n e et l at ér al e g a uc h e o ù exi st e u n e p erf or ati o n d e 5 o u 6 mill. à c o nt o ur s u n 

p e u irr é g uli er et p ar o ù o n v oit s o mbr e d u s a n g c’ est bi e n ma nif est e me nt d e l à q u e pr ov e n ait l e s a n g r ej et é p e n d a nt l a vi e. C’ est l a pr e mi èr e 

f oi s q u e n o u s v o y o n s s e pr o d uir e u n e p ar eill e c o m pli c ati o n a v e c u n e t u m e ur d a n s l e s 

c o n diti o ns o ù o n e n r e nc o ntr e fr é q u e m me nt. C’ ét ait c e q ui av ait f ait cr oir e à l a p os si bilit é 

d’ u ne t u me ur mali g n e, al or s q u’ e n r é alit é, il n e s’ agit bi e n q u e d’ u n e t u me ur b é ni g n e,  c’ est- à- dir e d’ u n g oitr e av ec pr o d ucti o n d’ u n kyst e h é mati q u e,  mai s av ec p erf or ati o n 

c o ns éc uti v e d e l a tr ac h é e et h é mo pt y si e. U n e a utr e t u m e ur d e m ê m e n at ur e d u v ol u m e d’ u n e gr os s e n oi x et 

d e f or m ati o n p ar ai s s a nt pl u s r éc e nt e e xi st ait a u ni v e a u d e l a p arti e i nf éri e ur e d u l o b e dr oit.
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29e leçon 15  janvier 1902 A u to p s ie  fa ite  p a r le  

s e r v ic e  d e  M .  P a v io t  le  2 4  ja n v ie r  1 9 0 8 . T u m e u r  

t y p i q u e  d u  l o b e  g a u c h e  d e  l a  t h y r o ï d e  

e x t i r p é e  c h i r u r g i c a l e m e n t . G i b b o s i t é  a u  

n i v e a u  d e s  5 e  e t  6 e  d o r s a le s  a v e c  n o y a u x  d e  

g é n é ra lis a tio n  d a n s  le s  c o rp s  v e rté b ra u x  c o n firm a n t 

la  m o e lle . N o y a u x  s e c o n d a ir e s  d a n s  le  s te r n u m , 

et dans les poum ons. Femme de 47 ans.
A utopsie : C o rp s  th y ro ïd e  : le  lo b e  d ro it, 

l ’ i s t h m e  s o n t  n o r m a u x .  L e  l o b e  g a u c h e  

e n l e v é  p a r  l e  c h i r u r g i e n  e s t  r e m p l a c é  p a r  u n  

p e u  d e  t is s u  s c lé r e u x  a d h é r e n t  a u x  m u s c le s . C o lo n n e  

vertébrale : 

O n  n o t e  u n e  g i b b o s i t é  a u  n i v e a u  

d e s  5 e  e t  6 e  d o r s a l e s .  D a n s  l e
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c o r p s  v e r t é b r a l c o r r e s p o n d a n t ( 5 e  o u  6 e  

d o r s a l e s ) , o n  t r o u v e  u n  n o y a u  d e  g é n é r a l i s a t i o n , 

d u v o l u m  e  d ’ u n  n o y a u d ’ a b r i c o t , f o r m  é p a r u n e 

m  a s s e r é f r i n g e n t e d ’ a s p e c t c o l l o ï d e . L e 

n o y a u s o u l è v e l e l i g a m  e n t p o s t é r i e u r e t f a i t 

s a i l l i e  d a n s  l e  c a n a l r a c h i d i e n  c o m  p r e n a n t 

l a  m  o e l l e  q u i a p p a r a î t a m  i n c i e  e t r a m  o l l i e  

à c e n i v e a u . N o y a u x a n a l o g u e s d a n s l e c o r p s 

d e s 8 e e t 9 e v e r t è b r e s d o r s a l e s , m a i s 

n e  d é t e r m  i n a n t d e  s a i l l i e s a n a l o g u e s  d a n s 

l a c a v i t é m é d u ll a i r e . L ’ a p o p h y s e 

é p i n e u s e d e l a 1 1 e d o r s a l e e s t d é t r u i t e 

p a r u n p oi n t d e g é n é r a li s a ti o n.

O n  t r o u v e  e n c o r e  u n  n o y a u  s e m  b l a b l e  d a n s  

l e s t e r n u m  , a u n i v e a u d e l a 4 e c ô t e . I l a e n v i r o n 

2 c e n t . c a r r é s , e t f a i t u n e l é g è r e s a i l l i e 

à l ’ i n t é r i e u r d e l a c a g e t h o r a c i q u e . P o u m  o n 

g a u c h e : P a s d e li q u i d e d a n s 

l a  p l è v r e . N o m  b r e u x n o y a u x d e  g é n é r a l i s a t i o n  

g r o  s  c  o  m  m  e  d  e  s  l e  n t i l l e  s , p r é  d  o  m i n  a  n t  s  u r  l e
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lobe inférieur 

qui est engoué. Il y en a quelques sens sur le lobe supérieur emphysémateux, 

mais moins nombreux. Les noyaux sont principalement 

sous-pleuraux. 

L’un d’eux cependant semble 

avoir envahi le feuillet viscéral. Poumon droit : un peu 

de liquide rougeâtre dans la plèvre. Il est également 

criblé de petits nodules blanchâtres d’aspect analogue à ceux du 

poumon gauche, et prédominant à la base sur les points 

atélectasiés, alors 

que les régions emphysémateuses du lobe supérieur et du bord antérieur 

en contiennent beaucoup moins. Sur la coupe, on trouve 

également des nodules, et même l’un d’entre eux atteint le volume 

d’un noyau de prune. Cœur. P : 340. Rien à signaler.

Abdomen 

:Rate : P : 290. Grosse dans noyaux de généralisation.
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Rei ns :  200- 220 gr.  Ri en à not er. F oi e :  P :  1750.  Par aî t nor mal .  On 

r e nc o ntr e s e ul e me nt s ur l e l o b e dr oit, e n 

d e da ns d u sill on v ési c ul air e,  u n n oy a u u nif or me,  ne f ai s a nt 

p as s ailli e, d’ u n bl a nc j a u n âtr e, et d o nt 

o n att e n d l’ e x a m e n mi cr o s c o pi q u e 

p o ur v érifi er l a n at ur e. P a ncr é as, 

Est o mac, V essi e, Or g a n es g é nit a ux : ri e n à si g n al er.
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2 9 e l e ç o n 2 5 j a n v i e r 1 9 0 8 A n c i e n g o i t r e d e v e n u t u m e u r m a l i g n e a v e c g é n é r a l i s a t i o n 

a u x o s e t n o t a m m e n t à l a c o l o n n e v e r t é b r a l e o ù e ll e a 

d o n n é li e u, p a r c o m p r e s si o n d e l a m o e ll e 

à u n e p a r a p l é g i e d o u l o u r e u s e , p u i s e n d e r n i e r l i e u a u x 

p o u m o n s. T h y r o ï d e c t o m i e d u l o b e g a u c h e s i è g e d e l a t u m e u r, 

a l o r s q u ’ i l e x i s t a i t d é j à q u e l q u e s s i g n e s d ’ e n v a h i s s e m  e n t 

d e p a r a p l é g i e d o u l o u r e u s e e t a u g m  e n t a t i o n c o n s é c u t i v e d e s 

t r o u b l e s d u s à l a g é n é r a l i s a t i o n d e l a t u m  e u r d o n t l e s c a r a c t è r e s 

é t a i e n t c e p e n d a n t t o u t à f a i t c e u x d ’ u n a d é n o m e 

b é n i n. F . 4 7 a n s , s e r v i c e d e M . B é r a r d , p u i s d e M . P a v i o t . 

I l r é s u l t e d e l’ h i s t o i r e c l i n i q u e d e l a m  a l a d e ,

S C D L y o n 1



SCD Lyon 1



qu’elle présentait depuis une dizaine d’années un goitre au niveau du lobe gauche de la thyroïde, qui était resté longtemps petit, mais peu mobile, et qui n’occasionnait aucune gêne ; puis qui se mit à 

grossir graduellement surtout depuis 3 ou 4 ans, et encore davantage depuis quelques mois, occasionnant un peu de gêne de la déglutition et surtout de la respiration avec altération 

de la voix. Enfin depuis 6 mois sont survenus de violentes douleurs dans le dos qui empêchent la malade de rester dans 

la station debout. À l’examen, au moment de l’entrée à l’Hôpital le 31 octobre 1907, on constate que la malade amaigrie, pâle et perdu ses forces depuis 6 mois environ, et qu’elle 

a de l’anorexie, mais non le dégoût de la viande.

SCD Lyon 1



SCD Lyon 1



Au xxx, l a p éri p h éri e mes ur e 4 0. 5 p ar s uit e d u v ol u me d e l a t u me ur q ui f ait 

une por t e sai l l i e sépar ée du l obe médi an par  un si l l on.  El l e est  dur e,  él ast i que,  bossel ée,  f l uct uant e sur  cer t ai ns poi nt s ;  mai s ne se mbl e pas pl onger  der r i èr e l e st er nu m.  El l e n’ est  pas l e si ège de bat t e ment s.  Le par quet  vascul o- ner veux 

gauche,  si t ué en arri èr e,  ne se mbl e pas att ei nt .  La tr achée est dévi ée à dr oi t e. La voi e est enr ouée et r auque ;  ce qui  est dû à une par al ysi e de l a cor de vocal e gauche,  co m me on l e const at e 

au l aryngoscope. Poul s 96 à 100.  Ri en au c œur. Ri en du côt é des yeux. Pas de tr oubl es de l a moti l i t é ou de l a sensi bi l i t é sur l es me mbr es i nf éri eurs ;  pas de tr épi dati on épi l ept oï de,  etc.  

Réfl exe xxx et mê me exagér é. Mai s poi nt doul our eux sur l a r égi on dorsal e du r achi s sur une ét endue de di x centi  mètr es.  Au ni veau peti t e
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gi bbosi t é.  Cont ract i on muscul ai r e i mmobi l i sant  l a col onne.  La mal ade ne peut ,  à cause de cet t e doul eur ,  se t eni r  debout  ou assi se.  Doul eur s t hor aci ques cont i ennes à par oxys me,  et  not a mment  en cei nt ur e au ni veau de l a r égi on doul our euse du r achi s i ndi qué ci - dessus.

Le 12 nove mbr e,  t hyr oï dect o mi e du l obe gauche ou sect i onne l ’ i st h me dont  l a sur f ace de sect i on par aî t  sai ne.  Pas de gangl i ons per cept i bl es,  capsul e non adhér ent e aux or ganes voi si ns.  On n’ aper çoi t  pas l e r écur r ent  

dans l es moi ndres opérati ons.  Le vol u me de l a tu meur exti rpée xxx envi ron 12 à 14 cent.  dans son pl us grand di a mètre et 6 à 8 cent.  dans l e pl us peti t,  

e n r ai s o n d e s a f or me ov oï d e 

avec des xxx.  Sur l a secti on,  cavi té contenant un l i qui de coul eur chocol at et dans ce l i qui de quel ques corps cal cai res. La trachée 

donnai t  l ’ i mpr essi on d’ un cor don assez mou dévi é ver s l a dr oi t e,  t andi s que l e cor don vascul o- ner veux gauche ét ai t  f or t e ment  r ef oul é au dehor s. Le 9 déce mbr e,  l a pl ai e est  pr esque ci cat r i sée. La mal ade ne souf f r e pl us de l a col onne et  peut  mi eux se mouvoi r ,  mai s per si st ance de l a par al ysi e 

de l a corde vocal e gauche. 17 déce mbre,  exa men hi stol ogi que de l a tu meur :  caractère d’ un adéno me n’ excl uant pas l a possi bi l i té de général i sati on.
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Le 18 déce mbre 1907,  l a mal ade passe dans l e servi ce de M.  Pavi ot où l ’ on constate l es si gnes d’ une parapl égi e doul oureuse qui  va ensui te en aug mentant assez rapi de ment avec 

perte co mpl èt e de l a moti l i t é et de l a sensi bi l i té sur l a parti e i nféri eure du tr onc et l es me mbres i nféri eurs s’ acco mpagnant 

en der ni er  l i eu d’ une eschar e xxx dont  on f ai t  ment i on l e 6 j anvi er  1908. Enf i n l e 21 j anvi er ,  l a mal ade se pl ai nt  d’ une gr ande gêne r espi r at oi r e avec t oux et  expect or at i on de cr achat s muco- pur ul ent s.  Gr os r ondi ns et  gr os r âl es sous cr épi t ant  hu mi des de chaque côt é du t hor ax.  Te mpér at ur e 39°5. Le 

22,  on not e une aug ment at i on des t r oubl es r espi r at oi r es avec abai sse ment  de l a t e mpér at ur e. La mal ade succo mbe l e 22 j anvi er  1908. La t e mpér at ur e de l a mal ade a ét é pr i se à peu pr ès r égul i èr e ment  pendant  t out  

l e t e mps de son séj our  à l ’ hôpi t al  pendant  l es moi s de nove mbr e,  déce mbr e et  j anvi er .  Or ,  el l e a osci l l é cont enant  ent r e 37° et  38°,  mai s en pr ésent ant  t ouj our s des i r r égul ar i t és.  El l e ne s’ est  él evée ent r e 38° et  39° que pendant  3 j our s apr ès l ’ opér at i on,  pui s au dessus de 39° l a vei l l e de l a mor t .
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En examinant ce qui reste du corps thyroïde, c’est-à-dire, les lobes droit et médian, on remarque qu’ils sont tout à fait sains, tandis que, avec les goitres ordinaires bénins, quand bien même la 

tumeur paraît nettement limitée sur l’un des lobes, on trouve ordinairement des productions néoplasiques de même nature sur l’un des autres lobes ou sur les deux, sinon bien apparemment pendant la vie, au moins lorsqu’on fait l’autopsie ; car en pratiquant des incisions sur les lobes paraissant sains, on y trouve habituellement des noyaux de néo-productions à divers degrés de formation.Or, dans ce cas les deux lobes sains le sont tellement que cela nous donne l’idée (à constater par d’autres observations) que c’est peut être un phénomène
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e n  

r appor t  avec l ’ évol ut i on mal i gne du goi t r e qui ,  au l i eu de cont i nuer  à se dével opper  dans l ’ or gane même par  des néo- pr oduct i ons mul t i pl es,  ai nsi  que cel a a l i eu habi t uel l ement ,  a évol ué en dehor s de sa capsul e pour  deveni r  mal i n et  bi ent ôt  se génér al i ser .  Ce qui  f ai t  l a gr avi t é de cet t e l ési on. C’ est ,  en ef f et ,  ce qui  par aî t  se pr odui r e assez  vi t e,  comme nous avons déj à eu l ’ occasi on de l ’ obser ver  dans un cas qui  n’ avai t  pas ét é opér é et  où,  au dessous du goi t r e du l obe gauche aussi ,  i l  n’ exi st ai t  qu’ un peu de t i ssu mol l asse se r appor t ant  à l ’ évol ut i on mal i gne de l a t umeur ,  l aquel l e s’ ét ai t  pr opagée aux poumons où l ’ on cr oyai t  avoi r  af f ai r e à une t umeur  pr i mi t i ve,  t el l ement  cel l e qui  l ’ ét ai t  r éel l ement  ét ai t  peu accusée.
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S ur l a pi è c e o ù l a t u m e ur a ét é e nl e v é e, il n e r e st e pl u s q u’ u n p e u d e ti s s u c ell ul o- a di p e u x a d h ér e nt à l a tr a c h é e. L e r é c urr e nt n’ a p a s ét é n o n pl u s r etr o u v é d a n s l’ a ut o p si e. C e p e n d a nt c o m m e l a p ar al y si e d e l a c or d e v o c al e g a u c h e s’ ét ait m ai nt e n u e a pr è s l’ o p ér ati o n, il y a t o ut e s pr o b a bilit é s p o ur q u e l e n er f f ût att ei nt si n o n p ar l e s n é o- pr o d u cti o n s pr o pr e m e nt dit e s, a u m oi n s p ar l’i n fl a m m ati o n p éri p h éri q u e di f f u s e q ui e xi st e t o uj o ur s a ut o ur d’ ell e s, q u el q u e s oit l’ or g a n e att ei nt. C’ e st m ê m e u n d e s c ar a ct èr e s e s s e nti el s d e t o ut e t u m e ur m ali g n e q ui t e n d à s’ ét e n dr e a u x p arti e s v oi si n e s, c o ntr air e m e nt a u x t u m e ur s b é ni g n e s q ui t e n d e nt a u c o ntr air e à s e li mit er p ar u n e c a p s ul e.
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Or ,  on peut  ai nsi  se de mander  si  l a par al ysi e d’ une cor de vocal e due à l a pr ésence d’ un goi t r e,  ne ser ai t  pas déj à un i ndi ce de sa t r ansf or mat i on mal i gne ? Les aut eur s si gnal ent  bi en l es modi f i cat i ons de l a voi x chez l es goi t r eux,  qui  

se mbl ent  dans sur t out  à l a co mpr essi on et  à l a dévi at i on de l a t r achée d’ où r ésul t e,  en ef f et ,  une phonat i on par t i cul i èr e assez car act ér i st i que 

pour  f ai r e r econnaî t r e l a voi x d’ un goi t r eux qu’ on ne ver r ai t  pas,  mai s qui  est  bi en di f f ér ent e de cel l e r ésul t ant  de l a xxx due à l a par al ysi e d’ une cor de vocal e.  I l  est  vr ai  que 

cet t e par al ysi e est  aussi  si gnal ée par  l es aut eur s co m me ayant  ét é const at ée,  mai s se mbl e- t - i l  except i onnel l e ment
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et non dans tous les cas où  la  vo ix  est a lté rée ; de te lle sorte  que ce tte a lté ration  hab itue lle  ne  saura it ê tre a ttribuée à  la  

com pression du  récu rren t. E t du  reste, les nerfs peuven t sub ir des com pressions assez fortes sans qu ’il en résu lte  des para lysies 

co rre sp o n d a n te s, s ’ils  n e  so n t p a s e u x -m ê m es le  s iè g e  d ’a lté ra tio n s  à  ce  n iv e a u . Il se m b le  d o n c  q u e  c ’e st p lu tô t e t p e u t ê tre  e x c lu siv em e n t 

dans les cas de tumeurs malignes que le nerf récurrent 

doit être altéré au point de donner lieu à la paralysie d’une corde vocale.

C ’e s t, p a r c o n s é q u e n t, u n  p o in t p a rtic u lie r e t in té re s s a n t q u e  p ré s e n te  c e tte  o b s e rv a tio n  e t q u i d e v ra  a ttire r l’a tte n tio n  d a n s  

le s fa its où  l’on  rencon tre ra  une  a ltéra tion  de  la  vo ix  avec un  go itre  pou r che rche r à  se  spécifier la  m a tiè re.
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I ndépenda mment  des t r oubl es du côt é du r achi s,  qui  avai ent  f ai t  cr ai ndr e au chi r ur gi en l ’ exi st ence de l ési ons de génér al i sat i on,  cel ui  avai t  aussi  f ai t  not er ,  au mo ment  de l ’ opér at i on,  l a consi st ance mol l asse et  pât euse de l a t u meur ,  anal ogue 

à cel l e qui  pr ésent ent  or di nai r e ment  l es t u meur s mal i gnes ;  et  c’ est  avec sat i sf act i on qu’ i l  avai t  appr i s l e r ésul t at  de l ’ exa men hi st ol ogi que,  l equel  dé mont r ai t  une const i t ut i on de l a t u meur  anal ogue aux adéno mes co mmuné ment  r encont r és.  Tout ef oi s M.  Bér i el ,  qui  avai t  f ai t  cet  exa men,  avai t  aj out é qu’ i l  n’ excl uai t  pas l a possi bi l i t é d’ une t u meur  mal i gne avec génér al i sat i on.  
C’ est  que t ous l es aut eur s ont  si gnal é des f ai t s de ce genr e et  que nous avons eu aussi  l ’ occasi on d’ en obser ver .  I l  n’ y a mê me pas 

l ongte mps que nous avons eu
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au l abor at oi r e des pr épar ati ons se r apport ant à une t u meur ayant t out à f ai t des car act èr es 

t ypi ques,  co m me ceux des adéno mes or di nai r es,  avec une génér al i sati on dans l es os où l es néo- pr oduct i ons secondai r es offr ai ent l e 

mê me as p ect. C’ est a u p oi nt 

que nous nous de mandons encor e si  ce ne sont pas pl ut ôt l es t u meurs avec ces car act èr es qui  se génér al i sent 

a u x o s 
? Aut r e ment  di t  si  dans l es t u meurs de cet t e nat ur e,  devenues mal i gnes,  l a génér al i sat i on n’ est  pas pl us i nt ense,  t out  co m me dans cert ai nes 

t u meurs gl andul ai r es qual i fi ées d’ adéno mes mal i ns ? C’ est encor e ce qu’ i l  f audr a chercher à 

v érifi er d a n s 

d’ a utr e s c a s.
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T out ef oi s,  l e f ai t de l a tr ansf or mati on mal i gne de cert ai ns goi tr es,  en conservant l es mê mes car act èr es 

hi st ol ogi ques,  nous se mbl e bi en pr ouver que l es goi tr es ne saur ai ent êtr e consi dér és co m me de si  mpl es hypertr ophi es ou des pr oducti ons 
i nf l a m mat oi r es d’ ori gi ne quel conque,  ai nsi  que l ’ ad mett ent  cer t ai ns aut eur s.  El l e conf i r me,  au cont r ai r e,  l ’ i dée qu’ i l  s’ agi t bi en de t u meur ,  mai s de t u meur s or di nai r e ment  béni gnes,  

s usc e pti bl es d e d ev e nir mali g n es e n s e g é n ér ali s a nt av ec 

l es mê mes car act èr es.  Sous l ’ i nfl uence de l a mê me cause i nconnue aug ment ée,  et peut êtr e seul e ment par l e f ai t de ci rconst ances 

l o c al e s ? E n 

t out cas,  ce n’ est que l orsqu’ on aur a découvert l a ou l es causes des t u meurs,  qu’ on pourr a êtr e fi xé à 

c e s uj et.
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L a g é nér ali s ati o n du c a nc er t hyr oï di e n a ét é ass ez s ouv e nt n ot é e da ns l es os et c’ est apr ès l es p o u mo ns,  l e ti ss u q ui est l e pl us s ouv e nt att ei nt.  Da ns c e c as,  c e s o nt l es os q ui o nt 

ét é aff ect és t out d’ ab or d et bi en l ongt e mps av ant l es pou mons et,  c o m me de c ont enu dans l e c anc er s ec ondai r e des os,  pri nci pal e ment dans c eux ri c hes en s ubst anc e médul l ai r e ;  

c ol o n n e v ert é br al e et st er n u m. E nfi n l e s pi è c e s s o nt tr è s d é m o n str ati v e s 

p o ur pr o uv er c o m me nt l a mo ell e a ét é c o mpri mé e et r a molli e, c’ est- à- dir e e nfl a m mé e, a u ni v e a u d u 

5 e et 6 e c or p s v ert é br a u x p ar u n gr o s 

n oy aux né o pl asi q u es s oul ev a nt l e gr a n d li g a me nt p ost éri e ur et r é d ui s a nt c o nsi d ér a bl e me nt l a c avit é mé d ull air e ;  l es a utr es n oy a ux d e g é n ér ali s ati o n s e tr o uv a nt 

pl u s o u m oi n s l oi n d e l a 
c a vit é m é d ull air e.

S C D L y o n 1



SCD Lyon 1



Cependant  avant  de pr ésent er  des si gnes mani f est es de co mpr essi on de l a moel l e,  l a mal ade épr ouvai t  depui s l ongt e mps des doul eur s vi ves cont i nues avec 

éj acul at i on au ni veau de l a r égi on du r achi s af f ect ée et  t out  aut our  du t r onc à ce ni veau.  On admet  génér al e ment  que ces doul eur s sont  dues à l a co mpr essi on des ner f s par  l ’ af f ai sse ment  des os af f ect és au ni veau des du t r ous de conj ugai son et  qui  vi ennent  ai nsi  s’ appl i quer  sur  l es ner f s ou encor e à l ’ envahi sse ment  de ceux- ci  par  l e néopl as me ;  t andi s qu’ à l ’ aut opsi e,  co mme nous 

l ’ avons souvent  r e mar qué,  on ne voi t  pas cet t e co mpr essi on ou cet  envahi sse ment  des ner f s,  ai nsi  qu’ on peut  s’ en r endr e co mpt e aussi  dans ce cas où l es doul eur s ét ai ent  cependant  bi en accusées et  ont  souvent  ét é not ées dans
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l’ o b s er v ati o n. Or, n o u s p e n s o n s q u’il f a ut pl ut ôt 

attri b u er l e s d o ul e ur s à l’i nfl a m m ati o n diff u s e q ui s e pr o d uit a ut o ur d e s n o y a u x n é o pl a si q u e s et q ui d oit att ei n dr e l e s n erf s 

r a c hi di e n s t o ut c o m m e a u c o u l e r é c urr e nt a d û êtr e aff e ct é p ar l e v oi si n a g e d e l a t u m e ur pri miti v e ; c ar l e m ê m e p h é n o m è n e 

d’ e xt e n si o n s e m a nif e st e d’ a b or d p ar d e s p h é n o m è n e s i nfl a m m at oir e s a u s si bi e n p o ur l e s t u m e ur s s e c o n d air e s q u e 

p o ur l e s t u m e ur s pri miti v e s, a u s si q u’ o n e n a l a pr e u v e tr è s é vi d e nt e 

n ot a m m e nt p o ur l e s n o y a u x s e c o n d air e s d é v el o p p é s d a n s l e f oi e, q u ell e q u e s oit l a 

t u m e ur pri miti v e. L a g é n ér ali s ati o n d a n s l e s p o u m o n s e st d e d at e r é c e nt e 

n ett e m e nt i n di q u é e d a n s l’ o b s er v ati o n p ar l e s tr o u bl e s s ur v e n u s
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du côt é de ces or ganes.  Avec l ’ oppr essi on et l a t oux,  i l  y avai t seul e ment des cr achats muco- pur ul ents se r apport ant au pr ocessus i nfl a m mat oi r e conco mi t ant ;  mai s i l  n’ y a pas eu de cr achats hé moptysi ques,  pr obabl e ment en 

r ai son des peti t es di  mensi ons off ert es par l es pr oducti ons nodul ai r es néopl asi ques qui  n’ avai ent en génér al  que l e vol u me d’ une l enti l l e.  L’ un d’ eux seul e ment avai t att ei nt l e vol u me d’ un noyau de 

pr u n e et b e a u c o u p ét ai e nt pl u s p etit s n ot a m m e nt d a n s l e s 

poi nts e mphysé mat eux où i l s ét ai ent aussi  pl us r ar es,  f ai sant mê me déf aut au so m met et pr ésent ant l eur pl us gr and no mbr e au ni veau des l obes 

i nf ér i eurs engoués ;  de t el l e sort e qu’ on est  di t  que l es pou mons ét ai ent  l e si ège d’ une gr anul ée à gr ai ns pl us vol u mi neux,  gri s bl anchât r e,  br i l l ant s pr édo mi nant s à l a base cont r ai r e ment  à ce qu’ on observe pour l a t ubercul ose.
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Les nodul es ét ai ent  aussi  pl us no mbr eux au voi si nage de l a pl èvr e soul evée par  eux,  mai s non mani f est e ment  envahi  à l ’ exa men à l ’ œi l  nu,  pr obabl e ment  par ce que ces l ési ons dat ai ent  de peu de t e mps.  Et  c’ est  l a mê me r ai son pour  l aquel l e i l  ne s’ ét ai t  pas encor e pr odui t  de pl eur ési e ;  cel l e- ci  ne sur venant  que l or sque l e néopl as me a envahi  l a 

super f i ci e de l a pl èvr e où i l  cont i nue à se dével opper  en donnant  bi en al or s à des exsudat s qui  se r épandant  dans l a cavi t é sér euse. Le f oi e n’ est  pas or di nai r e ment  envahi .  

Cependant  i l  pr ésent e une por t i on bl anc- j aunât r e dont  nous n’ avons pu dét er mi ner  exact e ment  l a nat ur e.  Nous dout ons f or t  que ce soi t  un noyau de génér al i sat i on,  par ce qu’ i l  est  

r el ati v e me nt v ol u mi n e ux et q u e d a ns 

l es d e ux c as où n ous av o ns pu
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const at er  des l ési ons de génér al i sat i on dans cet  or gane,  i l  n’ y avai t  que deux ou t r oi s nodul es l ent i cul ai r es.  Des t r oubl es 

ci r cul at oi r es l ocaux pour r ai ent  peut  êt r e donnés l i eu à cet  aspect  du t i ssu hépat i que à ce ni veau ? Mai s l ’ exa men hi st ol ogi que est  absol u ment  nécessai r e pour  êt r e f i xé à ce suj et . Les aut r es or ganes ét ai ent  sai ns. I l  est  enf i n à r e mar quer  que l ’ opér at i on de l a t hyr oï dect o mi e a ét é f ai t e al or s que l a col onne ver t ébr al e ét ai t  déj à at t ei nt e secondai r e ment  et  l ’ on peut  

se de mander  s’ i l  ét ai t  possi bl e de pr éci ser  l e di agnost i c à ce suj et .  Cel a 

devai t  êt r e di f f i ci l e,  peut  êt r e par ce que l es r ensei gne ment s pr éci s f ai sai ent  déf aut  au suj et  de l ’ époque où l a gi bbosi t é s’ ét ai t  pr odui t e ;  car  si  l ’ on avai t  pu savoi r  qu’ el l e ét ai t  de dat e r écent e,  l es doul eur s
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c o n c o m i t a n t e s a u r a i e n t p e r m i s d e s o n g e r à u n n é o p l a s m e g é n é r a li s é a u x v e r t è b r e s. E t a l o r s e n 

l’ a b s e n c e d ’ u n e t u m e u r d u r e i n , d e l’ u t é r u s , d e l’ e s t o m a c , e t c ., e t e n p r é s e n c e d ’ u n 

g o i t r e b i e n l o c a li s é , o n a u r a i t p u a r r i v e r a u d i a g n o s ti c d e l a n a t u r e d e s l é s i o n s , e n s a c h a n t 

q u e l e g oi t r e p e u t d e v e ni r m ali n a v e c u n e t e n d a n c e à f ai r e u n e 

g é n é r ali s a ti o n o s s e u s e. A s s u r é m e n t l a p r é s e n c e d u g oi t r e n e 

s u f fi t p a s, v u s a f r é q u e n c e c h e z d e s m a l a d e s a t t e i n t s d e t u m e u r m a li g n e d’ u n a u t r e o r g a n e ; m a i s 

c’ e s t p a r e x cl u si o n q u’ o n p e u t al o r s a r ri v e r a u di a g n o s ti c p r é ci s. D a n s l e s c a s c o m m e c el ui- ci 

l’i n t e r v e n ti o n e s t i n u til e , e t, a i n s i q u e n o u s a v o n s e u l’ o c c a s i o n d e l e c o n s t a t e r s o u v e n t, 

l’ a bl a ti o n d e l a t u m e u r p ri mi ti v e, q u el q u e s oi t 

s o n s i è g e , a u g m e n t e t o u j o u r s l a t e n d a n c e a u x n é o f o r m a ti o n s s e c o n d a i r e s . C ’ e s t u n e l o i g é n é r a l e s u r 

l a q u e ll e n o u s a v o n s p r é c é d e m m e n t i n si s t é. U n e a b l a ti o n p r é c o c e d e l a t u m e u r p o u r r a i t- e ll e é v i t e r o u 
r e t a r d e r l a p r o d u c ti o n d e s l é si o n s s e c o n d a i r e s ? C ’ e s t q u’il e s t i m p o s si b l e d e d i r e, q u o i q u’ o n d i r a t o u t e
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3 2 e l e ç o n ( s ui t e) 1 e r 

f é v r i e r 1 9 0 8 A u t o p s i e d u 1 e r f é v r i e r 1 9 0 8 C a n c e r  d u  

l o b e  g a u c h e  d u  c o r p s  t h y r o ï d e  a v e c  c o m p r e s s i o n  

d u p a q u e t  v a s c u l o - n e r v e u x g a u c h e q u i  e s t  e n g l o b é 

d a n s u n e g a n g u e d e t i s s u i n f l a m m a t o i r e . D é v i a t i o n 

d e  l a  t r a c h é e  e t  d e  

l ’ œ s o p h a g e .  E n v a h i s s e m e n t  d e s  g a n g l i o n s  

p r é- s t e r n a u x 

e t t r a c h é o- b r o n c hi q u e s. N o m b r e u x n o y a u x d e 

g é n é r ali s a ti o n 

d a n s l e s d e u x p o u m o n s a v e c i n t é g ri t é d e s pl è v r e s.

H o m m e  d e  5 6  a n s .  

S e r vi c e d e M. J a b o ul a y. R é s u m é cl i ni q u e : P a s d e 

g o i t r e u x d a n s s a f a m i l l e .  O n n e s a i t s i  a u p a r a v a n t 

i l  a v a i t  u n  g o i t r e  v é r i t a b l e ,  m a i s  i l  a  t o u j o u r s  e u  

l e  c o u  u n  p e u  g r o s  e t  é t a i t  g ê n é  d a n s  s o n  c o l .
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I l n i e  l a  s y p h i l i s . T r e n t e  a n s  d e  s e r v i c e  

m ili t a i r e a v e c f i è v r e s p a l u d é e n n e s e n A f r i q u e . 

É t h y l i s m  e a u t r e f o i s . L a m  a l a d i e a c t u e l l e a d é b u t é i l 

y a  u n  m  o i s . D  u  j o u r a u  l e n d e m  a i n , l e  c o u  s e  m  i t à  

g r o s s i r e t i l é p r o u v a  d e s  d o u l e u r s  

d a n s l a  n u q u e  e t l e  b r a s g a u c h e , d e  l a  g ê n e  

d e l a d é g l u titi o n . À l’ e n t r é e , o n c o n s t a t e u n e 

v o l u m  i n e u s e  t u m  e u r d u  c o u  p r é d o m  i n a n t à  

g a u c h e , f u s a n t e n  a r r i è r e  e t e n  b a s  

s o u s  l e  s t e r n u m  i m  m  o b i l i s é e  s u r l e s  p l a n s  

p r o f o n d s. O n t r o u v e d e l’ h y p o e s t h é s i e 

l e  l o n g  d u  x x x  c u b i t a l d u  m  e m  b r e  s u p é r i e u r 

g a u c h e . I l y  a  d e s  v i o l e n t s  d o u l e u r s  

i r r a d i é e s  d a n s  l e  b r a s  e t l a  m  a i n . L e s  

d  o  i g  t s  s  o  n  t  e  n  g  o  u  r d  i s  e  t  x  x  x  . O  n  n o t e  d u  

r é t r é c i s s e m  e n t d e  l a  f e n t e  p a l p a t i o n  

c é r é b r a l e , d e  l ’ é n o p h t a l m  i e , d u  m  y o s i s  

d u c ôt é g a u c h e. P a s d’ œ d è m e. L a 

d é g l u t i t i o n  e s t g ê n é e  a u  p o i n t q u e  l e s
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li q ui d e s s e ul s 

p e u v e n t p a s s e r. L a v o i x e s t r a u q u e . L a 

d y s p n é e  s u r v i e n t p a r a c c è s , e t l e  m  a l a d e  m  e u r t 

d ’ a s p h y x i e  a u  c o u r s  d ’ u n e  c r i s e  d y s p n é i q u e  s a n s  

q u e  l ’ o n  a i t c o n s t a t é  d e  s i g n e s p u l m  o n a i r e s . P a s 

d ’ a l b u m  i n e . A  u t  o  p  s i e  : C a d a v r e  d ’ h o m  m  e  t r è s 

v i g o u r e u x . P a s d ’ œ  d è m  e . L a t u m  e u r t h y r o ï d i e n n e e s t 

c o m  p l è t e m  e n t i m  m  o b i l i s é e . C o r p s t h y r o ï d e  

: O  n  d i s s è q u e  s o i g n e u s e m  e n t l a  t u m  e u r q u i s e  

d é v e l o p p e s u r t o u t d u c ô t é g a u c h e e t q u i 

d e s c e n d  s o u s l e  s t e r n u m  s u r u n e  é t e n d u e  d e  3  

à 4 c e n ti m  è t r e s. L e p a q u e t v a s c u l o - n e r v e u x g a u c h e 

( c a r o t i d e , j u g u l a i r e , p n e u m  o g a s t r i q u e ) e s t 

e n g l o b é d a n s u n t i s s u s c l é r e u x q u i l u i f o r m  e u n e 

g a n g u e . L e  s y m  p a t h i q u e  a p p a r a î t e n g l o b é  

d a n s  u n  t i s s u  a n a l o g u e , e t l a  d i s s e c t i o n  

d u  p l e x u s b r a c h i a l l e  m  o n t r e  é g a l e m  e n t e n s e r r é e
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p a r u n ti s s u s e m bl a bl e. 

I l e n  e s t d e  m  ê m  e  d u  r é c u r r e n t . P  a  r  c  o  n  t r e  ,  l e  s  

m  ê m  e s  o r g a n e s  d u  c ô t é  d r o i t s o n t a b s o l u m  e n t 

n o r m a u x e t l e s g a i n e s a p o n é v r o ti q u e s q u i 

l e s  e n t o u r e n t n e  p r é s e n t e n t p a s  d ’ é p a i s s i s s e m  e n t 

i n f l a m  m  a t o i r e . L e  l a r y n x  e s t f o r t e m  e n t d é v i é  à  d r o i t e .

L a t r a c h é e e s t a pl a ti e. 

L ’ œ  s o p h a g e  é g a l e m  e n t r e p o u s s é  e s t é t a l é  e t a d h é r e n t à  

l a t u m e u r. L e d oi g t 

i n t r o d u i t d a n s  s a  l u m  i è r e  p e r m  e t d e  j u g e r d u  d e g r é  d e  

s o n r é t r é c i s s e m e n t. L e s g a n g li o n s 

d e  l a  r é g i o n  c e r v i c a l e  a u  p a q u e t v a s c u l o - n e r v e u x  

g a u c h e  s o n t p r i s  d a n s  l a  g a i n e  i n f l a m  m  a t o i r e , 

m  a i s  i l s  n e  p a r a i s s e n t p a s  e n v a h i s . P a r c o n t r e , l e s  

g a n g l i o n s  p r é - s t e r n a u x  e t t r a c h é o - b r o n c h i q u e  

s o n t m  a n i f e s t e m  e n t c a n c é r e u x  ; i l s  f o r m  e n t u n e  

m  a s s e  e n g l o b é e  d a n s  u n  t i s s u  s c l é r e u x . À  l a  c o u p e , 

l a  t u m  e u r a p p a r a î t f o r m  é e  d e  n é o - p r o d u c t i o n s  

b l a n c h â t r e s  a v e c  p o i n t s  e n  d é s i n t é g r a t i o n  d e  c o l o r a t i o n  

x x x . L e  l o b e  d r o i t e s t s a i n . I l n ’ y  a  p a s  d e  l o b e  m  é d i a n .
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T h o r a x : P a s d e l i q u i d e d a n s l e s p l è v r e s . Q u e l q u e s 

a d h é r e n c e s a u  n i v e a u  d u  b o r d  p o s t é r i e u r d u  

l o b e i n f é r i e u r d r o i t . L e s d e u x  p o u m o n s s o n t 

a b s o l u m e n t f a r c i s d e n o y a u x d e g é n é r a l i s a t i o n . 

L e u r v o l u m e  v a r i e  d e  c e l u i d ’ u n e  n o i x à  

c e l u i d ’ u n e  l e n t i l l e . I l s 

s o n t p l u s n o m b r e u x e t p l u s g r o s à l a b a s e. L e u r 

t o p o g r a p h i e e s t s u r t o u t p é r i p h é r i q u e ; m a i s i l e s t 

à  n o t e r q u ’ i l s s o n t t o u s 

s o u s p l e u r a u x . L e f e u i l l e t v i s c é r a l 

e s t a b s o l u m e n t l i s s e , n e t, s a n s e n v a h i s s e m e n t.

S u r l a c o u p e, c e s n o y a u x s o n t b l a n c h â t r e, 

e t t r è s v a s c u l a r i s é s c e q u e l e u r d o n n e s u r 

c e r t ai n s p oi n t s u n e 

t e i n t e v i o l a c é e . I l s s o n t l é g è r e m e n t r a m o l l i s a u c e nt r e. C œ u r : P : 3 4 0. R i e n a u p é ri c a r d e. Ri e n a u x 

orifi c e s.
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A b d o m e n  

: Q u e l q u e s  a d h é r e n c e s  a v e c  c i c a t r i c e s  

b l a n c h â t r e s  a u t o u r  d e  l ’ a p p e n d i c e  q u i  e s t  

e n g l o b é  p a r  e l l e s . F o i e  :  P  :  1 . 9 0 0 .  S a n s  

a u c u n  n o y a u  d e  g é n é r a l i s a t i o n . R â l e  :  P  :  2 4 0 .

R e i n s  :  P  :  

4 0 0  e n s e m b l e s .  S a n s  l é s i o n s . R i e n  à  

l ’ e s t o m a c . P a s  d e  g é n é r a l i s a t i o n  d a n s  l e  s q u e l e t t e .
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32e l eçon ( sui t e) 1er  f évr i er  1908Cancer  du cor ps t hyr oï de avec génér al i sat i on r api de à des gangl i ons et  aux poumons ;  compr essi on des or ganes voi si ns ayant  occasi onné une dévi at i on du l ar ynx,  de l a t r achée et  de l ’ œsophage ;  al t ér at i on scl ér euse des ner f s pneumogast r i ques et  r écur r ent ,  ai nsi  que du sympat hi que du côt é gauche,  et  même du pl exus br achi al ,  pr obabl ement  encor e de l ’ œsophage. H.  56 ans,  ser vi ce de M.  J aboul ay. ( Rensei gnement s obl i geamment  f our ni s par  M.  Cavai l l on qui  nous a pr êt é son concour s pour  l ’ aut opsi e) . Voi ci  l e deuxi ème cancer  du cor ps t hyr oï de que nous r encont r ons en hui t  j our s.  C’ est  du r est e ai nsi  que chaque année nous en obser vons un ou pl usi eur s cas.  C’ est  di r e que cet t e af f ect i on n’ est  pas aussi  

r a  r e  

q u e l e 

p r é t e n d e n t l e s  a u t r e s .
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Tandi s que dans l e cas pr écédent ,  nous avi ons eu af f ai r e à une t umeur  à mar che l ent e,  même avec l ’ envahi ssement  secondai r e de l a col onne ver t ébr al e,  i l  s’ agi t  i ci  d’ un cas à évol ut i on t r ès r api de,  quoi que nous ne soyons pas exact ement  r ensei gnés sur  l ’ ét at  du cor ps t hyr oï de avant  l a pér i ode de mal adi e pr opr ement  di t e qui  n’ a dur é qu’ un moi s.  Exi st ai t - i l  aupar avant  un goi t r e ou l e cor ps t hyr oï de ét ai t - i l  si mpl ement  vol umi neux.  Nous i ncl usi ons pour  l a pr emi èr e hypot hèse par ce que l e l obe dr oi t  est  r est é t out  à f ai t  sai n et  que l a t uméf act i on ant ér i eur e ét ai t  assez pr ononcée pour  

cause une gêne ;  ce qui  donne t out es pr obabi l i t és pour  un adéno me ant ér i eur  du côt é gauche c’ est - à- di r e pour  une t u meur  béni gne ant ér i eur e du côt é où s’ est  dével oppée en der ni er  l i eu l a t u meur  mal i gne,  co mme c’ est  l a r ègl e.
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Tandi s que dans l e cas pr écédent ,  l a t u meur ,  mê me génér al i sée aux os et  aux pou mons,  avai t  l a st r uct ur e t ypi que d’ un adéno me,  i l  est  vr ai se mbl abl e que dans ce cas à évol ut i on r api de et  d’ apr ès l ’ aspect  médul l ai r e que pr ésent e l a t u meur  sur  l es sur f aces de sect i on,  

on doi t av oi r aff ai r e à une t u meur mét aty pi que ou aty pi que. Déj à nous avi ons pr éc éde m ment 

r e mar qué que dans l es cas d’ envahi sse ment des os par nous observés,  i l  s’ agi ssai t de néo- pr oducti ons typi ques sans 

q u e n o u s p ui s si o n s bi e n n o u s 

rendr e co mpt e de cett e part i cul ari t é.  Or,  ce qui  s’ est passé dans l e cas observé pr écéde m ment en co mpar ai ssant de cet t e der ni èr e observati on,  nous se mbl e bi en per mett r e de l ’ expl i quer.  En eff et 

q u oi q u e d a n s l e c a s pr é c é d e nt
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i l  y ai t  eu une génér al i sat i on bi en pr ononcée de l a t umeur  aux os et  aux poumons,  i l  est  à r emar quer  que l es os ont  ét é at t ei nt s pendant  pl usi eur s moi s,  c’ est - à- di r e d’ une mani èr e t r ès l ent e avant  l es poumons qui  n’ ont  ét é envahi s qu’ à l a pér i ode ul t ér i eur e,  apr ès l ’ abl at i on de l a t umeur  pr i mi t i ve,  et  encor e à un degr é r el at i vement  

r e str ei nt. D a n s c e d er ni er c a s, a u c o ntr air e, l a t u m e ur pri miti v e a pri s 

r a pi d e m e nt a u gr o s v ol u m e et s’ e st g é n ér ali s é e a v e c u n e gr a n d e 

r a pi dit é et u n e i nt e n sit é 

e xc es si v e à d es g a n gli o ns et a u x p o u mo ns. L es os n’ o nt p as ét é att ei nt s pr o b a bl e me nt e n r ai s o n d e l a r a pi dit é d u 

d év el o p p e m e nt d e l a t u m e ur q ui a d e s uit e c a u s é d e s tr o u bl e s l oc a u x i nt er n e s et s’ e st ac c o m p a g n é e 

bi e nt ôt d e l a g é n ér ali s ati o n p ul mo n air e, t o us p h é n o mè n es q ui o nt bi e nt ôt d ét er mi n é l a mort.
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E t c ’ e s t a i n s i q u e  t r è s  v r a i s e m  b l a b l e m  e n t 

l e s  p h é n o m  è n e s  d o i v e n t s e  p a s s e r 

sui vant  l e degr é d’ i nt ensi t é de l a mal i gni t é des t umeur s en r appor t  avec l eur  const i t ut i on anat omi que.  C’ est  pour quoi  enf i n c’ est  pl ut ôt  avec l es t umeur s t ypi ques à mar che moi ns r api de que l es os doi vent  êt r e envahi s,  t andi s qu’ i l s ne sont  pas at t ei nt s dans l es cas de t umeur s mét at ypi ques ou at ypi ques à évol ut i on beaucoup pl us r api de.  Mai s dans t ous l es cas,  l es poumons f i ni ssent  t ouj our s par  êt r e af f ect és à l a pér i ode ul t ér i eur e,  pr obabl ement  en r ai son des r appor t s anat omi ques exi st ant  ent r e eux et  l e cor ps t hyr oï de mai s dans ce cas,  mal gr é l ’ i nt ensi t é des 

l é s i o n s , o n  n ’ a  

p  a  s 

r e s t é  p e n d a n t l a  v i e  

d  ’ a  u  t  r  e  s  

t r o u b l e s  q u e  d e s  a c c è s  

d e  d y s p n é e
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a v e c m e n a c e d’ a s p h y xi e s ur v e n u e à di v er s e s r e pri s e s et a y a nt e n 
d er ni er li e u o c c a si o n n é e l a m ort, q u’ o n attri b u ait pl ut ôt à d e s c o m pr e s si o n s n er v e u s e s. D u r e st e, m al gr é l’i nt e n sit é d e s l é si o n s p ul m o n air e s, il 

ét ait é vi d e nt q u’ ell e s d e v ai e nt êtr e l a d at e r é c e nt e ; c ar l a pl è vr e n’ ét ait alt ér é e s ur a u c u n p oi nt. C o m m e d a n s l e 

c a s pr é c é d e nt, et m al gr é u n e q u a ntit é d e n o y a u x n é o pl a si q u e b e a u c o u p pl u s v ol u mi n e u x et 

pl u s a b o n d a nt s, n o u s 

a v o n s r e m ar q u é n o n s e ul e m e nt 

l a pl u s gr a n d e q u a ntit é d e n é o- pr o d u cti o n s à 

l a p éri p h éri e d e s p o u m o n s, c o m m e d e t o ut e s l e s l é si o n s q u ell e q u e s oit l e ur 

n at ur e, m ai s e n c or e l e ur 

pr é d o mi n a n c e a u x b a s e s, c o ntr air e m e nt à c e q u e l’ o n v oit 

d a n s l a gr a n ul é e t u b er c ul e u s e.
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N o u s a v o n s v u q u e l a t u m e ur ét ait a s s e z v ol u mi n e u x e n a v a nt et s ur l e 

c ôt é g a u c h e d u c o u o ù l a s ailli e a n or m al e ét ait pl u s v ol u mi n e u s e q u e l e 

p oi n g, m ai s p ar ai s s ait ét al é e et bri d é e p ar l e s m u s cl e s d u c o u ai n si q u e p ar l e b or d s u p éri e ur 

d e l a c a g e t h or a ci q u e s o u s l a q u ell e pl o n g e ait e n c or e l a t u m e ur. C ell e- ci ét ait 

ai n si c o m pl èt e m e nt i m m o bili s é e et r ef o ul ait l e s or g a n e s v oi si n s ; l ar y n x, tr a c h é e, œ s o p h a g e d e g a u c h e à dr oit e et p a q u et 

v a s c ul o- n er v e u x g a u c h e e n arri èr e. O n av ait bi e n l a s e n s ati o n d e t o ut c el a p ar l a p al p ati o n. M ai s d e pl u s, o n s e nt ait q u e 

l a t u m e ur ét ait pl u s o u m oi n s r eli é e à t o u s c e s or g a n e s p ar u n e i nfl a m m ati o n p éri p h éri q u e
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qui ,  seul e,  pouvai t  donner  ai nsi  l a co mpl èt e i mmobi l i sat i on.  Et  on r est e ou on avai t  bi en vi t e l a pr euve par  l a di ssect i on des or ganes voi si ns,  t ous engl obés dans un t i ssu cel l ul o- adi peux mani f est e ment  pl us r ési st ant  et  par f oi s cr i ant  sous l e scal pel ,  r éuni ssant  vai sseaux et  ner f s,  ai nsi  que l es pet i t s gangl i ons t u méf i és si t ués 

pr ès d’ eux et seul e ment enfl a m més. C’ est que, c o m me 

n o u s l’ av o ns d éj à 

f ai t r e mar quer pr écéde m ment l es t u meurs sont t ouj ours acco mpagnées à l eur 

pér i phér i e d’ une zone i nfl a m mat oi r e pl us ou moi ns ét endue qui  l eur  fai t  cont ract er  des adhérences avec l es part i es voi si nes et  l es fi xe ai nsi  pl us ou moi ns,  cont rai r e ment  

à 

ce que l’ on v oit dans l es c as de t u meurs béni gnes nett e ment enc aps ul ées. C’ est pour quoi
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c et t e 

f i x a t i o n  d e s  

t u m  e u r s  d a n s  

l e  u  r   l i e  u   d  e   

p r o d u c t i o n 

e s t  u n  s i g n e  

pat hognomoni que de t out es l es t umeur s mal i gnes des di ver s or ganes. Dans ce cas,  l e phénomène ét ai t  des pl us pr ononcés,  pr obabl ement  en r ai son de l a nat ur e t r ès mal i gne de l a t umeur  et  de son dével oppement  r api de. La compr essi on du l ar ynx,  de l a t r achée et  de l ’ œsophage ét ai ent  anci ennement  t r ès pr ononcées et  devai ent  êt r e l a cause d’ une gr ande gêne per met t ant  d’ expl i quer  en par t i e l es t r oubl es dont  l e mal ade se pl ai gnai t .  Mai s quel ques uns ét ai ent  mani f est ement  en r appor t  avec des l ési ons du pneumogast r i que et  not amment  du r écur r ent ,  ai nsi  que du sympat hi que,  de sor t e qu’ on l es expl i quai t  par  l a compr essi on de ces ner f s. Or ,  l a di ssect i on a mont r é que si  l e
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c or d o n v a s c ul o- n er v e u x ét ait r ef o ul é e n arri èr e, il n’ ét ait p a s l’ o bj et d’ u n e v érit a bl e c o m pr e s si o n et q u e l a 

l é si o n d o mi n a nt e ét ait l a s cl ér o s e diff u s e e n gl o b a nt t o u s c e s n erf s. D u r e st e d e s t u m e ur s 

b e a u c o u p pl u s v ol u mi n e u s e s d u c or p s t h yr oï d e r ef o ul a nt et c o m pri m a nt b e a u c o u p pl u s l e s 

or ganes peuvent  se donner  l i eu à aucun des t r oubl es ner veux const at és,  l or squ’ i l  s’ agi t  d’ une t umeur  béni gne,  c’ est - à- di r e d’ un si mpl e goi t r e. En out r e i l  est  à r emar quer  que l a t umeur  ne compr i mai t  pas l e pl exus br achi al  ;  et  cependant  on avai t  const at é des t r oubl es t r ès pr ononcés de l a sensi bi l i t é de l a mot i l i t é se r appor t ant  à des l ési ons de ses ner f s,  qui  

c o n si s t ai e n t p r é c é d e m m e n t d a n s l’ e x t e n si o n d e l a s cl é r o s e di f f u s e j u s q u’ à c e pl e x u s.
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I l  en r essor t  d’ une mani èr e t r ès évi dent e que l es t r oubl es at t r i buabl es à des l ési ons ner veuses doi vent  êt r e r appor t ées à cet t e scl ér ose di f f use pr odui t e à l ’ ent our  

des t u meur s mal i gnes et  qui  peuvent  ser vi r  à l es car act ér i ser ,  co mme nous l ’ avons déj à f ai t  r e mar quer  à l ’ occasi on du cas pr écédent . Non seul e ment  l ’ œsophage ét ai t  r ef oul é de gauche 

à 

dr oi t e,  mai s encor e i l  ét ai t  adhér ent  à l a t u meur  sur  une assez gr ande ét endue,  de t el l e sor t e que cet t e i nf l a mmat i on scl ér euse devai t  aussi  pénét r er  dans l a t uni que muscul ai r e et  l a par al ysi e au poi nt  d’ e mpêcher  l a dégl ut i t i on des moi ndr es subst ances sol i des. Nous avons eu souvent  l ’ occasi on de r e mar quer  que t out es l es f oi s qu’ un
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conduit  à parois musculaires étai t  le siège d’une inflammation ou d’un néoplasme un point ,  i l  en résul tai t  un obstacle analogue à une obstruct ion malgré la persistance d’une 

c a v i t é  e n c o r e  a s s e z  g r a n d e ,  p a r  s u i t e  d e s  

p h é n o mè n e s  d e  

parésie qu’en résultaient. Et c’est ce qui a dû se produire dans ce cas.Du reste, nous avons pris un fragment du récurrent et de l’œsophage pour en faire l’examen histologique et chercher à nous rendre compte des lésions de ces organes capables d’entraîner les troubles observés.Les nerfs du côté droit examinés par comparaison avec ceux du côté gauche nous ont pour tout à fait sains.Nous avons trouvé un premier paquet 

d e  p e t i t s  

g a n g l i o n s  m a n i f e s t e m e n t  e n v a h i s
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pr ès d e l a p arti e s u p éri e ur e d u 
sternu m et qui  étai ent rel i és entre eux par un ti ssu adi peux mani feste ment scl ér osés. I l  en ét ai t 

de mê me pour l es gangl i ons tr achéo- br onchi ques et pui s aorti ques beaucoup pl us vol u mi neux et 
qui, par l eur r éuni on, f or mant ai nsi une masse pl us vol u mi neuse. C’ est que 

l es l ési ons secondai r es se co mport ent co m me l a l ési on pri mi ti ve et ont de l a t endance à pr odui re ces mê mes 

l ési ons scl ér euses diff uses péri phéri ques, et aussi l’ adhér ence de cett e masse 

à l’ a ngl e tr ac h é o- br o nc hi q u e, ai nsi q u’ à 

l ’ aor t e. Nous si gnal er ons encore l ’ i nt égri té du l obe dr oi t du corps t hyr oï de,  sur l aquel l e nous avons déj à appel é l ’ attenti on 

dans l e cas pr écédent. Quant à l’ist h me, il par aissait n’ avoir j a mais exist é.
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33 – 1er  f évr i er  1908 – H.  56.  Cancer  de l a t hyr oï de dat ant  d’ un moi s envi r on. Aut opsi e – Gr os cancer  encéphal oï de du l obe gauche 

avec engl obement  du paquet  vascul o- ner veux dans une gangue scl ér euse.  Le r écur r ent  est  égal ement  engl obée.  Les gangl i ons 

cer vi caux sont  

enf l ammés et  l es gangl i ons du voi si nage de l a s.  cl avi èr e sont  cancér eux.  L’ œsophage est  f or t ement  compr i mé.  Les poumons sont  f or cés de noyaux de génér al i sat i onf .  œsophage.  Épai ssi ssement  du t i ssu i nt er st i t i el  avec f ai sceaux hyal i n épai s ent r e l esquel s se t r ouvent  des él ément s cel l ul ai r es,  sur  un poi nt  au moi ns,  aux dépens de quel ques f i br es muscul ai r es qui  f ont  déf aut  ou sont  at r ophi ées et  en voi e de di spar i t i on. g.  génér al i sat i on pul monai r e sous l a f or me de noyaux 

const i t ués par  un amas de cel l ul es assez vol umi neuses,  at ypi ques,  sar comat euses avec vascul ar i sat i on t r ès 

pr ononcée.
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O st é o s ar c o m e s
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3 2 e l e ç o n 1 e r f é vri e r 1 9 0 8

A ut o p si e d u 3 1 j a n vi er 1 9 0 8. O st é o s ar c o m e 

o s t é oï d e d u s a c r u m a v e c g r o s a b c è s d e v oi si n a g e.

Gr o s a b c è s d e v oi si n a g e.

G oit r e – M y o m e s u t é ri n s. F e m m e d e 4 3 a n s d u s e r vi c e d e M. 

P o n c et. R é s u m é cli ni q u e : Ell e e n t r e l e 1 3 n o v e m b r e 1 9 0 7 

d a n s l a cli ni q u e d e M. L é pi n e, p o u r d e s d o ul e u r s vi ol e n t e s e t 

p r o f o n d e s d a n s l a r é gi o n 

f e s si è r e d r oit e a v e c a f f ai bli s s e m e n t e t m ai g r e u r d u m e m b r e 

c o r r e s p o n d a n t.

B o n n e s a n t é h a bi t u ell e. E n j uill e t 1 9 0 7, ell e t o m b e 

d a n s u n e s c ali e r s u r l a f e s s e d r oi t e. D e p ui s 

c e t t e c h u t e, ell e a g a r d é d e s d o ul e u r s 

v i v e s d a n s l a f e s s e e t d e l’ e n g o u r d i s s e m e n t d u m e m b r e
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i n f é ri e u r d r o i t. A n o r e x i e . A m  a i g ri s s e m  e n t. O n l a 

t r a it e c h e z e ll e p o u r u n e s ci a ti q u e a v e c t o u s 

l e s m o y e n s t h é r a p e uti q u e s h a bit u el s. À l’ e n tr é e 

: g oitr e l é g e r. L e s y e u x s o n t s aill a n t s. L e q u a d ri c e p s d r oit 

à d e u x c e n ti m è t r e s d e m oi n s q u e l e g a u c h e, 

e t l e r é fl e x e r o t uli e n d e c e c ô t é a p r e s q u e 

d i s p a r u. E ll e s e p l a i n t d’ u n e d o u l e u r d a n s l a f e s s e, 

irr a di é e s ur l e tr aj et d e l a s ci ati q u e, s a n s p oi nt s 

d o ul o u r e u x, m ai s o n c o n s t a t e 

l e si g n e d e L a s è g u e. L a c ol o n n e 

v ert é b r al e e st r ai d e. O n p e n s e à u n 

m  a l d e P o t t b a s s t ri é. O n n e t r o u v e p a s d e z o n e 

d’ a n e st h é si e. L e 7 d é c e m b r e, o n c o n st at e u n e p etit e 

t u m é f a c ti o n 

l o m b air e dr oit e et l’ o n f ait p a s s er l a m al a d e 

e n c h ir u r g i e, o u l’ o n p o n c ti o n n e l a t u m  e u r q u i n e
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d o n n e 

i s s u e  q u ’ à  u n  p e u  d e  l i q u i d e  s é r o - s a n g u i n o l e n t . L e s 

d o u l e u r s  a u g m  e n t e n t . L a  m  a l a d e  n e  s e  c o u c h e  

j a m  a i s  s u r l e  d o s  e n  r a i s o n  d e s  s o u f f r a n c e s  

o c c a s i o n n é e s  p a r l a  p r e s s i o n  s u r l e  s a c r u m  . P e t i t s  

g a n g l i o n s  d e  l ’ a i n e . A u  t o u c h e r r e c t a l : d o u l e u r v i v e  

v e r s  l ’ é c h a n c r u r e  s c i a t i q u e . L a  m  a l a d e  n e  p e u t 

fl é c hi r l a c ui s s e s u r l e b a s si n. O n 

n o t e  l ’ a p p a r i t i o n  d ’ u n e  e s c h a r e  s a c r é e  

q u i s ’ a g r a n d i r a  n o t a b l e m  e n t : œ  d è m  e  

d e s  j a m  b e s , C a c h e x i e . A m  a i g r i s s e m  e n t r a p i d e  

e t c o n s i d é r a b l e e n d e r n i e r l i e u .
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A u t o p si e : C a d a v r e e x t r ê m  e m  e n t a m  a i g r i. L é g e r 

œ d è m e d e s 

j a m b e s. V ol u mi n e u x e s c h ar e s a cr é e.

A b d o m e n 

:À l’ o u v e r t u r e , o n t r o u v e l a m  a s s e i n t e n s e 

s o u l e v é e p a r l a t u m  e u r. L e c æ c u m  s e t r o u v e 

a u ni v e a u d u 

p u b i s e t c o n s t a t e l a p a r ti e i n f é ri e u r e d ’ u n S 

q u e d é c rit v e rti c al e m e n t l e c ol o n, d a n s 

s e s p a rti e s a s c e n d a n t e s 

e t d e s c e n d a n t e s , p o u r g a g n e r l’ h y p o c h o n d r e 

g a u c h e. L e r e i n d r o it e s t c o m  p ri s d a n s l a b o u cl e 

i n f é ri e u r e d e l’ S ; il e s t a b a i s s é , e t il a p p a r a î t 

c o m m e é t al é e t s o ul e v é e n a v a n t, d e 

s o r t e q u’ o n l’ a p e r ç o it i m  m  é d i a t e m  e n t 

à l’ o u v e r t u r e d e l’ a b d o m  e n . L a 

v e s s i e a p p a r a î t t r è s d i s t e n d u e . L e s
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o r g a n e s  g é n i t a u x  

s o n t c o m  m  e  

e  n  f  o  u  i s  

d  a  n  s   l e   p  e  t i t  

b a s s i n  e n t r e  l a  

t u m  e u r 

l o m  b o  s a c r é e  e t 

l a  

v e s s i e . L ’ u t é r i n 

e s t d é v i é à 

g  a  u  c h  e  .

L a  t u m  e u r  

s o u s - j a c e n t e 

a u  p a q u e t 

v  i s  c  é  r  a  l , 

appar aî t  vol umi neuse et  bossel ée.  Au devant  de l a cour bur e sacr o- l ombai r e,  et  el l e se pr ol onge du côt é des psoas.  El l e est  pl us sai l l ant e à dr oi t e,  et  donne à l a pal pat i on l ’ i mpr essi on d’ une masse f l uct uant e,  que l ’ on r et r ouve f ai sant  sai l l i e à l a r égi on l ombai r e.  T out ef oi s,  à dr oi t e,  dans cet t e poche l i qui de,  on sent  une masse r ési st ant e qui  par aî t  r enf er mer  du t i ssu osseux. En voul ant  dét acher  l ’ i nt est i n et  l e r ei n dr oi t  de l a masse f l uct uant e à l aquel l e i l s adhèr ent ,  cel l e- ci  se déchi r e

S C D L y o n 1



et il e n s ort u n li q ui d e r o u g e âtr e, s a ni e u x, f éti d e, 

tr è s a b o n d a nt q ui 

s e t r o u v a i t x x x a u d e v a n t d e l a c o l o n n e e t d e 

c h a q u e c ôt é d a n s l e m u s cl e p s o a s, 

m ai s a v e c 

p r é d o mi n a n c e à d r oit e. O n r e c o n n aît, e n o u t r e, 

d e c e c ô t é, d a n s l a c a vit é a n f r a c t u e u s e, u n e s ailli e 

irr é g uli èr e d u v ol u m e d’ u n e m a n d ari n e, 

c o n s tit u é e p a r u n e s u b s t a n c e i n fil t r é e d e p e ti t s 

p a r c e ll e s d u r e s m a i s f ri a b l e s, q u i d o n n e n t 

l’i m p r e s si o n d’ ai g uill e s o s s e u s e s. C e tt e m a s s e e st l a 

t u m e u r p r o p r e m e n t dit e, a u v oi si n a g e 

d e l a q u ell e s’ é t ait d é v el o p p é l’ a b c è s. Ell e 

c o r r e s p o n d a u x c o r p s v e r t é b r a u x d e s d e u x 

d e r ni è r e s l o m b air e s, e t p r o b a bl e m e n t a u s si 

d e l a p r e mi è r e v e rt è b r e s a c r é e, q ui s o n t 

i n filtr é s p a r u n e m a s s e d’ u n r o u g e s o m b r e r e m pli e 

d e p r o d u c ti o n s o s si f o r m e s. L a d e r ni è r e l o m b air e
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e s t e n g r a n d e p a r t i e d é s i n t é g r é e . L e s f a c e s 

l a t é r a l e s  d e  c e s  c o  r p s  

v e r t é b r a u x s o n t e n r a p p o r t a v e c l’ a b c è s d o n t 

l e s p a r o i s s o n t f o r m  é e s 

p a r d e s  p r o  d u c t i o n s  

i n f l a m  m  a t o i r e s s c l é r e u s e s p é r i p h é r i q u e s .

E n a r r i è r e , l e s a c r u m  a p p a r a î t à n u a u f o n d 

d e l’ e s c h a r e q u i a d é t r u i t l e s p a r t i e s m  o ll e s e t 

d o n t l e s b o r d s s o n t d é c o l l é s . I l n e s e m  b l e 

p a s e x i s t e r d e l é s i o n s a u n i v e a u d u s a c r u m  d a n s l e 

p  e  t i t b  a  s s i n  , n  i a  u  n  i v e  a  u  d  e  s o  s i l i a  q  u  e  s 

; d e s o r t e q u e l e n é o p l a s m  e p a r a î t s ’ ê t r e d é v e l o p p é 

s e u l e m  e n t a u n i v e a u d e s 2 d e r n i è r e s 

l o m  b air e s e t d e l a p r e m i è r e s a c r é e. L a m  o e ll e n’ a 

p a s é t é a t t e i n t e , l a l é s i o n n ’ a p p a r a i s s a n t q u ’ a u 

d e s s o u s d u  c u l - d e - s a c t e r m  i n a l .

L e s uj et 

é t a n t r é c l a m  é , o n n e p e u t e n l e v e r l e b a s s i n e n t o t a lit é .
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I l n ’ y  a  p a s  d e  l é s i o n s  d e  g é n é r a l i s a t i o n .

L e s g a n g l i o n s d e  l ’ a i n e  s o n t p e t i t s 
e t n ’ o n t p a s é t é  e n v a h i s . C o r p s t h y r o ï d e  : O n  

t r o u v e u n g o i t r e a v e c a l t é r a t i o n 

p r i n c i p a l e a u n i v e a u d u l o b e 

g a u c h e d u c o r p s t h y r o ï d e . C ’ e s t 

u n e  n é o - p r o d u c t i o n  d u  v o l u m  e  

d ’ u n œ  u f d e p o u l e e t q u i e s t c o n s t i t u é 

; e n a ll a n t d e l a p é r i p h é ri e 

a u  c e n t r e , p a r u n  t i s s u  r o u g e â t r e  

d e  p r è s  d ’ u n  c e n t i m  è t r e  d ’ é p a i s s e u r . 

I l e s t d o u b l e  i n t é r i e u r e m  e n t p a r u n e  

c o q u e  g é l a t i n i f o r m  e  é p a i s s e  d e  

5  m i l l i m .  e  t  r e  n  f e  r m  a  n  t  u  n  l i q  u i d  e  c l a i r  

à  s o n  i n t é r i e u r . M  y o m  e s  m  u l t i p l e s  d e  l ’ u t é r u s  

i n t e r s t i t i e l e t s o u s  p é r i t o n é a u x . C ’ e s t p a r m  i 

c e s  d e r n i e r s  q u ’ o n  t r o u v e  l e  p l u s  g r o s  

d o n t l e  v o l u m  e  a t t e i n t c e l u i d ’ u n e  n o i x .
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T h o r a x : P a s d e 

l i q u i d e  d a n s  l e s  p l è v r e s . P o u m  o n s  : 

P : 6 4 0 

e  n  s e  m  b  l e  s . P  e  t i t s . S  a  n  s  l é  s i o  n  s .

C œ u r : P : 1 8 0. P e ti t. 

P a s  d e  l é s i o n s  a p p r é c i a b l e s . A b d o m  e n  :

P a s d e  p é r i t o n i t e  s o u s h é p a t i q u e . F  o i e  

: P  : 1 3 0 0 . R i e n  à  n o t e r . R  a t e  : P  : 2 7 0 . 

U n p e u g r o s s e . R  e i n  s  : P  : 
3 3 0  e n s e m  b l e s . L e  g a u c h e  p r é s e n t e  d e s  

c a l i c e s  e t l e  b a s s i n e t u n  p e u  d i l a t é s . L e  

d r o i t e s t d i m  i n u é  d e  v o l u m  e , d é c o l o r é  e t 

a p l a t i . L a  c a p s u l e  s ’ e n l è v e  b i e n .

P a r e n c h y m e n o r m a l. R i e n à l’ e s t o m a c.
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32e l eç on 1er f évri er 1908 S ar c o me ost é oï d e d es d e ux d er ni èr es v ert è br es l o mb air es et d e l a pr e mi èr e v ert è br e s acr é e av ec v ast e s u p p ur ati o n d e v oi si n ag e a u d ev a nt d e 

l’ a n gl e l o mb o- s acr é e, ay a nt d o n n é li e u à u n mal v ert é br al d o ul o ur e ux, av ec l ar g e esc h ar e f er mé e à l a p éri o d e ulti me. Goitr e et my o mes ut éri ns a nt éri e ur s.

F. d e 4 3 a ns, s er vi c e d e M. L é pi n e, p ui s d e l a Cli ni q u e c hir ur gi c al. R e n s ei g n e m e nt s cli ni q u e s o bli g e a m m e nt f o ur ni s p ar M. 

Fr o me nt . Il r é s ult e d e s r e n s ei g n e m e nt s f o ur ni s 

p a r M. F r o m e n t q u e 
c e t t e 

m al a di e n’ a v ait c o m m e n c é e à é pr o u v er d e s 

tr o u bl e s s e r a p p ort a nt 

à u n e l é si o n d e l a c ol o n n e v ert é br al e (r é gi o n 

l o mb o- s acr é e) q u’ à p artir
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de l a chut e qu’ el l e avai t  f ai t e au moi s de j ui l l et  et  que ces t r oubl es avai ent  ét é r appor t és à un mal  de Pot t  en r ai son de l a f r équence de cet t e af f ect i on et  de l ’ absence de t out e aut r e l ési on appr éci abl e.  De pl us on avai t  per çu à l a r égi on l ombai r e dr oi t e une l égèr e sai l l i e f l uct uant e qui  par ai ssai t  se r appor t er  à 

un abcès pr é- ver t ébr al  de mê me nat ur e.  C’ est  

pour quoi  l a mal ade f ut  al or s envoyée dans un ser vi ce de chi r ur gi e. Une ponct i on expl or at r i ce ayant  ét é f ai t e dans l a poche f l uct uant e,  on n’ en r et i r a qu’ un l i qui de sangui nol ent  ;  ce qui  f i t  

penser  qu’ i l  s’ agi ssai t  pl ut ôt  d’ une t u meur  et  pr obabl e ment  d’ un sar co me 

de l ’ os i l i a q u e e n r ai s o n d e l a
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tu méf act i on const at ée du côt é dr oi t  de l a cavi t é abdo mi nal e. Or ,  si  l ’ on pr end en consi dér at i on l es phéno mènes doul our eux spont anés et  pr ovoqués par  l a pr essi on dans l a posi t i on sur  l e dos,  qui  ont  ét é per si st ant s et  t ouj our s 

do mi nant s,  pui sque se sont  acco mpagnés en der ni er  l i eu des phéno mènes de par ési e du me mbr e i nf ér i eur  dr oi t ,  on voi t  que l a col onne ver t ébr al e devai t  êt r e l e si ège d’ une l ési on cancér euse pr i mi t i ve ou secondai r e,  

en r ai son de l’ anal ogi e des tr oubl es avec ceux de l a par apl égi e 

doul our euse.  Mai s mê me avant l a par ési e du me mbr e i nf éri eur,  l es doul eurs épr ouvées
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par  l a mal ade ét ai ent  t el l es qu’ i l  ne s’ en pr odui t  j a mai s d’ aussi  i nt enses avec l e mal  de Pot t .  C’ est  pour quoi  ce mal  ver t ébr al  doul our eux doi t  suf f i r e pour  ét abl i r  l e di agnost i c de l a nat ur e 

néopl asi que des l ési ons ver t ébr al es. Comme nous avons déj à eu l ’ occasi on de l e di r e à pr opos du cas de par apl égi e doul our euse pr ésent é i l  y a 8 j our s,  ce n’ est  pas t out  sous l ’ i nf l uence de l a compr essi on 

di r ect e des ner f s par  l es néo- pr oduct i ons 

que l es doul eur s sont  pr odui t es,  que par  l ’ i nf l ammat i on scl ér euse di f f use se mani f est ant  à l a pér i phér i e de t out  néopl as me pr i mi t i f  ou secondai r e et  at t ei gnant  ces ner f s.  C’ est  que,  en ef f et ,  i l  ne se pr odui t  pas de doul eur  l or sque ceux- ci  sont  seul ement  soul evés par  une sai l l i e anor mal e qui  ne s’ accompagne pas d’ i nf l ammat i on di f f use.
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U n e a utr e r e m ar q u e i nt ér e s s a nt e d a n s c e c a s a tr ait à l a pr é s e n c e d e c e s v a st e s 

p o c h e s d e s u p p ur ati o n x x x q ui s e tr o uv ai e nt e n av a nt et s ur l e s p arti e s l at ér al e s d e 

l a c ol o n n e v ert é br al e av ec pr é d o mi n a nc e d u c ôt é dr oit et q ui av ai e nt c o ntri b u é à f air e cr oir e à l’ exi st e nc e d’ u n mal d e P ott 

av e c l a p o n cti o n. C e p e n d a nt l’ e xi st e n c e d’ a b c è s a u v oi si n a g e d e 

t u m e ur s d e x x x a ét é si g n al é e p ar l e s a ut e ur s d a n s 

u n c ert ai n n o mbr e d’ o bs erv ati o n,  a u p oi nt q u e l or s q u e l’ a bc ès est l e p h é n o mè n e d o mi n a nt,  il f a ut t o uj o ur s p e ns er à l a p ossi bilit é d e l’ exi st e nc e d’ u n e t u me ur oss e us e.

S C D L y o n 1



SCD Lyon 1



Nous 

avons eu l ’ occasi on d’ obser ver  un mal ade qui  nous avai t  pour  pr ésent er  l es si gnes d’ une t umeur  de l ’ os i l i aque gauche.  Quel ques semai nes apr ès,  on m’ appr enai t  que j ’ avai s dû me t r omper ,  par ce qu’ i l  s’ ét ai t  f or mé au ni veau de l a f osse i l i aque un abcès qui  apr ès avoi r  ét é ouver t  par  un chi r ur gi en avai t  amené une t el l e amél i or at i on dans l ’ ét at  du mal ade,  qu’ on espér ai t  sa guér i son pr ochai ne.  Or ,  à quel que t emps de l à,  j e savai s que l ’ ét at  du mal ade avai t  de nouveau décl i né et  que l e chi r ur gi en avai t  déf i ni t i vement  conf i r mé mon di agnost i c avant  que sa mor t  vi ent  en f our ni r  l a pr euve.
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Des abcès ont,  en eff et,  une cert ai ne t endance à se pr odui r e par des t u meurs si t uées au voi si nage du t ube di gesti f,  sans qu’ i l  soi t t ouj ours bi en f aci l e de se r endr e co mpt e du mode de pénétr ati on 

d e l a c a us e i nf ecti e us e s ec o n d air e à l a q u ell e c es s u p p ur ati o ns d oi v e nt êt r e at t r i buées. I l  est di ffi ci l e de di r e si ,  dans ce cas,  l ’ eschar e sacr ée doi t  êt r e i ncri  mi née,  parce que nous i gnor ons l ’ époque à l aquel l e el l e a dû co m mencer à se pr odui r e,  ai nsi  que cel l e à l aquel l e l es abcès ont  

pu c o m me nc er à s e f or mer. Il f au dr ait, p our s e r e n dr e u n c o mpt e ex act de t ous c es 

phéno mènes,  des observati ons tr ès pr éci ses f ai t es dès l e début des tr oubl es en vue de cett e r echerc he et qui  f ont habi t uel l e ment 

déf aut .
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L a pi èc e ét ait da ns u n t el ét at qu e n ous ne s av ons p as si l’ ex a me n hi st ol ogi qu e p o urr a êtr e 

f ait d a n s d e s 

condi ti ons convenabl es pour bi en se r endr e co mpt e de l a const i t ut i on de l a t u meur .  Cependant  l ’ exa men à l ’ œi l  nu de l a por t i on sai l l ant e si t uée près de l a col onne dans l a grande col l ect i on pur ul ent e du côt é dr oi t  se mbl e bi en pr ouver 

q u’ il s’ agit d’ u n s ar c o me ast é oï d e,  v u q u’ auc u n e a utr e n é o- pr o d ucti o n n e s e pr és e nt e av ec 

l’i nfiltr ati o n d’ u n e t ell e q u a ntit é d e 

parti c ul es osseuses. L e si èg e de l a l ési o n pri miti v e da ns l a c ol on ne v ert é br al e est 

assez i nsol i t e.  C’ est pl ut ôt l e si ège de l ési ons secondai r es ou t out au moi ns de l ési ons conco mi t ant es 

au ni v eau d’ autr es os égal e ment att ei nts et pl ut ôt des os i l i aques qui  sont fr éque m ment aff ect és.
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Mai s i l  f aut pr obabl e ment,  pour expl i quer cett e l ocal i sati on dans ce cas,  pr endr e en consi dér ati on 

l ’ acci dent qui  par aî t en avoi r ét é l a cause dét er mi nant e. On sai t,  en eff et,  que l es tr au mati s mes peuvent êtr e l ’ ori gi ne de 

t u meur s,  et  ce f ai t  a ét é souvent  si gnal é dans l e cancer  du sei n.  I l  est  vr ai  que t ous l es t r au mat i s mes n’ about i ssent  pas à ce r ésul t at ,  et  que,  d’ aut r e par t ,  une t u meur  se dével oppe souvent  sans 

t r au mat i s me ant ér i eur  appr éci abl e.  Mai s ce n’ est  pas une r ai son pour  r epousser  absol u ment  l ’ i nf l uence que peut  avoi r  un t r au mat i s me chez un suj et  pr édi sposé. Or ,  i l  nous se mbl e que,  dans ce cas,  l a pr édi sposi t i on r ésul t ai t  de l ’ exi st ence ant ér i eur e
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d’un goitre et de myomes utérins. On sait, en effet, que les tumeurs bénignes souvent multiples sont fréquentes chez les 

personnes atteintes d’une tumeur 

maligne ; de telle sorte qu’on peut se demander si la cause inconnue sous l’influence de laquelle ces premières tumeurs se sont développées 

n’est pas la même qui par suite d’une recrudescence dont la cause échappe également ou qui proviendrait de la rencontre d’un terrain plus propice 

résultant de l’action d’un traumatisme ne pourrait pas engendrer alors une tumeur 

maligne ? En tout cas, cette hypothèse est assez 

rationnelle et lorsqu’en présence d’une lésion de nature xxx, on trouve des tumeurs bénignes, il faut rechercher plus particulièrement si 

l’on n’aurait pas affaire à une tumeur maligne, c’est pourquoi encore ce diagnostic s’imposait dans ce cas.
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31 j anvi er  1908 – F.  43 ans – Ost éosar come de l a col onne ver t ébr al e – Ost éosar come ost éoï de – abcès de voi si nage – Gangl i ons de l ’ ur i ne pet i t e,  i nf l ammat oi r es.  – Goi t r e f or mé par  un t i ssu gél at i neux cont enant  un l i qui de cl ai r  au cent r e. a.  ost éome ost éoï de ? Cont r ai r ement  à not r e at t ent e,  on ne t r ouve pas de pr oduct i ons osseuses de nouvel l e f or mat i on ;  mai s on a un t i ssu à st r oma f i br eux of f r ant  des cavi t és i r r égul i èr es occupées par  des amas cel l ul ai r es.  Vai sseau obl i t ér é par  un cai l l ot  f i br i no- cr uor i que et  exsudat i on sangui ne i nt er st i t i el l e anci enne.  I l  est  i mpossi bl e de di r e à quel l e l ési on on a eu af f ai r e. b.  Gangl i ons avec hyper pl asi e cel l ul ai r e, c.  Goi t r e – St r oma hyal i n abondant  sans él ément s cel l ul ai r es pr ès de l a cavi t é cent r al e,  pui s avec des él ément s et  des cavi t és gl andul ai r es à l a pér i phér i e.  Une t endance du st r oma à pr endr e l ’ aspect  myxoï de.  On voi t  ai nsi  une pr oduct i on i nt ense du st r oma pr écédent  l ’ ar r i vée des cel l ul es et  l es f or mat i ons gl andul ai r es,  t out  comme pour  l es t i ssus muscul ai r es et  f i br eux. Nous avons déj à r encont r é des goi t r es d’ aspect  kyst i que avec cet t e 

d i s  p  o  s i t i o  n , m  a i s  

s a  n  s  n  o  u  s  

r e n d r e  c o m  p t e  d e  

l e  u  r  

c  o  n  s  t i t u  t i o  n  e  x  a  c  t e  ,  

c o  m  m  e   d  a  n  s  c e   

c a s , q u i é c l a i r e  l a  

p a t h o g é n i e d e s 
n é o - p r o d u c t i o n s 

d e  l a  
gl a n d e 

t  h  y  r  o  ï d  e  .
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J e u n e  h o m  m  e  d e  2 5  à  2 8  a n s . S e r v i c e  

d e  M  . H  t e  P o l l o n a 1 8 9 4  –  3 5 6 T r a i t é 

p o u r u n e  t u m  e u r b l a n c h e  ( p o i n t e s  

d e  f e u ) c h e z  l u i . –   É  v  o  l u  t i o  n   t o  t a  l e   

1  a n  ½  . –  L a  f r a c t u r e  s p o n t a n é e  a  é t é  

c o n s t a t é e  à  l ’ e n t r é e  d a n s  l e  s e r v i c e , 

m  a i s  l e  m  a l a d e  n e  s ’ e n  é t a i t 

p a s  a p e r ç u . –   I l  i m  m  o  b  i l i s  a  i t   s  o  n   c  o  u  d  e   

e n  d e m  i - f l e x i o n . L a  t u m  e u r n ’ é t a i t p a s  

p u l s a t i l e , m  a i s  o f f r a i t u n e  c r é p i t a t i o n  

p a r c h e m  i n é e  t y p i q u e . C  e c i f a i t à  

u n e  d é f o r m  a t i o n  e n  f u s e a u , 

d e  l ’ e x t r é m  i t é  i n f é r i e u r e  d e  s o n  

h u m  e u r l e  d i a g n o s t i c  o s t é o s a r c o m  e  

f u t p o r t é f e r m  e e t e n l ’ a b s e n c e 

d e  g a n g l i o n s  a x i l l a i r e s  

l a   s e  n  s a  t i o  n   x x x . E n  d é s i g n a n t 
l a  p i è c e , l a  c a v i t é  a  é t é  t r o u v é e  p l e i n e  

d ’ u n  l i q u i d e  é p a i s  e t d ’ u n  m  a g m  a  
b i e n   s o  n   x x x  a  c t u e l l e m  e n  t  

: l e  m  a l a d e  v a  b i e n  e t  n ’ a  

p a s  e u  d e  t e m  p é r a t u r e .S C D L y o n 1
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15e l e l eçon ( sui t e) 8 déce mbr e 1894Ost éosar co me de l ’ ext r é mi t é i nf ér i eur e de l ’ hu meur  f r act i on. J eune ho mme du ser vi ce de M.  A.  Pol l onon qui  a enl evé l e me mbr e en désar t i cul ant  l ’ hu meur . Tu meur  du vol u me des deux poi ngs à l ’ ext r é mi t é i nf ér i eur e de l ’ hu meur  qui  pr ésent e co mme un r enf l e ment  aug ment ant  de haut  en bas. L’ ouver t ur e de cet t e t u meur  mont r e 

q u’ ell e est 

c o n stit u é e 

par  une coque osseuse assez mi nce r ecouver t e des par t i es mol l es et  des t égu ment s donnant  par  l a pr essi on ext ér i eur e un br ui t  par che mi n et  cr épi t ant  t out  à f ai t  car act ér i st i que.  

Cette coque s’ i nsère à 2 ou 3 travers de doi gt au dessus de l ’ extré mi té i nféri eure de l ’ hu meur fracturé et dénudé et el l e
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est manifestement constituée par une expansion du périoste ossifié et notablement épaissi à l’origine sur l’os d’où il envoie comme une expansion fibro-osseuse ancienne en forme de coque.L’extrémité osseuse dénudée pour saillir dans la cavité qui contient encore une matière semi liquide de coloration rougeâtre ou 

brunâtre qu’on retrouve surtout sur l’extrémité irrégulièrement fractionnée de l’humeur sur la portion épiphysaine encore plus irrégulière et immobilière par une arthrite chronique avec adhérence du tissu des surfaces xxx une incision passant dans l’artère montre que les cartilages ne sont pas encore par la tumeur.
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En somme, il semble que le point de départ de la tumeur ait été un sarcome myélogène qui a donné lieu à la fracture spontanée de l’extrémité inférieure de l’humeur et que la coque fibro-osseuse ait 

été produite consécutivement et représente une tendance à la formation du cal, mais probablement avec le même processus pathologique qui a donné lieu à la lésion initiale.
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« L e s e ul f ait a v ér é d e c o n s oli d ati o n p a s s a g èr e d’ u n e fr a ct ur e n é o pl a si q u e e st d û à K œ st er. D a n s l a pl u p art 

d e s c a s, il f a ut, a v e c M aly a ci g u e, M él at o n, C or nil et R o u vi èr e, a d m ettr e q u e l a c o n s oli d ati o n c o n stit u e u n e r é ell e e x c e pti o n ». « L a pr o d u cti o n d e l a 

fr act ur e n’ e st p as s a ns eff et s ur l a m ar c h e d u c a nc er ; c et a cci d e nt 

a git c o m m e t o ut tr a u m ati s m e à l’ é g ar d d’ u n e di at h è s e : il l’ a g gr a v e ; a u s si v oit- o n fr é q u e m m e nt l e c a n c er s’ a c cr oîtr e r a pi d e m e nt a pr è s l’ a p p ariti o n 

d’ u n e fr a ct ur e s p o nt a n é e ». ( Ric ar d – Tr ait é d e c hir ur gi e) 1890
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12e l eçon 1er déce mbr e 1894 Ost éosarco me du ti bi a. Réci di ve 

apr ès r ésect i on du genou. A mput at i on de l a cui sse et  Réci di ve dans l e moi gnon avec génér al i sat i on aux pou mons et  à l a col onne ver t ébr al e. H.  52 ans 

( Servi ce de M.  Ol l i ver suppl .  par M.  Gangl ophe) Aut opsi e 

l e 30 nove mbr e 1894. La t u meur  r éci di vée dans l e moi gnon de l a cui sse dr oi t e est  i ndépendant e de 

l a p orti o n 

r est ant e du fé mur.  El l e a l e vol u me d’ une t êt e de f œt us un peu al l ongée et  apl at i e l at ér al e ment  

f ai sant  cor ps avec l es t égu ment s.  El l e est  l our de,  dense et  donne à l a mai n l a sensat i on d’ une t u meur  à sur f ace i négal e et  i négal e ment  r ési st ant e.  

Dans cer t ai ns poi nt s de l a par t i e supér i eur e,  on per çoi t  des par t i es peu r ési st ant es ;  t andi s que dans l es par t i es pr of ondes et  sur t out  ver s l es r égi ons i nf ér i eur es
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o n tr o u v e d e s 

par t i es bo mbées et  t out  à f ai t  dur es. En f ai sant  une coupe par  l e mi l i eu sui vant  un gr and di a mèt r e et  xxx on t r aver se assez f aci l e ment  l es par t i es super f i ci el l es ;  mai s on est  ar r êt é ver s l e cent r e par  des par t i es r ési st ant es xxx ossi f i ées. L’ exa men de l a sur f ace de sect i on mont r e à l a pér i phér i e une 

xxx d’ aspect  médul l ai r e de col or at i on r ouge ou bl anchât r e const i t uée par  un t i ssu peu r ési st ant  adhér ent  à l a f ace post ér i eur e du der me.  Tout ef oi s on peut  l ’ en dét acher  par  l a di ssect i on et  voi r  l a sur f ace ext ér i eur e de l a t u meur  est  f or mée par  une sér i e de nodosi t és du vol u me d’ une noi set t e à une a mande,  pl us ou moi ns xxx de col or at i on r osée ou bl anchât r e sur t out  ces nodosi t és se r et r ouvent  pl us ou moi ns
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accusées sur  l a sur f ace de sect i on.  Par  l e r acl age,  on obt i ent  un suc épai s bl anchât r e dans l equel  l ’ exa men mi cr oscopi que f ai t  découvr i r  sur t out  des cel l ul es r ondes et  quel ques cel l ul es f usi f or mes dont  l e noyau se col or e mal  et  dont  l e pr ot opl as ma est  gr anul o- gr ai sseux.  En out r e,  beaucoup de gr anul at i ons gr anul o- gr ai sseuses dans l a pr épar at i on. Pour  peu qu’ on pénèt r e pl us pr of ondément  dans l a t umeur  ;  on t r ouve des por t i ons nodul ai r es qui  ont  une t ei nt e bl anchât r e pl us accusée,  un aspect  pl us sec et  pl us ou moi ns gr enue et  par  pl aces aussi  

d e s p orti o n s 

bl anchât r es hyal i nes.  Dans d’ aut r es poi nt s,  aspect  al véol ai r e vacuol ai r e avec l i qui de muqueux de poi s,  i nf i l t r ant  ces poi nt s et  à l a par t i e supér i eur e,  on t r ouve mê me une cavi t é pouvant  cont eni r  un œuf  de pi geon dans l aquel l e se t r ouvai t  un l i qui de l ouche go mmeux.  Les par oi s i r r égul i èr es de cet t e cavi t é sont  f or mées par  des por t i ons de l a t u meur  sans aucune me mbr ane l i mi t ant e.
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Ver s l e c e ntr e, mass e irr ég uli èr e i n d ur é e d u v ol u me 

d’ un gr os œuf de poul e ou d’ irr adi ati on i rr égul i èr e par ai ssant consti t uée une pr oducti on de l a t u meur devenue encor e pl us xxx pl us gr anul eux et i nfi l tr é 

d e s el s c al c air es 

au poi nt que l e scal pel  coupe avec pei ne ces parti es qu’ on peut di vi ser en tr anches mi nces xxx.  En enl evant une porti on de 

cett e xxx en parti e calcifi ée, ou t o mber à xxx de l a surf ace i nf éri eur e sur une couche de tr ès 

résist ant e i ncurvée qui  donne t out à f ai t l a sensati on de l ’ os mai s qui  n’ est pas non pl us ho mogène ;  car à côt é de parti es tr ès dur es,  on en tr ouve 

qui  se sont beaucoup moi ns.  I l  exi ste aussi  à l a parti e i nféri eure de l a tu meur une l ongueur de 2 à 3 cent.  en grande parti e cal ci fi ée très forte ment,  mai s toutefoi s avec des porti ons de tu meur entre mêl ées.
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Dans 

quel ques poi nt s,  excavat i ons i r r égul i èr es cont enant  du sang ou pl ut ôt  sang ext r avasé dans des por t i ons r amol l i es. On not e encor e dans une cavi t é pouvant  l oger  une amande,  une si bi l ance bl anchât r e homogène r essembl ant  à de l a moel l e osseuse. En somme,  cet t e énor me t umeur  est  const i t uée par  une por t i on pér i phér i que t endant  à s’ accr oî t r e par  f or mat i on de nodosi t és qu’ on t r ouve pl us ou moi ns r écent es sauf  à l a base qui  est  i ndur ée et  r el i ée au cent r e égal ement  pl us ou moi ns i ndur é par  ossi f i cat i on. Dans l es par t i es i nt er médi ai r es,  por t i ons pl us ou moi ns dégénér ées et  sur  cer t ai ns poi nt s i nf i l t r és de sang.  T out ef oi s,  l a por t i on kyst i que se t r ouve à l a par t i e ant ér i eur e et  assez  super f i ci el l ement  pl acée,  de t el l e sor t e que cet  aspect  peut  aussi  bi en êt r e at t r i bué à une par t i e en voi e d’ accr oi ssement  r api de qu’ à de phénomènes dégénér at i f s.  I l  en est  de même pour  l a par t i e cont enant  une subst ance myél oï dai ne.
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En haut,  l a t u meur est  en r apport  avec des muscl es et  des aponévr oses qui  l a r el i ent à l ’ ext r é mi t é osseuse que se tr ouve à 3 t r avers de 

doi gt au dessus. En di sséquant une porti on d’ aponévr ose qui  l i  mi t e l a t u meur,  on voi t qu’ à ce ni veau,  cel l e- ci  

a une surf ace t out à f ai t xxx et r égul i èr e.  Les muscl es v oi si ns s ont t ous pâl es et di  mi nués 

de vol u me. Le f é mur sci é par l e mi l i eu pr ésent e par de l ési on bi en car act éri sé,  on tr ouve seul e ment t out pr ès de l ’ exsudat supéri eur un poi nt arr ondi  de 

1 c m de di a mètr e t out au pl us qui  est un peu pâl e et r a mol l i  qu’ on peut seul e ment soupçonner d’ êtr e un poi nt de génér al i sati on. L’ arti cul at i on coxo- f é mor al e 
est  t out  à f ai t  sai ne. Les gangl i ons du pl i  de l ’ ai ne du mê me côt é ( xxx dr oi t )  sont  un peu pl us vol u mi neux que ceux du côt é mai s i l s ne par ai ssent  pas envahi s par l a 

t u m e ur.

S C D L y o n 1



Pou mons – En ouvr ant l a c avi t é t hor aci que,  on s ent dans l e pou mon dr oi t quel ques nodul es i ndur és et dans l e pou mon gauc he des l ési ons beauc oup pl us c onsi dér abl es 
a v e c u n e pl e ur é si e d o nt l’ é p a n c h e m e nt s ér e u x à l a r é gi o n 

p o st ér o- e xt er n e d e 

l a bas e peut êtr e ci tri n à un l i tr e t out au pl us.  Adhér enc es pl eur al es dans l es parti es s upéri eur es ;  de t el l e s ort e qu’ on extr ai t l e pou mon gauc he av ec l es deux pl èvr es. L e 

p o u m o n g a u c h e e st l e si è g e d’ u n e t u m e ur v ol u mi n e u s e q ui 

o c c u p e l a pl u s gr a n d e p arti e d u l o b e i nf éri e ur 

et peut êtr e év al uée au v ol u me de deux p oi ngs r éuni s av ec des pr ol onge ment s péri phéri ques s ous f or me de nodosi t és du v ol u me d’ une a mande ou une 

n oi x pl us ou moi ns s aill ant es,  s oi t dans l e par enc hy me pul monair e péri phéri que,  s oi t au ni v ea u des s urf ac es ext er nes,  i nt er nes et s urt out 
i nf éri e ur es. C es n o d osit és f or me nt d es s ailli s bl a nc h âtr es pl us o u moi ns mar q u é es, c o nfl u e nt es o u i s ol é es, d a ns l a
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cavi t é pl eur al e,  soul evant  l a pl us qui  f ai t  cor ps avec el l es et  qui  est  xxx d’ un l éger  exsudat  f i br i neux i nf i l t r é de sang.  I l  n’ y a pas de nodosi t és sur  l a pl èvr e par i ét al e sépar ée par  l e l i qui de des nodosi t és 

soul evant  l a pl èvr e vi scér al e à l a par t i e i nt er ne,  i l  exi st e une souche par t i el l e des deux pl èvr es qui  est  xxx pour  l e l obe supér i eur . Sur  pl usi eur s coupes passant  au cent r e de l a t umeur  ;  on voi t  qu’ el l e est  const i t uée au cent r e et  à l a base,  un t i ssu bl anchât r e qui  sur  cer t ai ns poi nt s a l ’ aspect  ar éol ai r e et  xxx et  que l es pr ol ongement s t ubér eux xxx pr écédent s sont  f or més par  un t i ssu xxx mani f est ement  pl us f er me et  pl us r écent  que cel ui  des par t i es pr of ondes. Cet t e énor me t umeur  a aussi  xxx
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des pr ol ongement s dans l es vei nes pul monai r es ;  de t el l e sor t e qu’ i l s ar r i vent  j usque dans l ’ or ei l l et t e gauche où i l s se t er mi nent  par  un r enf l ement  à nodul es mul t i pl es aggl omér és ayant  t out  à f ai t  l ’ aspect  d’ un pol ype. Les 

br anches sont  aussi  l e si ège de pr ol ongement s de cet t e sor t e qu’ on voi t  une sai l l i e du vol ume du doi gt  i ndi cat eur  ar r i vent  j usqu’ à l a moi t i é ext er ne de l a 1èr e di vi si on br onchi que.  Cet t e gr osse br onche est  ai nsi  compl èt ement  obl i t ér ée par  cet t e masse j aunât r e f r i abl e qui  se cont i nue dans 

l es br onches al l ant  au l obe i nf ér i eur  mai s qui  obl i t èr e néanmoi ns cel l es du l obe supér i eur  par  l a masse cout ume dans l a gr osse br onche. Le l obe supér i eur  est  l e si ège de pl usi eur s nodul es i sol és,  au nombr e de 3 ou 4,  du vol ume d’ une noi set t e à une noi x,  t ouchant  à l a pl èvr e qui  est  sai l l ant e ou dépei nt e
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et  par  des i nci si ons,  on voi t  que l a t u meur  occupe dans l e t i ssu pul monai r e un 

es p ac e 

de f or me pyr ami dal  dont  l a base cor r espond à l a sur f ace pl eur al e,  l a poi nt e pl us ou moi ns accusée ét ant  di r i gée ver s l e hi l e du poumon. On voi t  aussi  2 ou 3 pet i t es pl aques osseuses super f i ci el l es de 1 cent .  de l ongueur  sur  ½ de l ar geur  envi r on,  r essembl ant  des pl aques d’ at hér ome mi nces l égèr ement  excavées au 

cent r e avec des br onches un peu r el evées.Le t i ssu pul monai r e i nt er médi ai r e 

est  par t out  d’ ai r .  Par  

l a pr essi on,  on voi t  sans du l i qui de sal e,  r ougeât r e,  avec un peu de l i qui de pur ul ent  sur t out  pet i t es des br onches,  sans aucune bul l e xxx. L’ at él ect asi e est  beaucoup pl us accusée l e peu de t i ssu pul monai r e qui  per met  à l a base aut our  de l a pr i nci pal e t umeur . Le l obe i nf ér i eur  du poumon dr oi t  à sa par t i e ant ér o- i nf ér i eur e est  l e si ège de l a t umeur  nodul ai r e j aune r ougeât r e d’ un vol ume d’ une mandar i ne qui  f ai t  l égèr ement  sai l l i e à l a base et  du côt é de l a sur f ace i nt er l obai r e
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p ar ai s s a nt s e c o nti n u er à c e ni v e a u a v e c u n e a utr e m a s s e pl u s v ol u mi n e u s e et d e f or m e irr é g uli èr e f or m a nt u n e s ailli e i n d ur é e d u v ol u m e d u p o u c e à l a p arti e i nt er n e d e c e l o b e m o y e n. C ett e m a s s e p ar aît t o ut à f ait o s s e u s e. T o ut e f oi s s ur s e s li mit e s s e tr o u v e nt e n c or e d e s n o d o sit é s pl u s o u m oi n s m oll e s m a ni f e st e m e nt pl u s r é c e nt e s. C ett e m a s s e a st é oï d e s e c o nti n u e a v e c u n e a utr e m a s s e d e m ê m e n at ur e f or m a nt c o m m e u n c or d o n i n d ur é, o s s e u x d a n s l a s ei n e q ui s é p ar e l e l o b e m o y e n d u l o b e s u p éri e ur, s ur u n e ét e n d u e d e 3 o u 4 c e nt.
Il e xi st e e n c or e u n e d e mi- d o u z ai n e d e n o d ul e s j a u n âtr e s o u d e pl a q u e s o s s e u s e s r é p a n d u e s d a n s l e r e st e d u p o u m o n et s e m bl a bl e s à c e u x d u p o u m o n g a u c h e. S ur u n p oi nt, l a l é si o n f or m e c o m m e u n e ci c atri c e li n é air e d é pri m é e et i n d ur é e. Q u el q u e s n o d ul e s s o nt i n d ur é s v er s l e c e ntr e et l a s u p e r fi ci e pl e ur al e.
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Enf i n,  i l  n’ exi st e pas de néopl as me dans l es gr osses br onches,  ni  dans l es gr osses vei nes mai s on t r ouve une masse i mpor t ant e 
ent our ant  i r r égul i èr e ment  l es vei nes pul monai r es pr ès de l eur  abouche ment  dans l ’ or ei l l et t e,  cet t e masse d’ aspect  f i br oï de bl anchât r e,  d’ un de mi  à 1 cent .  d’ épai sseur  

ent our e en par t i e l a vei ne pr ovi ent  du l obe supér i eur  et  se cont i nue avec une aut r e por t i on pl us épai ssi e qui  ent our e 

co mpl èt e ment  l a vei ne pr ovenant  de l obe i nf ér i eur  au poi nt  de r ét r éci r  not abl e ment  son or i f i ce et  se pr ol onge 

ensui t e sur  l a gr osse br onche voi si ne.  La t u meur  adhèr e i nt ér i eur e ment  à t out es ces par t i es à t el l e poi nt  qu’ i l  est  i mpossi bl e de l e sépar er . Aucun gangl i on du médi ast i n post ér i eur  n’ est  envahi . On t r ouve encor e un aut r e poi nt  de génér al i sat i on sur  

l a 
p orti o n x x x l a c ol o n n e 

vert ébr al e.
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1 2 e l e ç o n 1 e r d é c e m br e 1 8 9 4 S e r vi c e d e M. Olli er H o m m e d e 5 2 a n s M al a d e o p é r é il y a 1 4 m oi s d a n s l e 

s er vi c e 

d e M. P oll o n o u p a r M. V all a s : g e n o u d r oit v ol u mi n e u x, di a g n o s ti c d e t u m e u r bl a n c h e, 

l’ a m p ut ati o n 

d e l a c ui s s e f û t p r o p o s é e c o m m e s’i n di q u a n t r a ti o n n ell e m e n t. S u r l e r e f u s d u m al a d e, 

o n c o n s e n t à u n e r é s e c ti o n d u g e n o u, o n t r o u v e b e a u c o u p d e li q ui d e e t u n e 

ul c é r a ti o n s u r l’ u n d e s pl a t e a u x d u ti bi a, l e 

f o n d d e c ett e ul c ér ati o n é t ait « x x x d e gr e n o uill e ». D e u x m oi s 

a p r è s, l e m al a d e e n t r e d a n s l e s e r vi c e d e M. Olli v e r p r é s e n t a n t u n e t u m e u r s aill a n t e à l a f a c e i n t e r n e 

d u g e n o u, l e di a g n o s ti c d’ o st é o s a r c o m e e s t p o rt é f e r m e e t l’ o n 

f ai t l’ a m p u t a ti o n d e l a c ui s s e a u 1 / 3 s u p é ri e u r. Il y a 4 m oi s l e m al a d e r e n t r e d a n s l e 

s e r vi c e d e M. Olli e r p r é s e n t a n t d a n s l e s p a r ti e s m oll e s d u m oi g n o n u n e t u m e u r d u r e, 

m o bil e, d u v ol u m e d’ u n œ u f d e pi g e o n e t a s s e z d o ul o u r e u s e à l a p r e s si o n ; e n m ê m e t e m p s 

f r a p p é e p ar u n é t at d e g ê n e r e s pi r at oi r e, o n c o n st at e u n é p a n c h e m e nt 

pl e ur al dr oit q ui i n di q u e l a g é n ér ali s ati o n. 

P e n d a n t l e s éj o u r, o n c o n s t a t ai t d e s v a ri a ti o n s f r é q u e n t e s d a n s l a 

q u a n tit é d e c e t é p a n c h e m e n t. D a n s l’ e x p e c t o r a ti o n m u q u e u s e, o n v o y ai t
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s o u v e nt d e s 

stri e s s a n g ui n ol e nt e s et m ê m e d e s cr a c h at s 

« gel ée de gr osei l l e,  on r enonce à t out e nouvel l e i nt erventi on. I l  y a 2 moi s,  par ési e doul our euse pui s par al ysi e t ot al e du br as dr oi t 

; p e u a pr ès p ar ési e d u br as g a uc h e, t o uj o ur s av ec d o ul e ur. L a t u me ur d u 

moi g n o n, s e m bl e t o uj o ur s i n d é p e n d a nt e d u f é m ur, 
gr os si s s e me nt r a pi d e me nt. L e m al a d e s’ ét ei nt pr o gr e s si v e m e nt 

a v e c u n e d y s p n é e cr oi s s a nt e.
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Ost éosar co meHi st oi r e cl i ni que du mal adeRel at i on de l ’ aut opsi e : Tu meur  r éci di vée du moi gnon f or mée par  une subst ance non ho mogène.  À l a pér i phér i e,  subst ance médul l ai r e bour geonnant e mai s l i mi t ée par  une me mbr ane f i br euse et  l a peau. Au cent r e,  por t i on dur e cal ci f i ée pr obabl e ment  ost éoï de. Dans l es par t i es i nt er médi ai r es,  por t i ons gr anul euses 

ou gr ai sseuses et  r a mol l i es au xxx cont enant  un l i qui de cl ai r  f i l ant  donnent  l i eu à l ’ aspect  kyst i que mai s l es cavi t és n’ ont  pas d’ une me mbr ane qui  l es l i mi t ent  et  

on passe i nsensi bl e ment  des par t i es co mpact es aux par t i es r a mol l i es et  aux cavi t és cont enant  une subst ance pl us ou moi ns l i qui de avec du sang dans cer t ai ns poi nt s.
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Os du moi gnon pr obabl e ment sai ns ou seul e ment avec une al t ér ati on tr ès l i  mi t ée pr ès de l ’ extr é mi t é supéri eur e. Gangl i ons de l ’ ai ne un peu aug ment és de vol u me r el ati ve ment à ceux du 

c ôt é o p p os é ;  mai s n o n i nf ect és. Po u mo ns. Noy a ux d ur s di ss é mi n és av ec a d h ér e nc es pl e ur al es 

et pl e ur é si e g a u c h e o ù 

l e s l é si o n s 

pul  monai r es sont l e pl us consi dér abl es. À gauche.  Énor me masse néopl asi que occupant l a base du pou mon et pr ésent ant des bour geonne ments sous f or me de nodul es 

t ubér eux dans l e par enchy me et de cha mpi gnon ou pol ypes dans l es vei nes et l es br onches. À dr oi t e.  Lési ons de mê me nat ur e ;  mai s moi ns consi dér abl es.

Part out t endanc e à l’ ossifi c ati on s oit dans l es gr oss es mass es,  s oi t dans l es petit s noy aux ou l es petit es pl aques s uperfi ci ell es.
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Ét at  du par enchy me pul monai r e de chaque côt é. Gangl i ons br onchi ques i nde mnes. Ri en de par t i cul i er  du côt é des 

aut r es or ganes i nt enses et  not a mment  du côt é du c œur . Col onne cer vi cal e :  al t ér at i on de l a 3 V.  xxx qui  of f r e l ’ aspect  d’ une i ndur at i on scl ér euse avec adhér ence de l a deuxi è me qui  co mme à xxx sur  el s par t i es l at ér al es ext er nes sur t out  à dr oi t  et  mai ns bour geonnant es xxx 

e n gl o b a nt 

ner f s et  vai sseaux pl us ou moi ns co mpr i més et  al t ér és. En so mme,  t u meur  ayant  l es car act èr es cl i ni ques et  macr oscopi ques de l ’ ost éosar co me,  ayant  début é par  l ’ ext r é mi t é supér i eur e du t i bi a si mul ant  une af f ect i on ar t i cul ai r e ayant  donnée l i eu à une 

r ésect i on ( aut opsi e avec un cas de Vi r chow)  envi r on xxx myél ogènes et  pér i - ost éal es,  i ci  pr obabl e ment  xxx. Lési on déj à ét endue et  r éci di ve sur  pl ace co mme c’ est  f r éque mment  l e cas dans l a pér i ode d’ ext ensi on l or sque t out es l es par t i es suspect es n’ ont  pu êt r e enl evées ( Vi r chow) .
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Amputation de la cuisse encore dans les mêmes 
conditions.Nouvelle récidive.Généralisation du sarcome ostéoïde d’abord dans le poumon comme c’est la règle et avec les caractères 

de la tumeur primitive sans altération des ganglions. Ainsi que Virchow en cite plusieurs exemples, 

en 

raison de la généralisation plus fréquente par le système circulatoire sanguin.Remarque sur la tendance de ces tumeurs à adhérer aux veines et à les pénétrer pour y former des bourgeonnements polypeux.Généralisation consécutive à la colonne 

vertébrale avec phénomènes de paraplégie douloureuse.Au point de vue histologique, les sarcomes sont suivant Virchow des « tumeurs appartenant à la série des tissus correctifs et qui en se distinguant des espèces nettement tranchées des groupes du tissu correctif que par le développement prédominant des éléments cellulaires ».
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Car act èr e des pr i nci paux t ypes d’ apr ès l es pr épar at i ons. Cas i nt er médi ai r es comme l ’ i ndi que Vi r chow qui  f ai t  r emar quer  que beaucoup de t umeur s pr ésent ent  à l a pér i phér i e dans l es par t i es bour geonnant es des masses de cel l ul es qui  se dét achent  assez  bi en,  pui s pl us pr of ondément  des par t i es f ur o- cel l ul ai r es ou f i br i neuses et  avec des i ncr ust at i ons cal cai r es ou osseuses. Nous n’ avons pas de pr épar at i ons se r appor t ant  à ce der ni er  t ype. D’ apr ès Vi r chow,  car act èr es du t i ssu pat hol ogi ques di f f ér ent s de l ’ anci ens :  cor puscul es osseux pl us gr os,  

pl us ar r ondi s,  co mmuni cat i ons pl us mani f est es ent r e eux.  Par f oi s si mpl e cer t i f i cat i on qui  ser ai t  un degr é moi ns avancé,  ou 

l es deux al t ér at i ons sur  l a mê me pi èce.Les aut eur s i nsi st ent  beaucoup sur  l ’ i mpor t ance de ne pas conf ondr e ces 

deux l ési ons. Mai s l eur  coexi st ence et  l es condi t i ons dans l esquel l es el l es se pr odui sent ,  nous i ncl i nent  à cr oi r e qu’ i l  s’ agi t  pr obabl ement  de f or mat i ons i dent i ques ;  mai s s’ él oi gnant  davant age du t ype osseux par  l a pr édomi nance des al t ér at i ons cel l ul ai r es. Les aut eur s di f f ér emment  aussi  l ’ ost éosar come du car ci nome.  Mai s nous ne connai ssons pas de car ci nome pr i mi t i f  des os ( sauf  en cas d’ er r eur ) . L’ ost éosar come est  bi en l e cancer  des os avec des cavi t és se r appor t ant  pl us ou moi ns xxx avec des f or mes béni gnes et  mal i gnes.
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On const at e d’ abor d une t u méf act i on i ndur ée de chaque côt é de l a col onne cer vi cal e à sa par t i e moyenne avec pr édo mi nance à dr oi t e. Apr ès avoi r  sér é l a col onne d’ avant  en ar r i èr e à sa par t i e médi ane ;  on const at e que l e cor ps de l a 3e ver t èbr e cer vi cal e est  de col or at i on j aunât r e.  Son t i ssu 

par aî t  dense et  t r ès dur,  co m me s’ i l  
ét ai t  l e si ège d’ une ost éi t e condensant e,  l es ar éol es du t i ssu spongi eux ayant  en gr ande par t i e di spar ue.  Mai s l es car t i l ages avoi si nant s ne sont  pas af f ect és. La dur e xxx adhèr e i nt ér i eur e ment  à cet t e ver t èbr e mai s l a moel l e est  par f ai t e ment  l i br e et  sans l ési on. Par  

cont r e sur  l es par t i es l at ér al es au mê me ni veau se t r ouve à dr oi t e une masse bl anchât r e bour geonnant e f ai sant  cor ps avec l a ver t èbr e et  

e n gl o b a nt 

l es xxx qui  se t r ouvent  à ce ni veau.Mê me l ési on du côt é gauche ;  mai s à un moi ndr e degr é.
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Ri en de par t i cul i er  du côt é des aut r es or ganes. Cœur  moi ns une par t i e des or ei l l et t es 230 gr . Foi e 1700 gr . Rat e 280 gr .Rei ns 200 et  220 gr .
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Cancer du sein
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3 4 e l e ç o n 

( s  u i t e ) 8  f é v r i e r 1 9 0 8 A u t o p s i e 

f a i t e  l e  7  f é v r i e r 1 9 0 8  p a r 

l e 

s e r v i c e d e M . L e c l e r c . C a n c e r 

d u  s e i n  g a u c h e . G  é  n  é  r a  l i s  a  t i o  n  

s o u s c u t a n é e 

; h é p a t i q u e  e t p l e u r a l e .
F e m  m  e  d e  5 8  a n s . P a s  d e  

r e n s e i g n e m  e n t s  c l i n i q u e s . A u t o p s i e 

: L a  r é g i o n  m  a m  m  a i r e  g a u c h e  

e s t r e c o u v e r t e  d ’ u l c é r a t i o n s  

s u p e r f i c i e l l e s , m  u l t i p l e s , p a r m  i 

l e s q u e l l e s  l e  m  a m  e l o n  a  d i s p a r u . 

L e  t i s s u  i o n  c u t a n é  e s t é p a i s s i à  

l e u r ni v e a u.

I l n ’ y  a  p a s  d e  c i c a t r i c e  t é m  o i g n a n t
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d ’ u n e  a n c i e n n e  o p é r a t i o n . L e  s 

g a n g l i o n s  a x i l l a i r e s  e t s u s - c l a v i c u l a i r e s  d e s  

d e u x  c ô t é s  s o n t e n v a h i s  e t f o r m  e n t 

d e  p e t i t e s  m  a s s e s  d u r e s  d u  v o l u m  e  

d’ u n p oi s.

E n o u t r e s o u s l a  p e a u d u t h o r a x , à d r o i t e 

e t à g a u c h e , o n v o i t e t o n 

s e n t à  l a  p a l p a t i o n  d e s  n o y a u x  

s o u s c u t a n é s m  u l t i p l e s , d e  v o l u m  e  v a r i a b l e  

( p o i s , l e n t i l l e s ) . L ’ u n  d ’ e n t r e  e u x  s i t u é  

à  d r o i t e  d e  l a  p a r t i e  m  o y e n n e  d u  s t e r n u m  

a t t e i n t l e s  d i m  e n s i o n s  d ’ u n  p e t i t œ  u f . 

À  l a  c o u p e , c e  n o d u l e  a p p a r a î t f o r m  é  d ’ u n  

ti s s u t r è s d u r, bl a n c h â t r e.

T h or a x : L e s pl è v r e s 

s o n t a d h é r e n t e s  e t e n v a h i e s  d a n s  

t o u t e  l e u r h a u t e u r p a r d e s  n o y a u x
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d e  

g é n é r a l i s a t i o n  s e c o n d a i r e ,  q u i  n e  s e m b l e n t  p a s  

p é n é t r e r  d a n s  l e  p o u m o n .  E n  e f f e t  

sur la coupe, on ne 

t r o u v e  a u c u n  n o d u l e  d a n s  l e  

parenchyme. On trouve en 

o u t r e  u n  é p a i s s i s s e m e n t  t r è s  m a r q u é  d e s  p l è v r e s  à  

l a  b a s e  d r o i t e ,  a v e c  a d h é r e n c e s  a u  d i a p h r a g m e  

q u i  t é m o ig n e  d ’ u n e  p le u r é s ie  a n c ie n n e  

à  c e  n iv e a u . C œ u r  :  P  :  3 0 0 . A b d o m e n  

:F o ie  :  P  :  1 6 4 0 . P ré se n te  d e  

n o m b r e u x  n o y a u x  d e  g é n é r a l i s a t i o n  p a r s e m é s  

d a n s  l e s  d e u x  l o b e s ,  f o r m é s  

d ’ u n  t i s s u  d u r ,  r é s i s t a n t ,  n a c r é  

s u r  c e r t a i n s  p o i n t s  j a u n e  s u r  

d ’ a u t r e s .  I l s  s o n t  d e  

v o l u m e  t r è s  v a r i a b l e  ( l e n t i l l e ,  p o i s ,  a m a n d e ) .
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Entre le lobe droit et le lobe gauche, on trouve un nodule du volume du poing. Rate : 

100 gr. Très petite. Reins 

: 230 ensembles. Rien à signaler extérieurement.
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34e l eçon ( sui t e) 8 f évr i er  1908Cancer  squi r r heux du sei n avec noyaux mul t i pl es sous- cut anés de l a r égi on t hor aci que ant ér i eur e,  dont  pl usi eur s sont  ul cér és et  
génér al i sat i on aux pl èvr es et  au f oi e. F.  58 ans,  ser vi ce de M.  Lecl er c. Mal heur euse ment  nous n’ avons pas de r ensei gne ment s cl i ni ques et  

nous n’ avons pas assi st é à l ’ aut opsi e.  Nous n’ avons mê me que quel ques spéci mens des l ési ons sous- cut anées conco mi t ant es de cel l es du sei n avec l es pou mons 

et  l e f oi e af f ect és. C’ est  l e sei n gauche qui  par aî t  avoi r  ét é l ’ or i gi ne des l ési ons 
q ui 

se sont  ét endues à l a pér i phér i e dans l e
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t i ssu sous- cut ané sous l a f or me de nodul es i ndur és d’ aspect  f i br oï de,  adhér ent s à l a par t i e pr of onde du der me et  aux t i ssu sous- j acent s.  Sur  l es sur f aces de sect i on,  l e t i ssu de nouvel l e pr oduct i on,  quoi que f i br oï de,  a cependant  une col or at i on bl anc j aunât r e avec un aspect  l égèr ement  br i l l ant .  Quel ques uns de ces nodul es super f i ci el s ont  occasi onné une ul cér at i on de l a peau de l a l ar geur  d’ une pi èce d’ un f r anc,  pl at e et  r ougeât r e au cent r e,  r ouge gr i sât r e à l a pér i phér i e.  Le mamel on gauche avai t  di spar u,  pr obabl ement  par  sui t e d’ une ul cér at i on à ce ni veau.  Quel ques noyaux i ndur és s’ ét endai ent  j usqu’ au côt é dr oi t  de l a par oi  t hor aci que.
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La génér al i sat i on est  i nt ense au ni veau des pl èvr es de chaque poumon et  el l es sont  en gr ande par t i e adhér ent es et  par t i cul i èr ement  épai ssi es à l a base du côt é gauche.  
Les néo- pr oduct i ons se pr ésent ent  sur  l es pl èvr es sous l ’ aspect  de t aches bl anchât r es 

ou j aunât r es r ondes ou oval ai r es d’ un demi  à un cent i mèt r e de di amèt r e et  d’ une épai sseur  d’ un deux mi l l i mèt r es. I l  ne sembl e pas que l e poumon soi t  not abl ement  af f ect é à ce ni veau et  en t out  cas,  on ne t r ouve aucun nodul e néopl asi que dans l e par enchy me pul monai r e.  I l  s’ agi t  donc bi en d’ une génér al i sat i on pl eur al e. Quant  au f oi e,  i l  est  pr of ondément
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aff ect é. On r e mar que not a m ment 

dans l e l obe droi t près du l obe gauche une masse néopl asi que pl us vol u mi neuse que l e poi ng,  

pui s t out  à côt é des nodul es conf l uent s du vol u me d’ une noi x à une noi set t e et  se mbl e- t - i l  de moi ns en moi ns no mbr eux et  vol u mi neux à mesur er  qu’ on s’ él oi gne de l a masse cent r al e et  j usqu’ à quel ques nodul es du vol u me 

d’ un petit pois. L e ti ss u n é opl asi qu e 

d e c es n o d ul es est 

bl anc- j aunât r e,  assez f er me,  sans aucun poi nt  en dési nt égr at i on,  et  aussi  avec un aspect  l égèr e ment  br i l l ant  sur  l es sur f aces de sect i on r écent es. Mal gr é l a pr ésence d’ une gr ande quant i t é de ces noyaux néopl asi ques,  l e f oi e n’ est  guèr e aug ment é de vol u me.
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En l ’ absence des r ensei gne ment s pr éci s sur  l a t u meur  du sei n,  on s’ est  de mandé s’ i l  ne s’ agi r ai t  pas,  en r ai son de l a pr ésence des no mbr eux nodul es ul cér és de t u meur s de l a peau et  en so mme d’ un épi t hél i o me mal pi ghi en ? Or  l es ul cér at i ons ne r esse mbl ent  

pas du t out à cel l es du cancer fr agi l e ;  t andi s qu’ el l es se r apport ent parf ai t e ment à cel l es qui  peuv ent 

pr oveni r  d’ une t u meur  sous- cut anée du sei n se dével oppant  du côt é de l a peau qui  f i ni t  par  êt r e si mpl e ment  dét r ui t e.  Au dessous se t r ouve un t i ssu f i br oï de,  l ar dacé,  ayant  un aspect  qui  r appel l e son or i gi ne gl andul ai r e,  mai s qui  

doi t êtr e pl ut ôt squi rr heux. Quant aux nodul es mul ti pl es sous- cut anés,  i l s sont pr éci sé ment pr odui ts quel quef oi s
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par  une t umeur  du sei n qui ,  d’ aut r es f oi s même,  peut  se dével opper  en cui r asse.  I l  est  pr obabl e que ces néof or mat i ons mul t i pl es pr ovi ennent  d’ une i nf ect i on 

par  l es voi es l ymphat i ques de pr oche en pr oche.Le cancer  du sei n a aussi  par f oi s une t endance à envahi r  l es pl èvr es pr obabl ement  par  l es mêmes voi es.  Et  c’ est  encor e une r ai son pour  admet t r e qu’ i l  s’ agi t  bi en d’ un cancer  du sei n. L’ aspect  des néo- pr oduct i ons du f oi e est  aussi  en f aveur  de cet t e opi ni on,  qui  a ét é cor r obor ée par  l ’ examen hi st ol ogi que d’ un f r ot t i s r ecuei l l i  sur  l a sur f ace de sect i on de l a gr osse masse néopl asi que.  Nous avons t r ouvé des cel l ul es à gr os noyau avec des gr anul at i ons gr ai sseuses dans l e pr ot opl asma et  sur  aucun poi nt  des cel l ul es ayant  l ’ appar ence ect oder mi que.
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7 f évr i er  1908.  F.  58 ans,  ser vi ce de M.  Lecl er c. Cancer  du sei n ul cér é avec génér al i sat i on dans l e t i ssu cel l ul o- adi peux de l a par oi  ant ér i eur e du t hor ax,  dans l e f oi e et  dans l es poumons. a.  Cancer  du sei n à f or me at ypi que,  car ci nomat eux,  c’ est - à- di r e avec cel l ul es di ssémi nées 

et b oy aux c ell ul air es r é p a n d us d a ns l es i nt er sti c es d es f ai sc e a ux hy ali ns d u str o ma ri c h e e n fi br es él asti q u es. b.  Noy a u s o us- c ut a n é av ec mê mes 

néo- pr oduct i ons dans un st r oma pl us dense et  par  endr oi t s t out  à f ai t  squi r r heux. c.  Génér al i sat i on hépat i que dont  l es noyaux sont  const i t ués par  des amas cel l ul ai r es pr essés l es uns cont r e l es aut r es et  ent r e l esquel s ne se t r ouvent  que quel ques cel l ul es f usi f or mes t r ès al l ongées qui  sembl ent  l es l i mi t er ,  mai s sans aucune t r ace de f ai sceaux hyal i ns.  Sur  un espace por t e r econnu au 

m ili e u d ’ u n n o y a u n é o p l a s i q u e , 
o n  v o i t d e s  c e l l u l e s  m  a n i f e s t e m  e n t n é o p l a s i q u e s  

à  l a  p l a c e  d e  l ’ é p i t h é l i u m  d e s  c a n a u x  b i l i a i r e s .
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32e l eçon31 j anvi er  1907Aut opsi e du 31 j anvi er  1907Cancer  du sei n dr oi t  anci ennement  opér é ( 3 ans aupar avant ) ,  et  ne pr ésent ant  pas de r éci di ve sur  l a ci cat r i ce,  mai s au dessous de cel l e- ci  ver ss on ext r émi t é ant ér o- i nt er ne dans l e t i ssu sous- cut ané cor r espondant  avec adhér ence à l a par t i e pr of onde de l a peau,  sous f or me d’ un pet i t  noyau bl anchât r e.  Épanchement  pl eur al  bi l at ér al  avec noyaux sous pl eur aux de génér al i sat i on,  pl us nombr eux au poumon dr oi t ,  dont  t out  l e l obe i nf ér i eur  est  cr eusé de cavi t és r empl i es de pus,  assez  anal ogues à des di l at at i ons br onchi ques. Noyaux secondai r es dans l e f oi e,  l es sur r énal es,  l e cor ps t hyr oï de,  et  aut our  de l ’ aqueduc de Fal l opr  ? aut ant  qu’ on peut  en j uger  macr oscopi quement .

F e m  m  e  d e  6 4  a n s . 

S  e  r  v  i c  e   d  e   M  .  V  i l l a  r  d  .

R  é  s  u  m  é  c  l i n  i q  u  e  : M  a l a d e 

o p é r é e  i l y  a  

t r o  i s  a  n  s  d  ’ u  n  e   

t u m  e u r m  a l i g n e  

d u

s e i n  d r o i t , r e v e n a n t 

a v e c d e l a g é n é r a l i s a t i o n 

g a n g l i o n n a i r e s u s - c l a v i c u l a i r e , 

u n e  g é n é r a l i s a t i o n  
p r o b a b l e

p  l e  u  r o  - p  u  l m  o  n  a  i r e
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u n e  p a r a l y s i e  f a c i a l e  g a u c h e  c o m  p l è t e , m  a i s  

b e a u c o u p  m  o i n s  m  a r q u é e  d a n s  l e  f a c i a l s u p é r i e u r 

d e  l ’ e x o r b i t i s m  e  e t d u  m  y o s i s  a v e c  i m  m  o b i l i t é  

p u p i l l a i r e  g a u c h e  d u  m  ê m  e  c ô t é  g a u c h e . C e s  

l é s i o n s a v a i e n t é t é i n t e r p r é t é e s c l i n i q u e m  e n t 

c o m m e d ’ o r i g i n e c e n t r a l e .

A  u t o  p  s i e . A s p e c t e x t é r i e u r : C a d a v r e  t r è s  a m  a i g r i . 

P a s  d ’ œ  d è m  e . L ’ e x a m  e n  d e  l ’ o r e i l l e , d u  c o n d u i t 

a u d i t i f e t d e s  p a r t i e s  n e  r é v è l e  r i e n  d ’ a n o r m  a l .

O  n  n e  t r o u v e  p a s  d e  g a n g l i o n s  s u s - c l a v i c u l a i r e s  

m  a i s  d a n s  l a  r é g i o n  a x i l l a i r e  g a u c h e , o n  p e r ç o i t 

4  o u  5  a s s e z v o l u m  i n e u x . I l n ’ y e n  a  p a s  d a n s  

l ’ a i s s e l l e  d r o i t e  q u i c o r r e s p o n d  a u  c œ  u r . L a 

c i c a t r i c e  d e  l ’ i n t e r v e n t i o n n e p r é s e n t e a b s o l u m  e n t 

a u c u n e  t r a c e  e x t é r i e u r e  d e  g é n é r a l i s a t i o n . 

L ’ i n c i s i o n  s e  p r o l o n g e  j u s q u e  d a n s  l e  c r e u x  

a x i l l a i r e , e l l e  e s t p a r f a i t e m  e n t c i c a t r i s é e . 

E l l e  s i è g e  a u  n i v e a u  d u  s e i n  q u i é t a i t l e  l i e u  

d e d é v e l o p p e m e n t d e l a 

t u m  e u r p r i m  i t i v e  e t q u i a  é t é  e n l e v é  e n  t o t a l i t é
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m ai s o n p er ç oit l a 

p al p ati o n v er s l’ extr é mit é a nt éri e ur e et i nt éri e ur e d e l a ci c atri c e u n p etit 

n oy a u s o us- c ut a n é d e r éci div e q ui est f or mé d’ u n ti ss u i n d ur é bl a nc h âtr e, f or ma nt u n e n o d osit é a d h ér e nt e 

à l a s urf ac e pr of o n d e d e l a p e a u d e ci n q milli mètr es a u moi ns d’ é p ai ss e ur et d e 

l a l ar g e ur d’ u n e a m a n d e, q u e l’ o n pr e n n e p o ur l’ e x a m e n hi st ol o gi q u e.

T h or ax : U n p e u d e 

li q ui d e s ér e u x ( 3 0 0 gr. e n vir o n) d a n s 

l es d e u x pl èvr e s. A d h ér e n c e s li mit é e s a u s o m m et dr oit. P o u m o n dr oit 

: ( P : 1 0 0 0, av e c l e g a u c h e). E xt éri e ur e m e nt, o n n ot e : d e l’ at él e ct a si e à l a 

b a s e, u n e ci c atri c e a n ci e n n e d u s o m m et 

a v e c d e l’ e m p hy s è m e, et e nfi n d e s p etit s n oy a u x s o u s pl e ur a u x d e g é n ér ali s ati o n d u 

v ol u m e d’ u n e 

t êt e d’ é pi n gl e e n v err e et q ui s o nt r é u ni s p ar d e s tr a m é e s bl a n c h âtr e s 

p éri-l o b ul air e s q u e l’ o n p o urr ait pr e n dr e p o ur d e l a 

ly mp h a n git e c a nc ér e us e. Il s si è g e nt à l a s urf ac e d u l o b e i nf éri e ur et s o nt ass ez n o mbr e ux. À l a c o u p e 

: scl ér os e diff us e d u l o b e s u p éri e ur. L e l o b e i nf éri e ur est c o m pl èt e m e nt e nv a hi
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p a r d e s c a v i t é s r e m p li e s d’ u n p u s 

v e r d â t r e à p a r o i s li s s e s, t a ill é e s à l’ e m p o r t e p i è c e d e 

d i m e n s i o n s v o i s i n e s d e c e ll e s d ’ u n e n o i s e t t e e t q u e l’ o n p o u r r a i t p r e n d r e p o u r 

d e s d il a t a t i o n s b r o n c h i q u e s . E ll e s s i è g e n t d a n s t o u t l e l o b e , a u s s i b i e n a u c e n t r e q u ’ à 

l a p é ri p h é ri e. P o u m o n g a u c h e : A t é l e c t a s i e à l a b a s e . C i c a t ri c e d u 

s o m m e t e t s cl é r o s e d i f f u s e d u l o b e s u p é ri e u r q u e l q u e s p e ti t s 

n o d ul e s s o u s pl e u r a u x. C œ u r : P : 2 4 5. P é ri c a r d e n o r m a l. L e c œ u r e s t u n p e u g r o s 

e t l e s p a r o i s d u v e n t ri c u l e g a u c h e s o n t h y p e r t r o p h i é e s. R i e n a u x o ri fi c e s. A o r t e 

a t h é r o m a t e u s e. Q u e l q u e s g a n g li o n s s u r l a f a c e p o s t é ri e u r e d e 

l a t r a c h é e, d u v ol u m e d’ u n h a ri c o t. A b d o m e n : À l’ o u v e r t u r e : p é ri t o n i t e s o u s 

h é p a ti q u e a s s e z é t e n d u e. U n c al c ul 

d a n s l a v é si c ul e. E s t o m a c t r è s r é d ui t. C ol o n t r a n s v e r s e e n
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pt o s e, d e s c e n d j u s q u e d a n s l e p etit b a s si n. L e 

r e i n d r o it e s t d é p l a c é ; il f a it a u d e s s o u s d u f o i e u n e s a illi e q u e l’ o n d e v a it 

p er c e v oir p e n d a nt l a vi e, à l a p al p ati o n. L e f oi e : P : 1 1 4 0. Q u el q u e s p etit s 

n o y a u x bl a n c h â tr e s d e g é n é r ali s a ti o n, d u v ol u m  e d’ u n e n oi s e tt e, d’ u n e a m  a n d e 

ou d’un pois, 

s u r l e s f a c e s s u p é ri e u r e e t i n f é ri e u r e . R a t e : P : 9 5 : tr è s p e tit e. R e i n s  : P  : 1 4 0  

( dr oit), 1 2 5 ( g a uc h e). 

V o l u m  e n o r m  a l. C a p s ul e u n p e u é p ai s si e e t u n p e u a d h é r e n t e. 

S urf ac e e xt érie ur e l é g èr e m e nt 

g r e n u e . U n p e tit k y s t e d a n s l’ u n d ’ e u x . S u rr é n a l e s : s o n t a u g m  e n t é e s d e 

v o l u m  e . L e u r ti s s u e s t d e n s e , e t s u r l a c o u p e , o n v o it d e s p o i n t s b l a n c h â tr e s ( s u rt o u t à 

gauche) que se mblent être des 

noyaux secondaires.

E s t o m  a c : s u rf a c e i n t e r n e n o r m  al e. U t é r u s : d e p e tit v ol u m  e. P e tit s m y o m  e s
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à  l a  s u r f a c e . I l e x i s t e  u n e  a t r é s i e  

c o m pl èt e d e 

l ’ o r i f i c e  e x t e r n e  d u  c o l u t é r i n . O  v a i r e s  : p e t i t s  

k y s t e s  f o l l i c u l a i r e s  d e s  d e u x  c ô t é s . C o r p s t h y r o ï d e  : 

o n  t r o u v e  d a n s  c h a q u e  l o b e  x x x  u n  n o y a u  

d u  v o l u m  e  d ’ u n e  g r o s s e  n o i s e t t e  ( p l u s g r o s d u  c ô t é  

d r o i t ), e t q u i p r é s e n t e l’ a s p e c t d ’ u n n o d u l e d e 
g  é  n  é r a l i s  a t i o  n .

C e r v e a u e t n e r f s c r â n i e n s : R  i e n à 

s i g n a l e r a u b u l b e , à l a p r o t u b é r a n c e a u c e r v e l e t , 

a u x h é m i s p h è r e s c é r é b r a u x . L e s n e r f s 

c r â n i e n s , e x a m  i n é s a v e c s o i n , s o n t t o u s a b s o l u m  e n t 

i nt a ct s. S q u el ett e : À l’ e x a m e n d u r o c h e r, 

o n  t r o u v e  d a n s  l a  p a r t i e  o s s e u s e  q u i a v o i s i n e  

l ’ a  q  u  e  d  u  c  d  e  F  a  l l o  p  r  u  n  n  o  y  a  u  o  ù  l e  t  i s  s  u  

a  u n  a s p e c t j a u n e  q u i t r a n c h e  a v e c l e s  p a r t i e s  

v o i s i n  e s  m  a  i s  q u i e s t c o  n j o n c t i f , e  t q u e  l ’ o  n  

p r e n d p o u r l ’ e x a m  e n h i s t o l o g i q u e a f i n d e v é r i f i e r
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s’il s’ a git bi e n d’ u n p oi nt d e g é n ér ali s ati o n. L e s c ô t é s s o nt fr a gil e s. L a c ol o n n e v e rt é b r al e e st s ci é e f a cil e m e nt. M ai s il 

s e m bl e s’ a gir d’ o st é o p or o s e c ar o n n e tr o u v e a u c u n e l é si o n n é o pl a si q u e. E x a m e n hi st ol o gi q u e : L y m p h a n git e c a n c ér e u s e ?

Dil at ati o n s br o n c hi q u e s ?

N o d ul e s s o u s- pl e ur a u x. N o y a u x h é p ati q u e s. S urr é n al e s. N o y a u d e r é ci di v e s o u s l a ci c atri c e. G a n gli o n 

a xill air e. N o y a u d u r o c h er. Atr é si e d u c ol ut éri n. R éfl e xi o n s. O n p e ut f air e 

q u e d e s c o nj e ct ur e s 

s ur bi e n d e s p oi nt s a v a nt l’ e x a m e n hi st ol o gi q u e 

q ui e st n é c e s s air e p o ur 

tir er d e c ett e a ut o p si e l’i nt ér êt q u’ ell e c o m p ort e.
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J a n vi er 1 9 0 7. F. 6 6 a n s, o p ér é e d’ u n c a n c er d u s ei n, pr é s e nt a nt u n e r é ci di v e s o u s l a ci c atri c e et g é n ér ali s ati o n d a n s l e f oi e, d a n s l e s s urr é n al e s d a n s 

l e c or ps t hyr oï d e ? d a ns l e r oc h er ? Ly mp h a ngit e à l a s urf ac e d u p o u mo n q ui pr és e nt e q u el q u es dil at ati o ns br o nc hi q u es. Noy a u d e l a ci c atri c e – I m mé di at e me nt s o us l a ci c atri c e,  d a ns u n ti ss u fi br oï d e d e ns e,  o n tr o uv e d es a mas c el l ul air es 

n o mbr e ux s o us l a f or me arr o n di e o u all o n g é e e n b oy a ux. L es c ell ul es s o nt v ol u mi n e us es. Ell es o nt u n gr os n oy a ux et u n pr ot o pl as ma gr a n ul e ux r éfri n g e nt. N oy a u d u f oi e – L es c ell ul es d u n oy a u s o nt tr ès v ol u mi n e us es et av ec c e 

c ar act èr e gr a n ul o- gr ai ss e ux d u pr ot o pl as ma e nc or e pl us acc e nt u é. Ell es f or me nt l e n oy a u p ar l e ur r é u ni o n et c e n’ est q u e ç a et l à q u’ o n a p er ç oit q u el q u es tr ac es d e l a c h ar p e nt e d e l’ or g a n e. Scl ér os e d u s o m met 

– Pl èvr e s é p ai s si e s et gr o s s e s c ell ul e s r e m pli s s a nt l e s al v é ol e s et l e s br o n c h e s, i nfiltr a nt l e ti s s u f ort e m e nt s cl ér o s é ; d e t ell e s ort e q u e c e s c ell ul e s p ar ai s s e nt 

a p p art e nir a u pr oc ess us n é o pl asi q u e. Ly mp h a n git e d e l a pl èvr e.  L e ti ss u pl e ur al est i nfiltr é d es mê mes él é me nt s p ar pl ac es, p ui s aill e ur s p ar d es c ell ul es pl us p etit es c o m me d a ns l es pr oc ess us p n e u mo ni q u es or di n air es. 

C e q ui p ar ai s s ait êtr e u n e l y mp h ati q u e e nfl a m mé e à l’ œil n u, e st u n e v ei n e dil at é e av ec u n e p ar oi o ù s e tr o uv e nt d e s fi br e s mu s c ul air e s e n hy p er pl a si e. C e p e n d a nt, il y a a u s si d e s l y mp h ati q u e s dil at é s.

A d é n o me d u c or ps t hyr oï d e av ec hy p er pl asi e d es c avit és gl a n d ul air es d e p etit v ol u me et ri c h es e n c ell ul es. R ei n av ec é p ai ssi ss e me nt hy ali n d e l a c a ps ul e et d u ti ss u i nt er- gl a n d ul air e,  mai s s a ns i nfl a m mati o n.  ( C a nc er c h ez u n e xxx)
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46e l eçon ( sui t e) 2 mar s 1895 Cancer  du sei n ul cér é avec génér al i sat i on gangl i onnai r e Tu meur  du sei n du vol u me d’ une mandar i ne où 2 ou 3 t r aver s de doi gt  en dehor s du ma mel on où 

se t r ouve une ul cér at i on assez r égul i èr e ment  ar r ondi e de 5 cent .  de di a mèt r e à bor ds i r r égul i èr e ment  découpés avec peau a mi nci e et  de col or at i on l égèr e ment  

vi ol ac ée s ur l es bor ds av ec 

aspect  l i sse.  Au cent r e de l ’ ul cér at i on,  per si st ance d’ un î l ot  cut ané ar r ondi  de 1 cent  de di a mèt r e et  ayant  l e mê me aspect  que l a peau des bor ds. La t u meur  f ai t  ai nsi  cor ps avec l a peau et  a ét é enl evée 

sans t oucher  aux couches muscul ai r es qui  pr obabl e ment  n’ ont  pas ét é envahi es car  à l a f ace pr of onde de l a t u meur  cor r espond un t i ssu conj onct i f  par ai ssant  par f ai t e ment  l i sse et  uni e. Mai s l es gangl i ons 
axi l l air es ont ét é envahi s et on a dû enl ever un paquet de 

à ou 10 Les poi nt s ou moi ns j aunes cor r espondent  à des cel l ul es dont  l e pr ot opl as ma,  au l i eu d’ êt r e uni f or mé ment  j aunât r e est  r e mpl i e de gr anul at i ons gr ai sseuses.  Ces 

gr anul ati ons s ont t ell e ment 

abondant es sur  cer t ai nes cel l ul es que l e noyau est  pl us ou moi ns mar qué et  que par f oi s i l  di spar aî t ,  de t el l e sor t e qu’ on a pl us qu’ une capsul e gr ai sseuse.  Beaucoup de ces cel l ul es gr ai sseuses sont  au sei n du xxx
S C D L y o n 1



g a n glio ns do nt le vol u me v arie d’ u n h aricot à u ne a m a n de. E n i n cis a nt l a t u m e ur pri n ci p ale, o n voit q u’elle est c o nstit u ée p ar u n tiss u gris âtr e 

d e mi-tr a ns p ar e nt, ass ez f er m e p ar d es p oi nts j a u n âtr es d u v ol u m e d’ u n e t êt e d’é pi n gle o ù l e tiss u est pl us xxx a u c e ntr e d e l a t u m e ur s e tr o uv e m ê m e u n xxx j a u n âtr e 

d u v ol u m e d’ u n e n ois ett e u n p e u xxx q ui est d e mi-li q ui d e. L a t u m e ur e nv oi e d es irr a di ati o ns d u m ê m e xxx gris âtr e (s a ns p oi nts j a u n es) a u s ei n d u 

tiss u xxx p éri p h éri q u e le lo n g d es tr av é es fi br e us es q ui s o nt très é p aissies et av e c les c ar a ct èr es d u tiss u d e l a t u m e ur. L es g a n gli o ns d e l’ aiss ell e i n cis és pr és e nt e nt 

le m ê m e as p ect d e l a t u m e ur ave c d es p oi nts o u xxx j a u n âtr es d e 

pl us p etites di m e nsio ns. L’ex a m e n micr os c o pi q u e à l’ét at fr ais p ar diss o ci atio n m o ntr e q u e l a t u m e ur pri n ci p ale et l es g a n glio ns s o nt c o nstit u és p ar l es m ê m es 

él é m e nts c ell ul air es. C e s o nt d es c ell ules pl us o u m oi ns v ol u mi n e us es ave c f or m es 

v arié es, q u oi q u e pl ut ôt arr o n dies lors q u’elles xxx d o nt l e n oy a u v ol u mi n e ux or di n air e m e nt ovoï d e xxx 

ass ez n ets ; t a n dis q u e l e pr ot o pl as m a j a u n âtr e d es c ell ules a d es c o nt o urs s o uv e nt difficil es à r e c o n n aîtr e. C’est a u p oi nt D a ns l es a m as d e c ell ules, l es n oy a ux 

s e m bl e nt a g gl o m ér és a u s ei n d’ u n e s u bst a n c e j a u n e, cr é m e us e. P arf ois d e ux o u tr ois n oy a ux s e tr o uv e nt d a ns u n e m ass e pr ot o pl as mi q u e pr o b a ble m e nt p ar l e 

f ait d e l a co alesc e n c e, d es c ell ules ; c ar o n p e ut tr o uv er t o us les i nt er m é di air es e ntr e l es c ell ules a g glo m ér é es et f usi o n n é es à div ers d e gr és p uis c o m plète m e nt
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3 2 e l e ç o n 2 6 j a n vi e r 1 9 0 1 A u t o p s i e d u 2 5 

j a n vi er 1 9 0 1. B o uli n d r a u d M  ari e â g é e 
d e 6 4 a ns. S all e Bt T u nisi e n ° 1 1

S ervic e d e M. B o u d et.

Di a g n ostic cli ni q u e : C a nc er d u s ei n dr oit.

É p a n c h e m  e n t h é m  o rr a g i q u e d e l a p l è v r e d r o it e, p a r 

c a n c er s ec o n d air e d e l a pl èvr e. R é s u m é 

d e l’ A ut o psi e : – C a n c er d u r ei n 

d r o it. – C a n c e r s e c o n d a ir e d e l a p l è v r e d r o it e 

; t o u s l e s n o d u l e s s o n t d a n s l a p l è v r e , s a ill a n t s 

e t c o m  m  e p é d i c u l é s ; il s n e p é n è tr e n t n u ll e m  e n t 

d a n s l a pr o f o n d e ur ( ni d a n s l e p o u m  o n, ni d a n s l a 

p a r oi t h o r a ci q u e). – N o y a u x s e c o n d a ir e s d a n s : 

l e p o u m o n g a u c h e, l e f oi e. – H y dr o s al p y n x 

dr oit a d h ér e nt à l’ a p p e n dic e ;

– Œ  u f s d e H a b o t h s u r l e c o l e t d a n s l a c a v it é x x x 

d e l’ u t é r u s. –  C a l c u l b ili a ir e . P o l y s a r c i e . – V o l u m  i n e u s e 

h er ni e o m bilic al e 

irréductible. L e c a d avr e est 

c el ui d’ u n e f e m m e 

d e 6 4 a n s , r e m  a r q u a b l e m  e n t g r o s s e .

D a n s l e r e i n d r o it, o n v o it u n n o y a u d u r a s s e z 

v ol u mi n e u x, m a m el o n tr è s r étr a ct é.
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Cavit é t h or aci que : À l’ o uv ert ur e d e l a c avit é pl e ur al e dr oit e, il f aillit u n li q ui d e q ui n’ est 

p as h é morr agi que,  mai s qui p ar aît cl air,  j a u nâtr e.  [ Du r est e pe nda nt l a vi e,  l a 2è me p o ncti o n 

a ur ait-il 

moi ns hé morr agi que que l a pr e mi èr e] Pl èvr e dr oi t e : La quanti t é de l i qui de cont enu dans l a pl èvr e dr oi t e est tr ès 

a b o n d a nt e. A u moi ns 4 litr es. L e p o u mo n 

est co mpl èt e ment r étr act é contr e l a col onne t ot al e ment at él ect asi e. Les l ési ons canc ér euses de l a pl èvr e 
fr a p p e nt d e s uit e.– A u ni v e a u d e 

l a pl èvr e c ost al e,  i l  exi st e en 4 ou 5 envi r on di ff ér ents surt out au ni veau de l a goutti èr e vert ébr al e,  

de gr os nodul es néopl asi ques,  bour geon mai s al l ant de v ol u me d’ une noi sett e à une noi x.  El l e exi st e quel ques uns 

a ussi a u ni v e a u d e l a pl èvr e di a p hr ag mati q u e. L e ur c ol or ati o n est 

bl anc r osée. L a pl èvr e vi sc ér al e r ev êt ant l e moi gnon pul  monai r e at él ect asi é est aussi  

c o uv ert e d e c es n o d ul es n é o pl asi q u es t a nt 

s ur l a f ac e d es l obes, que dans l es sill ons i nt erl obair es s ur l e b or d des l obes, il exi st e en 

cert ai ns poi nts co m me un fi n cor donnet bl anchâtr e,  sort e d’ ourl et néopl asi que. – On r e mar que 

d’ u n e f a ç o n a b s ol u m e nt n ett e q u e t o u s c e s 

nodul es néopl asi ques s ont uni que ment pl eur aux.  En eff et,  au ni v eau de l a pl èvr e pari ét al e,  si  l ’ on 

i n ci s e a u ni v e a u d’ u n e s p a c e i nt er c o st al, 

o n v oit q u e t o ut e l a pr olif ér ati o n 

c anc ér eus e est à l a s urf ac e,  il  n’ exi st e auc un env ahi ss e ment dans l a pr of ondeur des 

muscl es i nt er c ost a ux.  On p e ut f acil e me nt,  mê me a u ni v e a u d es 

gr os nodul es c anc ér eux déc ol l er l a pl èvr e pari ét al e dont l a f ac e pr of onde par aî t tr ès xxx au ni v eau 

d e s n o d ul e s.
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De mê me s ur l a pl èvr e vi sc ér al e, l es n o d ul es s o nt t o ut e n s urf ac e 
et n e p é n ètr e nt e n a uc u n p oi nt l e p ar e nc hy me p ul mo n air e. 

Il s s o nt s aill a nt s, arr o n di s o u h é mi s p h éri q u es, 
p arf oi s u n p e u d é pri més à l e ur c e ntr e. C ert ai ns d’ e ntr e e ux 

t o mb e nt mê me à a mi ncir l e ur b as e et à s e p é di c uli s er. C’ est 
d o nc u n c a nc er a bs ol u me nt li mit é à l a pl èvr e (f e uill et p ari ét al 

et vi sc ér al ). – Qu a nt a ux r a p p ort s d u c a nc er d u s ei n et d e c e c a nc er 

pl e ur al, o n v oit n ett e me nt q u’il n’ y a a uc u n r a p p ort d e 

c o nti g uït é. L e c a nc er d u s ei n e nv a hit ass ez pr of o n d é me nt, 

p e ut êtr e j us q u’ à l’ a p o n évr os e et l es c o uc h es s u p erfi ci ell es d u gr a n d 
p e ct or al ; m ai s e st s é p ar é d e l a 

p ar oi t h or aci q u e p ar u n e é p ai ss e c o uc h e s ai n e. Po u mo n g a uc h e 
( non pes é) : E mp hys é mat e ux. À l a s urf ac e 3- 4 p etit es t ac h es 

bl a nc h âtr es. À l a c o u p e, o n v oit 
q u e c e s o nt d e s n o y a u x n é o pl a si q u e s m ai s 

bi e n diff ér e nt s d e c e u x d u c ôt é 
o p p o s é. Il s 

s o nt n o n pl e ur a u x, m ai s s o u s pl e ur a u x et d é v el o p p é s a u x x x x d e l a pl è vr e et d u p ar e n c h y m e ( d u v ol u m e 

d’ u n p oi s s e ul e me nt). C œur : 3 6 0. Tr ès gr os. P a s 

de t ac het é gr ai ss eux s ous endoc ar di que. Pas de l ési on v al v ul ai r e. At h ér o me 

a orti q u e : d e moy e n n e i nt e nsit é. Cavit é abdo mi nal e : Pas d’ asci t e.
Tr è s v ol u mi n e u s e h er ni e o m bili c al e c o nt e n a nt l a 

pl us gr a n d e p arti e d u c ol o n tr a ns v er s e. Tr a c e 

d’ a n ci e n n e p érit o nit e h er ni air e, a v e c n o m br e u s e s a d h ér e n c e s.
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F oi e : 1 6 2 0.

A u n i v e a u d u l o b e g a u c h e , f a c e i n f é r i e u r e 

e t s o u s l e b o r d, il e x i s t e 

u n n o d u l e n é o p l a s i q u e a y a n t à p e u 

pr è s 

l e v ol u m e 

d’ u n e a m a n d e. A s p e c t 

bl a n c h â t r e. Q u el q u e c al c ul d e 

l a v é si c ul e. R ei n s : dr oit 1 4 5, g a u c h e 1 4 5. Ri e n d’ a n or m al.

R a t e : 1 9 0, n o r m al e. O r g a n e s g é ni t a u x : U t é r u s d e v ol u m e n o r m al.

M ai s l e c ol e s t ir r é g uli e r, c o m m e b o s s el é, il s e m bl e b o n n e d e p e tit s k y s t e s 

( œ u f s d e H a b o t h). Il e xi s t e a u s si d e l a c a vi t é v é si c al e. L a m u q u e u s e d u c o r p s 

pr é s e nt e a u s si 

q u el q u e s v é g ét ati o n s 

s u p e r fi ci ell e s. T r o m p d r oi t e : H y d r o s a l p i n x t r è s n e t, m a i s 

d o n t l’ e x t r é m i t é e x t e r n e a d h è r e à l’ a p p e n d i c e. T r o m p g a u c h e : s ai n e.
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32e l eçon26 j anvi er  1901Cancer  du sei n génér al i sé aux gangl i ons,  à l a pl èvr e du même côt é avec épanchement  sér o- sangui nol ent  et  au par enchyme pul monai r e du côt é opposé. Œuf s de Habot h conf l uent s au ni veau du col  ut ér i n.Hydr osal pi nx du côt é dr oi t  avec adhér ence à l ’ ext r émi t é de l ’ appendi ce ver mi cul ai r e. Her ni e ombi l i cal e. F.  de 64 ans. T ous l es aut eur s admet t ent  que dans ces cas,  l a pr opagat i on des l ési ons à l a pl èvr e a l i eu par  l es l ymphat i ques en r ai son des r el at i ons qui  

e xi st e nt e ntr e l e s 

V.  l y mphati ques superfi ci el s et pr of onds de l a par oi  t hor aci que.
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I l  sembl e bi en qu’ i l  en a ét é ai nsi  dans ce cas,  quoi que l ’ on ne t r ouve pas de l ési ons de l a pl èvr e sur  l es poi nt s qui  cor r espondent  à l a t umeur  et  qu’ i l  n’ exi st e pas des l ési ons en cont i nui t é appar ent e de l a t umeur  à l a pl èvr e.  Mai s i ndépendamment  des l ési ons vi si bl es de t out e l a gl ande avec des pr ol ongement s pr of onds,  on voi t  que 

l e t i ssu muscul ai r e du pect or al  pr ésent e sur  l a coupe des t aches bl anchât r es dus t r ès vr ai se mbl abl e ment  à l eur  envahi sse ment .Mai s l es muscl es i nt er cost aux ne par ai ssent  pas mani f est e ment  at t ei nt s,  pas mê me sur  l es poi nt s qui  cor r espondent  aux a mas nodul ai r es l es pl us vol u mi neux de l a pl èvr e.
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C e s n o d ul e s a p p arti e n n e nt d o n c e x cl u si v e m e nt a u x p arti e s l e s pl u s s u p erfi ci ell e s d e l a pl è vr e ; a u 

p oi nt q u e q u el q u e s n o d ul e s 

i s ol é s, arr o n di s, n e s o nt pl u s r et e n u s à l a pl è vr e q u e p ar u n mi n c e p é di c ul e. Il e n 

est  de même pour  l es nodul es qui  se t r ouvent  sur  l a pl èvr e vi scér al e ;  l e t i ssu pul monai r e compl èt ement  at él ect asi é ét ant  absol ument  i ndemne de néopl asme. Dans l e poumon gauche,  on t r ouve seul ement  quel ques r ar es 

nodul es néopl asi ques superfi ci el s mai s i l s e mpi èt ent sur l e ti ssu pul  monai r e ;  de t el l e sort e qu’ on peut se de mander s’ i l  s’ agi t de nodul es ayant l e mê me si ège et pr odui ts égal e ment
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par  l ’ envahi sse ment  des l y mphat i ques et  at t ei gnant  l e t i ssu conj onct i f  voi si n pui s l e pou mon,  ou s’ i l  s’ agi t  d’ une i nf ect i on par  l es vai sseaux. Ce der ni er  cas est  cel ui  qui  se pr ésent e l e pl us f r éque mment  et  on peut  ad met t r e aussi  bi en l ’ i nf ect i on par  l es l y mphat i ques que 

par  l es V.  sangui ns. Mai s i l  peut  se f ai r e que dans ce cas,  l ’ épanche ment  pr ovoqué par  l es l ési ons pl eur al es,  en co mpr i mant  co mpl èt e ment  l e par enchy me pul monai r e,  ai t  e mpêché l ’ ext ensi on des l ési ons néopl asi ques,  qui  ont  seul e ment  cont i nué à se dével opper  aux dépens de l a pl èvr e et  à l eur  dépens ;  t andi s que cel l es du pou mon gauche,  quoi que si t ués,  co mme de cout u me sous l a pl èvr e avai ent ,  ai nsi  qu’ on l ’ obser ve en par ei l l e ci r const ance,  de l a t endance à envahi r  l e t i ssu pul monai r e voi si n.
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Cet t e génér al i sat i on du cancer  du sei n à l a pl èvr e n’ est  pas t r ès co mmune.  On peut  se de mander  si  dans ce cas,  l a sur char ge adi peuse énor me de t ous l es t i ssus,  n’ a pas f avor i sé l ’ ext ensi on des l ési ons ? Re mar que r el at i ve aux œuf s de Habot h conf l uent s au ni veau du col  où i l s f ont  une masse i ndur ée aux dépens du col  vol u mi neux et  à sur f ace const at ée par  l a sai l l i e br i l l ant e des gl andes et  que l ’ on peut  condui r e co mme des adéno mes de l a muqueuse du col .  En 

effet,  l es adéno mes de toute espèce se rencontrent fréque m ment 

a v e c l e s 

tu meurs mal i gnes. Hydr osal pi nx adhérent à l ’ appendi ce ver mi cul ai re,  

et  l a dé monst r at i on des r appor t s ent r e l es par t i es enf l a mmées. Her ni e o mbi l i cal e anci enne avec no mbr euses adhér ences des anses i nt est i nal es ent r e el l es et  avec l a par oi  au ni veau du col  assez ét r oi t . Par ai ssant  adi peux sous- cut ané génér al  t r ès épai s,  avec sur char ge gr ai sseuse de t ous l es or ganes.  Vér i t abl e xxx mal gr é l e cancer  génér al i sé.
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G a n gr è n e s é nil e
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3 0 e l e ç o n 2 5 j a n vi er 1 9 0 0 Art érit e c hr o ni q u e et at h ér o m e d e l’ a ort e et d e s art èr e s d e s m e m br e s i n f éri e ur s, 

a v e c h y p ertr o p hi e d u c œ ur.  G a n g r è n e d e l a 

j a m b e dr oit e p ar o blit ér ati o n t hr o m b o si q u e d e l’ a. p o plit é e.  H. 7 6 a n s, s er vi c e d e M. C h a p p et, 

d o nt l’i nt e r n e M. G al a v a u di n n o u s a c o m m u ni q u é l’ o b s e r v ati o n q u e n o u s r é s u m o n s.

Il 

s’ a gi t d’ u n m al a d e e x e r ç a n t l a p r o f e s si o n d e t aill e u r d e pi e r r e q ui n’ a s éj o u r n é 

q u e d e u x j o u r s à l’ H ô t el- Di e u o ù il e s t e n t r é e n p r é s e n t a n t l e s si g n e s d’ u n e g a n g r è n e
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du pi ed et  de l a pl us gr ande par t i e de l a j a mbe du côt é dr oi t ,  ai nsi  qu’ un co mmence ment  d’ al t ér at i on de mê me nat ur e au ni veau des or t ei l s du 

pi ed gauche.  Le mal ade a pr ésent é en mê me t e mps de l ’ oppr essi on et  des bat t e ment s car di aques t r ès r api des ( 140) ,  pui s bi ent ôt  du dél i r e avant  sa mor t . La poi nt e du c œur  par ai ssai t  êt r e dans l e 5e espace et  l es bat t e ment s ét ai ent  sur t out  à l ’ xxx sans gal op,  sans souf f l e.  On a 

pu cependant  r ecuei l l i r  quel ques dét ai l s sur  ses ant écédent s. I l  pr ét endai t  n’ avoi r  co mmencé à r essent i r  quel ques mal ai ses que depui s 3 moi s et  n’ avoi r  cessé son t r avai l  que depui s deux moi s où i l  ét ai t  oppr essé et  avai ent  de l ’ enf l eur e des me mbr es i nf ér i eur s.Il 

ni ai t  l ’ al cool i s me,  mai s avouai t  qu’ i l  buvai t  2 ou 3 pet i t s ver r es de r hu m par  j our .  Pas de syphi l i s,  pas d’ i mpal udi s me,  pas de r hu mat i s me,  ni  d’ aut r e mal adi e gr ave ant ér i eur e ment .
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Aut opsi e l e 25 j anvi er  1900.  Suj et  mai gr e avec un peu de t u méf act i on de l a j a mbe dr oi t e qui  pr ésent e sur  l es ¾ i nf ér i eur s une r ougeur  ecchy mot i que i r r égul i èr e ment  

l i mi t ée en haut  et  di mi nuant  gr aduel l e ment  en bas pour  cesser  au ni veau du pi ed.  Mai s on r e mar que sur  l es or t ei l s une t ei nt e br unât r e de l a peau qui  est  r ét r act ée.  Cet t e al t ér at i on qui  est  mani f est e ment  nécr osi que,  est  pl us ét endue au ni veau du 

gr os or t ei l  dr oi t . On t r ouve aussi  une t r ace de l a mê me al t ér at i on sur  l e gr os or t ei l  gauche sous l a f or me d’ une t ache eschar r ot i que de l a l ar geur  d’ une pi èce de 50 cent i mes. Un peu 

d’ œ d è me d u s cr ot u m.
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Apr ès avoi r  ouver t  l a cavi t é t hor aci que,  on voi t  qu’ i l  exi st e dans chaque pl èvr e une assez  gr ande quant i t é de sér osi t é,  quoi que l e l obe supér i eur  de chaque poumon soi t  t r ès emphysémat eux. Le cœur  par aî t  i mmédi at ement  vol umi neux,  l e vent r i cul e dr oi t  ét ant  couché sur  l e di aphr agme à l a r égi on épi gast r i que et  l a poi nt e du cœur  descendant  j usqu’ au ni veau du 6e espace dans l a posi t i on t out  à f ai t  hor i z ont al e sur  l a t abl e d’ aut opsi e. En ouvr ant  l e pér i car de sur  pl ace,  on voi t  qu’ i l  r enf er me une cent ai ne de gr ai nes de sér osi t é sans t r ace d’ exsudat s f i br i neux ;  que l e cœur  est  hyper t r ophi é
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en t ot al i t é et  qu’ i l  exi st e une pet i t e pl aque l ai t euse un peu ou dense de l a poi nt e du cœur ,  pr éci sément  au ni veau du 5e espace i nt er cost al . Le cœur  en dehor s de son hyper t r ophi e,  ne pr ésent e aucune l ési on appr éci abl e à l ’ œi l  nu de son myocar de,  ni  avec l ési on val vul ai r e,  t ous l es or i f i ces par ai ssant  suf f i sant s.  On t r ouve seul ement  2 ou 3 pet i t s cai l l ot s gl obul eux commençant  à se f or mer  au f ond de l ’ aur i cul e dr oi t e.  Poi ds du cœur  550 gr . L’ aor t e est  un peu di l at ée et  ses par oi s sont  un peu ami nci es au ni veau de sa por t i on ascendant e.  La sur f ace i nt er ne est  pl ut ôt  j aunât r e,  mai s seul ement  avec quel ques t r aces l égèr es de pl aques j aunes,  avec l ’ or i f i ce de chaque cor onai r e i nt act .
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La cor onai r e ant ér i eur e pr ésent e seul e ment  au l i eu d’ él ect i on une pl aque cal cai r e r ét r éci ssant  un peu sur  or i f i ce.  La c.  post ér i eur e n’ of f r e qu’ une l égèr e pl aque j aune à deux ou t r oi s cent .  de son or i gi ne. Ces vai sseaux ouver t s aut ant  qu’ i l  a ét é possi bl e d’ y pénét r er  avec l a sonde canul ée,  n’ ont  

pr ésent é aucune aut re al t ér at i on. C’ est  au ni veau de l a crosse que l a sur face i nt erne 

de l ’ aor t e co mmence à pr ésent er  de no mbr euses pl aques j aunes avec une pl aque cal cai r e à l a par t i e i nf ér i eur e ;  pui s sur  l ’ aor t e descendant e et  l ’ aor t e abdo mi nal e dont  l es par oi s sont  épai ssi es,  on const at e que l eur  sur f ace i nt er ne est  cr i bl ée de pet i t es pl aques j aunes,  mai s sans ul cér at i on et  sans aut r e pl aque cal cai r e.
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On r e mar que t out ef oi s que t out es l es art èr es port ant de 

l ’ aort e sont pl us épai ssi es qu’ à l ’ ét at 

nor mal  et  not a mment  cel l es de l a r égi on abdo mi nal e :  t r onc c œl i aque,  ar t èr es vénal es,  et c. Mai s c’ est  au ni veau de l a bi f ur cat i on de l ’ aor t e que co mmencent  l es l ési ons l es pl us pr ononcées.  I l  exi st e pr éci sé ment  en ce poi nt  une t r ansf or mat i on cal cai r e de l a par oi  vascul ai r e por t ant  à l a f oi s sur  l ’ aor t e et  l a por t i on i ni t i al e de chaque i l i aque 

pri mitive. Ces ar t èr es et  l es i l i aques ext er nes ai nsi  que l es f é mor al es pl us par t i cul i èr e ment  exa mi nées sont  aug ment ées de vol u me et  pl us ou moi ns déf or mées ;  l eur s par oi s sont  épai ssi es d’ une mani èr e génér al e
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et  i l  exi st e en out r e ça et  l à des nodosi t és caract ér i sés par  un épai ssi sse ment  et  une i ndurat i on pl us prononcée quel ques poi nt s i rr égul i er s corr espondant  à des pl aques j aunes qui  

occasi onne en mê me te mps un rétréci sse ment du vai sseau à ce ni veau.  Parfoi s,  i l  se mbl e qu’ i l  n’ y a qu’ un fronce ment 

de l a par oi  vascul ai r e ;  mais en f ai sant une i nci si on sur ce poi nt,  on voit que ce 

fr o nc e m e nt c orr es p o n d 

à un épai ssi sse ment  gr i sât r e pl us ou moi ns pr ononcé de l a t uni que i nt er ne,  bi en di st i nct e de l a t uni que moyen j aunât r e et  de l a t uni que ext er ne r ougeât r e égal e ment  épai ssi e mai s à un bi en moi ndr e degr é que l a t uni que i nt er ne sur  ces poi nt s et  pl ut ôt  d’ une mani èr e génér al e.
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C’ est a u ni v e a u d e l a p arti e i nf éri e ur e d e l’ art èr e p o plit é e d o nt l es p ar oi s s o nt tr ès at h ér o mat e us es a u p oi nt d e r étr écir n ot a bl e me nt s o n c ali br e, q u e l’ o n v oit 

u n c aill ot fi bri n o- cr u ori q u e tr è s a d h ér e nt à s a p ar oi i nt er n e, o blit ér é c o m pl èt e m e nt l a l u mi èr e d u v ai s s e a u et s e c o nti e n n e 

d a n s l e t r o n c 

ti bi o- p ér o n é 

où se t r ouve un nouveau r ét r éci ssement  at hér omat eux t r ès pr ononcé,  avec un cai l l ot  pl us f i br i neux à ce ni veau. Au dessous dans l es br onches f or mées par  ces ar t èr es,  l es cai l l ot s ne se pr opagent  guèr e et  on ne t r ouve dans l es ar t èr es pl us ou moi ns at hér omat euses et  épai ssi es que quel ques r ar es t r aces de cai l l ot s cr uor i ques.
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On t r ouve au ni veau des ar t èr es obl i t ér ées,  l es vei nes col l at ér al es di st endues et  r empl i es de cai l l ot s cr uor i ques.  El l es adhèr ent  aux ar t èr es par  sui t e de l ’ i nf l ammat i on qui  s’ est  pr opagée au t i ssu conj onct i f  pér i phér i que,  qui  est  épai ssi  et  r ét r act é,  engl obant  aussi  l es ner f s voi si ns,  t out e l a gai ne conj onct i ve vascul o- ner veuse se t r ouvant  ai nsi  af f ect ée. Tous l es muscl es de l a j ambe qui  cor r espondent  à l a par t i e ecchymosée de l a pr ou,  pr ésent ent  un peu de t uméf act i on et  sont  i nf i l t r és de sang i r r égul i èr ement .
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On ne trouve pas de muscles à l’état de nécrose de coagulation. La coloration de la peau de la jambe est due manifestement à son infiltration par du sang.Les artères du membre inférieur gauche sont aussi très 

épaissies 
et athéromateuses à peu près de la même manière que 

du côté droit ; mais on n’y trouve pas de caillots.L’investigation n’a pas été poursuit sur les artères du pied de chaque côté.Les artères radiales sont souples et à peu près normales, ne présentant que quelques sales traces d’athérome.Il en est de même des artères de l’encéphale qui ne présentent que quelques rares plaques jaunes avec rétrécissement par le calibre des artères qui est conservé leur coloration bleuâtre. Seulement un peu d’œdème des méninges.
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Le l obe i nf ér i eur  du poumon dr oi t  en gr ande par t i e at él ect asi é pr ésent e à sa par t i e ext er ne une t uméf act i on qui  cor r espond à deux i nf ar ct us du vol ume d’ une gr osse noi set t e si t ués à une pet i t e di st ance l ’ un de l ’ aut r e et  sépar és par  un t i ssu engoué,  en même t emps qu’ at él ect asi é. T out  à f ai t  où l a par t i e post ér i eur e se t r ouve un aut r e i nf ar ct us à peu pr ès aussi  du vol ume d’ une 

noi set t e ent our é du t i ssu at él ect asi é.  Poi ds du pou mon dr oi t  650 gr . Le l obe i nf ér i eur  du pou mon gauche est  co mpl èt e ment  at él ect asi é.  I l  pr ésent e aussi  à sa par t i e post ér i eur e et  i nf ér i eur e une t u méf act i on not abl e avec i ndur at i on qui  

cor r espond à l a pr ésence de deux ou t r oi s pet i t s 

i nf ar ct us i r r égul i er s si t ués à un cent i mèt r e au moi ns de l a sur f ace 

du pou mon,  se pr ésent ant  co m me une
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infiltration sanguine formant des taches rouges irrégulières dans le tissu pulmonaire atélectasié et carnifié. Poids du poumon gauche 430 gr. On remarque, les artères au voisinage des infarctus de chaque poumon présentent des caillots cruoriques qui 
remontent jusqu’un peu au dessus de l’infarctus et même pour le poumon droit jusqu’à l’origine de l’artère principale du lobe inférieur au niveau du hile. Bien plus en incisant le lobe supérieur du poumon droit qui ne présente 

aucune trace d’infarctus, on voit plusieurs artères remplies de caillots cruoriques semblables à ceux des artères voisines des infarctus.
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Les r ei ns pr ésent ent  une di mi nut i on de vol ume avec un t i ssu pl us f er me et  une sur f ace un peu i r r égul i èr e,  ça et  l à avec des dépr essi ons dont  l ’ un à un f ond bl anchât r e et  cor r espond à une dest r uct i on de l a subst ance cor t i cal e à ce ni veau.  I l  s’ agi t  t r ès cer t ai nement  d’ anci ens i nf ar ct us assez  l i mi t és et  d’ une scl ér ose di f f use consécut i ve.– Le r ei n dr oi t  pèse 130 gr .  et  l e r ei n gauche 140 gr . – Rat e pet i t e scl ér osé,  120 gr .– Foi e di mi nué de vol ume et  de poi ds 1060 gr . ,  d’ une t ei nt e j aunât r e avec un poi nt i l l é r ouge t r ès appar ent  cor r espondant  aux vai sseaux et  l ui  donnant  ai nsi  l ’ aspect  d’ un f oi e car di aque mai s qui  par aî t  peu accusé en r ai son de l ’ at r ophi e de l ’ or gane.
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La gangr ène const at ée sur  l e me mbr e i nf ér i eur  dr oi t  est  dur  i ncont est abl e ment  aux obl i t ér at i ons vascul ai r es qui  exi st ai ent  sur  l ’ a.  popl i t ée et  l e t r onc t i bi o- pér oné cor r espondant  au ni veau des par oi s al t ér i el l es pr of ondé ment  al t ér ées et  qui  avai ent  dét er mi né un 

r ét r éci sse ment  de l a l u mi èr e de ces vai sseaux.I l  n’ y avai t  pas d’ e mbol i e mani f est e et  i l  y a t out es pr obabi l i t és pour  que l ’ obl i t ér at i on soi t  sur venue par  t hr o mbose au ni veau de ces poi nt s en co mmençant  pr obabl e ment  par  l e t r onc t i bi o- pér oné dont  l es par oi s par ai ssai ent  l e pl us al t ér ées.Ce qui  t end aussi  à pr ouver  que l ’ obl i t ér at i on s’ est  

f ait e gr a duel l e me nt,
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c’ e st q u e l e s ti s s u s ét ai e nt p art o ut i nfiltr é s d e s a n g et q u’ o n n e tr o u v ait p a s d e m u s cl e s m ort s br u s q u e m e nt, 

c’ e st- à- dir e a v e c l e s c ar a ct èr e s d e l a 

n é cr o s e dit e d e c o a g ul ati o n. D u r e st e, l e s l é si o n s v a s c ul air e s pr é s e nt ai e nt l e ur m a xi m u m d’i nt e n sit é 

pr é ci s é m e nt a u ni v e a u d e s art èr e s d e s m e m br e s i nf éri e ur s et q u oi q u e l’ a ort e f ût a u s si pl u s o u m oi n s 

at h ér o m at e u s e, ell e n e pr é s e nt ait p a s l e s l é si o n s q ui 

d o n n e nt h a bit u ell e m e nt li e u a u x p h é n o m è n e s d’ e m b oli e. E nfi n, l e c œ ur 

g a u c h e ét ait a b s ol u m e nt s a n s l é si o n a p pr é ci a bl e, e n d e h or s d e s o n h y p ertr o p hi e. M ai s o n p e ut s e d e m a n d er p o ur q u oi l e s c aill ot s 

o blit ér a nt s s e s o nt pr o d uit s à u n m o m e nt d o n n é s ur c e s art èr e s d e p ui s l o n gt e m p s alt ér é e s.
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Ser ai t - ce par ce que,  à un moment  donné,  i l  est  sur venu un pr ocessus i nf l ammat oi r e pl us i nt ense au ni veau des par oi s vascul ai r es al t ér ées,  qui  a dét er mi né des coagul at i ons sangui nes et  l ’ obl i t ér at i on sur  un poi nt  r ét r éci  ? Ce n’ est  pas pr obabl e ;  car  l a même i nf l uence obl i t ér ant e des V.  s’ est  pr odui t e aussi  du côt é gauche,  mai s à un pl us l éger  degr é et  seul ement  sur  l es ar t èr es t er mi nal es du pi ed.  Le degr é de r ét r éci ssement  des ar t èr es n’ ét ai t  pas non pl us suf f i sant  pour  

m  o t i v e r l a  p r o d u c t i o n  d e s  c a i l l o t s , c a r o n  e n  

t r o u v e f r é q u e m  m  e n t d e p l u s p r o n o n c é  s a n s l a  

m  o i n d r e  t e n d a n c e  à  l ’ o b l i t é r a t i o n . E t p u i s  

c e l a  n e  r e n d a i t p a s  c o m  p t e  d e  l a  l é s i o n  

s u r l e s  d e u x  m  e m  b r e s , p a s  p l u s  q u e  

l a  q u a n t i t é  d e  l a  l é s i o n  v a s c u l a i r e .
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I l  y a évi de m ment une cause général e qui  s’ est fai t senti r à l a foi s 

sur  l es deux me mbr es où l es ar t èr es ét ai ent  anci enne ment  al t ér ées et  où l a ci r cul at i on se f ai sai t  pl us ou moi ns di f f i ci l e ment  t out es ci r const ances f avor i sant es de 

l a pr oduct i on d’ une obl i t ér at i on.I l  f aut  encor e une cause dét er mi nant e. On peut  di r e que c’ est  l ’ i nopi né du sang 

qui  a ét é cet t e cause ;  mai s ce n’ est  que r ecul er  l a di f f i cul t é,  car  i l  f aut  expl i quer  pour quoi  l e sang a une t endance à se coagul er  à un mo ment  donné. Or ,  en dehor s des al t ér at i ons vascul ai r es qui  dét er mi nent  des coagul at i ons à l eur  ni veau ;  on sai t  que l ’ i nt r oduct i on dans l e sang
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d e  

substances étrangères et surtout de microorganismes ou de toxines, est la cause habituelle des coagulations qui se produisent d’autant plus facilement que l’action du cœur est affaiblie antérieurement et parfois aussi sous l’influence des mêmes causes. Les coagulations se produisent alors sur les points où la circulation est le plus ralentie et bien plus facilement encore si les artères présentent à ce niveau une altération de leurs parois ; car toutes les conditions favorisantes des coagulations se trouvent à la fois réunies.Il faut tenir compte aussi de la 

d é c l i v i t é
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d es p arti es aff ect é es q ui d oit c o ntri b u er a ussi a u r al e nti ss e me nt d e l a cir c ul ati o n e n c e p oi nt. L a c a us e i nf ecti e us e q ui a p u s e pr o d uir e et q u e 

l’ o n a p u, e n d’ a utr e s cir c o n st a n c e s, r a p p ort er à l a gri p p e, é c h a p p e l e pl u s s o uv e nt à 

l’ o b s er v ati o n, c o m m e 

d a n s c e c a s. M ai s o n a p arf ait e m e nt c o n st at é 

l’ aff ai bli s s e m e nt d e l’ a cti o n d u 

c œur d o nt l es b att e me nt s ét ai e nt f ai bl es et pr éci pit és, av ec u n e hy p ertr o p hi e r és ult a nt vr ai s e mbl a bl e me nt d u tr av ail e xc essif i mp os é 

à 
l ’ o r g a n e  p a r l e s a n c i e n n e s l é s i o n s 

d e s a r t è r e s , p a r t o u t à l a f o i s s u r 

l’ a o r t e  e t s u r u n  g r a n d  n o m  b r e d ’ a r t è r e s 

p é r i p h é r i q u e s .
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Q  u  a  n  t 

à ces l ési ons des ar t èr es pér i phér i ques,  i l  est  à r emar quer  qu’ el l es sont  si t uées au ni veau des par t i es décl i ves du cor ps et  que l a pr of essi on du mal ade qui  l ’ obl i geai t  à t r avai l l er  debout  à peu pr ès i mmobi l e,  a pu cont r i buer  à l a l ocal i sat i on des 

l é si o n s. M ai s p o ur l e ur c a u s e, o n n e 

r el ève r i en d’ absol u ment  déci si f ,  co m me dans l a pl upar t  des cas d’ at hér o me génér al i sé.  Si  l a cause vér i t abl e échappe or di nai r e ment ,  c’ est  qu’ on n’ a pas,  co m me dans ce cas,  des r ensei gne ment s assez pr éci s sur  t ous l es ant écédent s du mal ade.
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3 8 e  l e ç o n 9  f é v r i e r 1 8 9 5 G  a n g r è n e 

s é n il e d e s 
q u a t r e  d e r n i e r s  o r t e i l s  

d u  p i e d  g a u c h e  e t  

d  ’ u  n  e   p  o  r  t  i o  n   v  o  i s  i n  e   

d e  l a  r é g i o n  

pl ant ai r e,  avec nombr euses eschar es di ssémi nées sur  l es poi nt s où exi st ai ent  des pr essi ons pendant  l a vi e et  not amment  du côt é gauche. Myocar di t e scl ér euse at r ophi que sur  l es par oi s du vent r i cul e gauche avec endocar di t e végét at i on mur i f or me sur  un poi nt . Quel ques r ar es pl aques j aunes peu accusées sur  l ’ aor t e descendant e et  pas d’ at hér ome des ar t èr es pér i phér i ques. H.  69 ans ( ser vi ce de M.  Poncet ) ,  mal ade ayant  d’ abor d séj our né dans l e ser vi ce de M.  Lépi ne où on l e cr oyai t  at t ei nt  d’ une hémi pl égi e gauche avec eschar e de décubi t us et  gangr ène séni l e et  qu’ on avai t  f ai t  passer  en chi r ur gi e pour  l es pansement s du pi ed. Aut opsi e l e 9 f évr i er .  La gangr ène se dét r ui t  à peu pr ès compl èt ement  l es 4 der ni er s or t ei l s du pi ed gauche dont  i l  en r est e qu’ un pet i t  f r agment  d’ os nécr osé 

t out  pr ès à se dét acher .  Sur  l es bor ds l a peau est  noi r ât r e
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et  décol or ée sur t out  à l a par t i e i nf ér i eur e où l ’ on peut  const at er  que l es 4 der ni er s xxx sont  dénudés sur  l a moi t i é ant ér i eur e de l eur  l ongueur  et  en r appor t  à ce ni veau avec un f oyer  put r i de 

à cet  endr oi t ,  en ef f et ,  se t r ouve une cavi t é i r r égul i èr e cont enant  un peu de pu gr i sât r e à odeur  i nf ect e et  dont  l es par oi s sont  const i t uées en par t i e par  des muscl es d’ un bl anc j aunât r e r a mol l i e mani f est e ment  xxx s’ ef f i l ant  co mme du chanvr e sous l ’ i nf l uence des t r act i ons avec 

l a pi nce ;  en par t i e aussi  par  l es os dénudés l es muscl es xxx.  La cavi t é est  t r aver sée par  l es t endances xxx qui  ont  r ési st é à l a mor t i f i cat i on. On r e mar que encor e deux eschar es noi r ât r es à l a par t i e l at ér al e i nt er ne du gr os or t ei l  chacune au ni veau des ar t i cul at i ons xxx phal angi enne,  c’ est - à- di r e au
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ni veau des par t i es sai l l ant es sur  l esquel l es exi st ai t  une pr essi on per si st ant e au r epos du pi ed.  Le t al on est  aussi  l e si ège de deux t aches noi r es ar r ondi es,  l ’ une à l a par t i e médi ane et  l ’ aut r e sur  

l a par t i e l at ér al e i nt er ne,  c’ est - à- di r e encor e sur  des poi nt s où l a pr essi on ét ai t  pl us ou 

moi ns per si st ant es. On r e mar que aussi  des eschar es pl us ou moi ns ét endues sur  l e sar co me ( par t i e médi ane et  l at ér al e gauche,  au ni veau du gr and t r ochant er  et  de l a cr êt e i l i aque du mê me côt é.  Les deux coudes sont  l e si ège d’ une eschar e.  Enf i n,  i l  exi st e encor e un co mmence ment  d’ eschar e 

à l a par t i e moyenne du t hor ax du côt é gauche au ni veau de l ’ angl e des côt es. Tout es ces eschar es sont  noi r ât r es et  pl ut ôt  sèches. On r e mar que encor e l a t r ès gr ande 

mai gr e ur d u s uj et.
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On découvre l es art èr es t i bi al es ant ér i eur e et  post ér i eure et  on voi t  qu’ el l es sont  pr of ondé ment  al t érées. La t i bi al e 

ant éri eur e co m mence à pr ésent er une di  mi nuti on de son cal i br e à parti r de 

l a moi t i é de l a j a mbe.  I l  di mi nue gr aduel l e ment  à mesur e qu’ on descend j usqu’ à 2 ou 3 t r aver s de doi gt  au dessus du pi ed 

o ù l’ o blit ér ati o n 

par aî t  co mpl èt e ;  par  sui t e de l ’ angi ne d’ épai sseur  des par oi s qui  f i ni r ent  pour  f or mer  un cor don i ndur é apl at i  qu’ on peut  sui vr e j usqu’ à l ’ ext r é mi t é de l a pédi cur e. La t i bi al e post ér i eur e pr ésent e une obl i t ér at i on pl us xxx aussi  à par t i r  de 2 ou 3 t r aver s 

de doi gt du pi ed et en l’ ouvr ant,  on v oi t que s es par oi s 

épai ssi es sont di  mi nuées son cal i br e dont l a der ni èr e est obsti née 

co mpl èt e ment  par  un mê me cai l l ot  f i br i neux adhér ent  sur  3 ou 4 cent  de l ongueur  au- del à l ’ ar t èr e se pr ésent e sous l a f or me d’ un cor don f i br eux i ndur é ar r ondi  sur  l a coupe,  duquel  on r e mar que un épai ssi sse ment  des par oi s ne l ai ssant  au cent r e qu’ un poi nt  ponct i f or me dépr i mé.
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Il n ’ e x i s t e  p a s l a  m  o i n d r e  t r a c e  

d ’ a t h é r o m  e s o it s u r l e s p o i n t s 

o b lit é r é s , s o it s u r u n e a u tr e p a rti e d e s 

t i bi al es dont  l ’ al t ér at i on par aî t  consi st er  en une endo et  pér i - ar t ér i t e qui  n’ est  cer t ai nement  pas de nat ur e at hér omat euse. Cœur  sans al t ér at i on ext ér i eur e appar ent e dont  l e poi ds est  de 280 gr .  Les or i f i ces sont  suf f i sant s ;  mai s on r emar que seul ement  sur  l a val ve post ér i eur e des si gmoï des de l ’ aor t e une l égèr e sai l l i e i ndur ée ( t r aces d’ endocar di t e anci enne)  au l i eu d’ él ect i on à dr oi t e du nodul e xxx sur  ci nq mi l l .  et  à gauche sur  2 ou 3 mi l l .  Cet t e sai l l i e pr ésent e une cr êt e mi nce où exi st ent  quel ques f i nes gr anul at i ons r écent es. On r emar que en out r e sur  l a par oi  du vent r i cul e gauche une t ei nt e bl anchât r e di f f use avec épai ssi ssement  de l ’ endocar de sur  l a moi t i é post ér i eur e de l a par oi  i nt er - vent r i cul ai r e et  l a moi t i é i nt er ne de l a par oi  post ér i eur e qui  conf i ne à l a pr écédent e.  Les t aches bl anchât r es commencent  à un ou deux t r aver s de doi gt  de
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l a  p a r t i e  

s  u  p  é  r i e  u  r e  

d u 

v e n t r i c u l e p o u r s e 
t er mi ner  à un ou deux t r aver s de doi gt  de l a poi nt e ver s l a par t i e moyenne de l a t ache de l a f ace post ér i eur e se t r ouvent  un amas mur i f or me de f i nes végét at i ons r ougeât r es f or mant  une t ache oval ai r e de 1 cent .  de l ongueur  et  5 ou 6 mi l l .  de l ar geur . Sur  une coupe f ai t e d’ abor d à ce ni veau,  on voi t  que ces végét at i ons sont  i mpl ant ées sur  l ’ endocar de not abl ement  épai ssi es ( ayant  envi r on un mi l l .  d’ épai sseur )  au dessous xxx se t r ouve une couche de 2 ou 3 mi l l .  de t i ssu scl ér eux bl anchât r e af f ai ssé comme s’ i l  y en une per t e 

de subst ance.  En pr ol ongeant  l ’ i nci si on pl us bas,  on voi t  une scl ér ose di f f use sous f or me de t aches bl anches par  de l ’ endocar de épai ssi  et  s’ enf onçant  à t r aver s l a par oi  muscul ai r e à une pr of ondeur  de ½ à 1 cent .  Les t aches au ni veau de l a par oi  i nt er - vent r i cul ai r e cor r espondent  à un xxx sembl abl e pl us ou moi ns accusé d’ une mani èr e i r r égul i èr e ;  mai s n’ at t ei gnant  pas
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t out  à f ai t  l ’ endocar de du vent r i cul e dr oi t .  Le gr oupe des muscl es papi l l ai r es post ér i eur s est  aussi  l e si ège d’ une scl ér ose di f f use. Aucune l ési on at hér omat euse du cœur ,  on pour r ai t  en di r e aut ant  de l ’ aor t e ;  car  l ’ aor t e ascendant e est  absol ument  i nt act e et  i l  n’ exi st e que quel ques l égèr es pl aques j aunes à l a par t i e i nf ér i eur e de l a cour bur e et  sur  l ’ aor t e descendant e sans l a moi ndr e ul cér at i on et  avec per si st ance de l a soupl esse des par oi s. Les cor onai r es exami nées avec soi n ne pr ésent ent  ni  at hér ome,  ni  obl i t ér at i on appr éci abl e. Foi e peu vol umi neux pesant  1250 gr .  et  ne pr ésent ant  r i en de par t i cul i er . Rat e assez  f er me 180 gr . Rei ns pesant  l e dr oi t  210 gr .  et  l e gauche 150 gr .  T ous deux ont  une consi st ance augment ée,  l a capsul e épai ssi e est  un peu adhér ent e et  xxx d’ aspect  chagr i né au kyst e 

d u  v o l u m  e  

d ’ u n e n o i s e t t e s u r 

l e  r e i n
g a u c h e. C a p s ul e s 

s u r r é n a l e s  u n  p e u  

t u m é fi é e s 

a u c e ntr e ; m ai s 

s a n s  l é s i o n  m  a n i f e s t e .
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Les pou mons sont  e mphysé mat eux au ni veau des l obes supér i eur s,  sur t out  du côt é gauche.  À l a par t i e i nf ér i eur e et  l at ér al e du l obe i nf ér i eur  gauche se t r ouve xxx e mphysé mat eux un nodul e 

du vol u me d’ une noi x const i t ué par  du t i ssu hépat i sé cont enant  à son cent r e un f oyer  pur ul ent  à par oi s i r r égul i èr es du vol u me d’ une gr osse noi set t e. Le l obe i nf ér i eur  dr oi t  est  r ougeât r e i ndur é et  pl us 

r ési st ant ,  xxx au doi gt  à l ’ ext ér i eur  et  sur  l es coupes,  sensat i on d’ un t i ssu i négal e ment  xxx.  En r acl ant  l a sur f ace avec l e scal pel ,  on voi t  des t r avées f i br euses noi r ât r es di f f uses de t el l e sor t e que ce t i ssu par aî t  en 

voi e de scl ér ose par  pneu moni e hyper pl asi que. Quel ques gangl i ons br onchi ques vol u mi neux,  i ndur és et  xxx. Ri en de par t i cul i er  du côt é du t ube di gest i f  et  des 

or ganes géni t aux. L’ exa men ment i onne de l a l i st e cr âni enne,  méni nges et  de l ’ encéphal e n’ a per mi s de découvr i r  aucune l ési on.  Les ar t èr es cér ébr al es ne pr ésent ent  pas xxx L’ exa men hi st ol ogi que per met t r a peut  êt r e de r évél er  l a nat ur e xxx mai s on peut  déj à 
concl ur e de l ’ exa men à l ’ œi l  nu que cet t e gangr ène séni l e ne r econnaî t  pas pour  cause des l ési ons at hér o mat euses des ar t èr es.S C D L y o n 1
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4 2 e l e ç o n 2 1 f é v r i e r 1 9 0 1 A u t o p s i e d u 2 1 f é v r i e r 1 9 0 1 M  o n n o t A n n e , â g é e d e 4 3 

a n s St M arti n n ° 1 1 S e r vi c e d e 
M . G a n g o l p h e D i a g n o s ti c c li n i q u e : B r u l u r e s a s s e z é t e n d u e s d e l a f a c e , d e l’ é p a u l e d r o i t e 

e t d e l a m o i t i é a n t é r i e u r e d u t h o r a x d r o i t , r e i n e t c ; r e m o n t a n t à 3 

s e m ai n e s ; a g e n t i n c o n n u. M o r t 

a s s e z r a pi d e. R é s u m é d’ a ut o p si e :

C o n g e s t i o n t r è s m a r q u é e d e l a p a r t i e d é c li v e d e s p o u m o n s . V  a s c u l a r i s a t i o n 

tr è s m ar q u é e d e 

l a p a r ti e t e r m i n a l e d e l’il é o n . 2 e x u l c é r a t i o n s d o u t e u s e s d a n s l e 

d u o d é n u m. T a c h e s pi g m e n t é e s d u p é ri t oi n e. L a 

b r ul u r e s’ é t e n d a n t e x a c t e m e n t s u r l a 

m oi ti é d r oi t e d e l a f a c e, 

d u c o u , d e t h o r a x e t s u r l ’ é p a u l e d e m  ê m  e c ô t é . L a  p l a i e e s t d é t e r g é e e t 

m ê m e b o u r g e o n n a n t e , i l e x i s t e a u s s i q u e l q u e s b r u l u r e s a u n i v e a u d e s 2 m a i n s .
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C a v it é 

t h or aci q u e : P o u m o n s : dr oit 4 4 5, 

g a u c h e 4 4 0. Il s pr é s e nt e nt t o u s d e u x d e s l é si o n s 

a n al o g u e s c o n si s t a n t e n u n e c o n g e s ti o n e x tr ê m  e m  e n t m  a r q u é e a u ni v e a u 

d u l o b e i nf éri e ur et d u b or d 

p o st éri e ur. L e 

p ar e n c h y m e e st f o n c é, à 

l a 

x x x il e n s ort d u s a n g, p e u d e li q ui d e 

s ér eux. C œ ur : 1 9 0, tr è s p etit, p a s d e l é si o n s. C a vit é 

a b d o mi nal e : F oi e : 1 3 2 0, as p ect n or m al. Rat e : 135. R ei n s 1 2 0, 1 2 0, p as d e l ési o ns a p p ar e nt es. T u b e di g estif : Ri e n d a n s l’ œ s o p h a g e, 

ni d e l’ est o m ac. L e d u o d é n u m e st u n p e u c o n g e sti o n n é a u niv e a u d e l a m u q u e u s e ; il e xist e bi e n s ur c ett e m u q u e u s e 

l ors q u’ o n l a r e g ar d e av ec att e nti o n, à j o ur fris a nt, u n e d es d e u x l é g èr e s e x ulc ér ati o ns, m ais il e st p o ssi bl e q u e c e s ort artifici el.
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À l’i nt e sti n gr êl e, ri e n d’ a n or m al 

d a n s l a p a rti e s u p é ri e u r e . À l a p o r ti o n t e r m i n a l e d e 

l’il é o n, c o n g e sti o n et v a s c ul a ri s a ti o n 

tr è s i nt e n s e. P a s d’ ul c ér ati o n s. P a s d e s ailli e d e s 

f olli c ul e s cl o s, ni d e s pl a q u e s d e P e y er. R i e n  

d a n s l e g r o s i n t e s t i n . P  é r i t  o i n  e  : m  a i s  l a  l é  s i o  n  l a  p l u  s  

c uri e u s e e st s ur l e p érit oi n e.

I l e x i s t e e n e f f e t s u r l a s é r e u s e u n e p i g m  e n t a t i o n f i g u r é e 

p a r d e p e tit e s t a c h e s o u m  o u l e s n o ir s d i s s é m i n é e s. – 

L e s p e tit e s t a c h e s s o n t s u r t o u t a c c u s é e s a u n i v e a u 

d u m  é s e n t è r e e t d e s m  é s o - c o l o n s ; m  a i s i l e n e x i s t e 

a u s si s u r l’ é pi pl o o n et m  ê m  e s u r l e p é rit oi n e 

t a p i s s a n t l e s p a r t i e s i n f é r i e u r e s d e l a c a v i t é a b d o m  i n a l e . 

O  n n ’ e n v o it p a s n e t t e m  e n t s u r l e p é rit o i n e i n t e s ti n a l, m  a i s 

c e s t a c h e s a r ri v e n t j u s q u ’ à l’i n s e r ti o n d u m  é s e n t è r e . – L e s 

p e tit e s t a c h e s s o n t fr a n c h e m  e n t n oir e s e t o n t d e s 

li m  i t e s t r è s n e t t e s ; l e u r s d i m  e n s i o n s n ’ e x c è d e n t g u è r e 

u n milli m ètr e c arr é et s o nt or di n air e m e nt 

p l u s p e tit e s ; p a r f o i s o n a s e u l e m  e n t c o m  m  e u n p o i n till é . L ’ a s p e c t 

v a ri e s u i v a n t l e s p o i n t s , t a n t ô t d ’ a s s e z g r o s s e s t a c h e s r a p p r o c h é e s , 

t a nt ôt pl u s p etit e s et pl u s él oi g n é e s. – 

C o m  m  e a s p e c t g é n é r a l e n c e r t a i n p o i n t, o n a a s s e z b i e n c e 
q u e d o n n e r a it u n e t a c h e t é g r a i s s e u s e s o u s e n d o c a r d i q u e n i à l a 

c o u p e, s a uf q u e l e s t a c h e s s o nt n oir e s.
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Ce pointillé est d’autant plus apparent qu’il se détache nettement sur la teinte jaune qui offre le mésentère surchargé de graine.Une préparation faite immédiatement en étalant sur une lame de verre une partie très mince du péritoine, montre encore très nettement à 

l’œil nu les petites taches noires disséminées sur la préparation comme le seraient des tubercules miliaires. Cet aspect est encore plus manifeste à l’examen microscopique avec un faible grossissement où l’on voit chaque tache arrondie constituée par un amas de fines granulations noires, parfaitement limité.À un plus fort grossissement et après coloration au picro-carmine, on voit d’abord qu’il s’agit xxx de granulations noires rondes ponctiformes de volume variable isolées, ou xxx irrégulièrement et assez grand nombre pour constituer le pointillé 

visible à l’œil nu.On remarque aussi que quelques unes de ces fines granulations 

paraissent contenir dans le protoplasma d’une cellule dont on aperçoit à xxx le noyau. Mais le plus grand nombre de ces granulations et même la presque totalité se trouvent au dépens des cellules, qui sont cependant plus nombreuses au niveau de chaque pointillé 

visible à l’œil nu. Ce pigment noir paraît siéger au même niveau que xxx élastique et les cellules. Sur quelques points ça et là de plus gros anses de pigment noir de même osseux.
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Réf l exi ons : Ces f i nes gr anul at i ons noi r es par ai ssent  const i t uées par  du pi gment  sangui n al t ér é,  car  on r encont r e sur  pl usi eur s poi nt s des amas amor phes noi r s et  ocr eux pl us vol umi neux qui  ont  t r ès mani f est ement  cet t e pr ovenance. Comme l a br ûl ur e a al t ér é pr of ondément  l e sang cont enu dans l es vai sseaux des par t i es at t ei nt es sur  une l ar ge sur f ace,  i l  n’ est  pas ét onnant  que de l a mat i èr e col or ant e du sang al t ér é ai t  pu êt r e t r anspor t é au l oi n et  not amment  sur  l e pér i t oi ne. Si  quel ques gr anul at i ons par ai ssent  se t r ouver  dans quel ques cel l ul es,  l e pl us gr and nombr e est  absol ument  i ndépendant  des él ément s cel l ul ai r es,  t out ef oi s pl us abondant s au même ni veau des amas de gr anul at i on. Ce qu’ i l  y a de cur i eux c’ est  que cel l es- ci  se t r ouvent  r épar t i es en pet i t s t as ar r ondi s f or més par  ces gr anul at i ons i r r égul i èr ement  di spar ues,
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t out  co m me s’ i l  s’ agi ssai t  d’ él é ment s cel l ul ai r es di sparus en nodul es.  Et  du r est e,  cet t e di spari t i on des cel l ul es exi st e aussi  en 

r éal i t é. Ai nsi  des subst ances qu’ on peut  consi dér er  co m me ét r angèr es,  pui squ’ i l  s’ agi t  de pi g ment  sangui n al t ér é,  apr ès l eur 

di f f usi on par  l a ci r cul at i on où el l e est  pénét rée par absorpt i on,  sont  ensui t e répar t i es dans l es t i ssus de l a mê me mani ère que 

des él é ment s anat o mi ques,  avec l a di sposi t i on nodul ai r e. I l  se mbl e qu’ en mê me t e mps,  i l  y a eu aussi  pr oduct i on d’ un 

pl us gr and no mbr e de cel l ul es à ce ni veau. Mai s ce ne sont pas ces cel l ul es qui  ont 
a p p ort é l e pi g me nt, c ar l’i m me ns e maj orit é 

n’ en r enf er me pas.  Quel ques uns seul e ment  en cont i ennent  et  pl ut ôt  des cel l ul es r el at i ve ment  vol u mi neuses,  c’ est - à- di r e anci ennes. Du r est e,  l e r evue char gé de pi g ment  peut  suf f i r e à l e déposer  sur  l es poi nt s où i l  y a eu des exsudat s pl us abondant s,  pr obabl e ment  à l a sui t e d’ obl i t ér at i ons capi l l ai r es par  l e pi g ment  ou d’ aut r es pr odui t s d’ al t ér at i on cel l ul ai r e.S C D L y o n 1
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26e l eç o n 2 f évri er 1 9 0 5

Autopsie du 2 févri er 1905 – Brûl ures superfici ell es étendues, i nfl a m mati on récente l égère du péritoi ne. – Athér o me 

aorti que et de l a petit e valve mitral e. Rei ns l égère ment scl éreux. – Traces abondant es de périt onite anci enne avec 

h er ni e 

épi pl oï que de l a ligne bl anche. Fe m me de 72 ans. Service de M. Jaboul ay. Brûl ures étendues par de l’ eau bouill ante il y a 4 j ours. Autopsie : Br ûl ures superfici ell es ét endues ; à 

t out e l a face ant éri eur e du tr onc et du ve ntr e, à l a f ac e, aux deux mai ns, a ux br as et à 

l a cuisse gauche. Null e part, l a l ési on ne par aît pr of onde ; l a peau est dégr aissée mais en aucun poi nt, l e tissu cell ul air e n’ est tr aversé et 

l es muscl es par aissent sai ns. Abdo men : Auc u n li qui de ni a uc u n exs u d at li br e da ns l e p érit oi ne, 
m ais c o ng esti o n ass ez c o nsi d ér a bl e 

d es a ns es gr êl es av ec tr ès l é g ers d é p oli 

d e l a s ér e us e av ec t o ut es l es p arti es 

de l’i ntesti n. Tr aces no mbr eus es d’i nfl a m mati on anci enne : l a f ac e sup éri eur e du f oi e est ad hér e nt e sur t out e sa conv exit é
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par de petits 

t r a c t u s  

fibreux courts. À sa face inférieure, nombreux bruits lâches allant sur le colon transverse. La vésicule est cachée par des adhérences lamelleuses demi transparents dont quelques unes portent de son fard qui est attiré, et fixé au colon, et comme étalé sur sa face antérieure. Quelques unes vont sur le duodénum et la face antérieure de la portion pylorique de l’estomac. Celui-ci est d’ailleurs caché et englobé dans des membranes transparentes allant du colon au foie ou au diaphragme.Le grand épiploon est relevé et adhérent par son bord libre à la paroi abdominale suivant une ligne parallèle au colon lui-même et située à son niveau ; au niveau de l’ombilic un fragment de l’épiploon est étranglé dans l’anneau ombilical et s’épanouit après l’avoir traversé pour former une petite hernie épiploïque irréductible grosse comme une amande, immédiatement au dessous de l’ombilic. Aucune altération de l’épiploon lui-même.Les adhérences se poursuivent sur le colon ascendant mais cessent au cæcum qui est libre, comme l’appendice. La rate est adhérente par toute sa face convexe.Rien à l’anse sigmoïde.Les ovaires sont adhérents aux parois abdominales latérales, très rencontrées au niveau du détruit supérieur.Dans le petit bassin, existe un corps étranger, que l’on trouve logé sans aucune adhérence dans les franges graisseuses de l’S iliaque. Il est formé d’une substance blanche, à 

b o r d  i r r é g u l i e r  

m ais m ousse, dure,
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f er me co m me du 

car t i l age. Ri en de par t i cul i er  au f oi e 1320 gr . ,  ni  à l a r at e 115 gr . ,  ni  à l ’ est o mac ni  au duodénu m. Rei ns  

1 1 5 ( dr oit) et 

90 ( gauche)  un peu pet i t s avec de t r ès pet i t s kyst es peu nombr eux.  Fer me à l a coupe mai s sans aut r es si gnes net s que quel ques déchi r ur es l ocal i sées quand on enl ève l a capsul e.  Le dr oi t  est  l égèr ement  abai ssé. Ut ér us t r ès pet i t  sans al t ér at i on appar ent e. T hor ax :Les poumons ne pr ésent ent  pas de congest i on spéci al ement  mar quée ;  i l  

y a cependant  une mucopus assez abondant  dans l es gr osses br onches.  Emphysème des bor ds ant ér i eur s ;  adhér ence l ocal i sée des deux sommet s ( une br i de seul ement )  avec une pet i t e ci cat r i ce ar doi sée à dr oi t e. Cœur  320 gr .  un peu hyper t r ophi é sur t out  aux dépens du vent r i cul e gauche.  Gr os noyaux at hér omat eux dans l ’ angl e 

i nf ér i eur  de l a pet i t e val ve mi t r al e.Aor t e t r ès at hér o mat euse dans sa par t i e abdo mi nal e et  t hor aci que ( pl aques cal cai r es,  quel ques unes avec t aches noi r es)  et  i nf i l t r at i on 

sangui ne) .  La cr osse 

est  un peu moi ns al t ér é ;  cependant  i l  y a de bel l es t r ai nées cal cai r es qui  descendent  ver s l es si g moï des sans i nt ér esser  l ’ ouver t ur e des cor onai r es.  Une pet i t e pl aque au l i eu d’ él ect i on ( coude)  de l a cor onai r e ant ér i eur e.  Pas d’ épai ssi sse ment  de l a par oi  ni  de di l at at i on.
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11e l eçon 28 nove mbr e 1895 Ma l  d e  P o t t Anci enne caver ne i sol ée du pou mon dr oi t  s’ ouvr ant  dans une pet i t e br onche à l a par t i e ant ér o- supér i eur e. H.  de 61 ans,  ser vi ce de M.  Ol l i er  où i l  ét ai t  soi gné depui s 6 moi s pour  des abcès par  congest i on. Aut opsi e l e 

27 nove mbr e 1895 – œdè me des me mbr es i nf ér i eur s.  Vast e abcès par  congest i on si t ué à l a r égi on l o mbai r e du côt é gauche où se t r ouve une ouver t ur e donnant  i ssue à un pus j aune 

gri sâtr e.  Autr e abcès par congesti on vol u mi neux,  f or mant co m me une l ar ge poche au 

dessous de l ’ o mopl at e dr oi t e qui  a ét é vi dé deux f oi s par  l a ponct i on dont  on t r ouve l a t r ace.  Pas de gi bbosi t é t r ès pr ononcée ;  mai s l égèr e sai l l i r  des apophyses 

xxx au ni veau des 9 et  10 ver t èbr es dor sal es. Apr ès avoi r  enl evé l es or ganes cont enus dans l es cavi t és t hor aci que et  abdo mi nal e,  on voi t  qu’ i l  n’ exi st e pas d’ al t ér at i on not abl e l e l ong des cor ps ver t ébr aux,  sauf  au ni veau de l a r égi on l o mbai r e où l ’ on
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sent  un peu de pus sur  l es par t i es l at ér aux et  not amment  dans l a gai ne du pr oduct i on de chaque côt é.  En pr enant  sur  xxx psoas,  on voi t  du pus passer  sous l ’ ar cade de Fal l ope et  ar r i ve j usqu’ à l a par t i e supér i eur e et  i nt ér i eur e de l a cui sse,  cependant  i l  n’ y avai t  pas d’ abcès mani f est e pendant  l a vi e,  l e pus s’ est  col l ect é pr i nci pal ement  au ni veau de l a r égi on l ombai r e gauche qui  devai t  êt r e l e poi nt  l e pl us décl i ve dans l a pl us couchée que gar dai t  habi t uel l ement  l e mal ade. On enl ève l a moel l e épi ni èr e de 

trouver l a moi ndre trace de parenchy me vers l a parti e i nféri eure du renfl e ment l o mbai re se voi t une sai l l i e bl anchâtre pr obabl e ment pr odui ts par l ’ attri ti on de l a moel l e,  en t out cas un exa men sera fait après durci sse ment.
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Co mme l e suj et  est  r écl a mé,  on ne peut  enl ever  l a col onne ver t ébr al e qu’ à par t i r  de l a 5e dor sal e,  en l ai ssant  pr obabl e ment  des l ési ons au ni veau de l a r égi on cer vi cal e qui  ont  dû donner  l i eu à l ’ abcès si t ué i mmédi at e ment  au dessous de l ’ o mopl at e dr oi t e. Un t r ai t  de sci e est  donné sur  t out e l a por t i on enl evée compr enant  l es 6 der ni er s V.  dor sal es,  l es V.  l ombai r es et  xxx sur  

l a par t i e médi ane dans l a di r ect i on ant ér o- post ér i eur e de mani èr e à di vi ser  cet t e por t i on du r achi s en deux par t i es égal es et  à bi en pi ger  des al t ér at i ons osseuses. On const at e al or s l es l ési ons sui vant es en pr océdant  de haut  en bas. Les cor ps des 9e et  10e V.  dor sal es ont  subi  une obser vat i on mani f est e dans l eur  pl us gr ande ét endue ( envi r on dans l es 2/3 du côt é des por t i ons,  en r appor t  avec l e di sque i nt er ver t ébr al  qui  l es sépar e et  qui  a eu gr ande par t i e di spar ue ( i l  n’ en r est e pl us qu’ un ver t i ge en ar r i èr e d’ où l a l i gne sai l l i e const at ée à ce ni veau sur  l a col onne ver t ébr al e.
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En outr e,  l e cor ps de l a 10e V.  dorsal e pr ésent e à l a parti e moyenne de sa f ace post éri eur e une xxx 

excavat i on pouvant  l oger  une l ent i l l e. La mê me al t ér at i on se r et r ouve dans l es par t i es si mi l ai r es des cor ps des 11e et  12e dor sal es des 1èr e et  2e l o mbai r e. Le cor ps des 3e et  4e l o mbai r es a 

une t ei nt e j aunâtr e qui  est d’ aut ant pl us xxx que l a subst ance osseuse du cor ps des autr es xxx si t uées au dessus et 

pl ut ôt  d’ une col or at i on r ouge f oncée.  En out r e,  ce cor ps of f r e une ér osi on t r ès pr ononcée sur  l es f aces en r appor t  avec l e di sque i nt er vent r i cul ai r e dans l eur  2/3 ant .  où l e di sque a aut r e ment  di spar u,  l ai ssant  ai nsi  une cavi t é xxx 

l ar ge en av ant avec des par oi s osseuses i rr égul i èr es.Des al t ér ati ons de mê me 

n at ur e s e tr o uv e nt e nc or e a u ni v e a u d u di s q u e q ui 

sépare l a 5e l o mbai re de l a 1ère r aci ne.  C’ est  l e poi nt  où el l es sont  l e pl us accusées.  Le di sque est  t ot al e ment  di spar u et  on ne t r ouve pl us qu’ une cavi t é assez gr ande à par oi s
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anf r act ueuses t r ès i r r égul i èr es pour  l es sai l l i es et  dépr essi ons que pr ésent ent  l a f ace de chaque cor ps ver t ébr al  et  sur t out  au ni veau de l a 5e l ombai r e qui  est  pr of ondément  excavée sur t out  en avant . Ce der ni er  cor ps ver t ébr al e a un t i ssu de col or at i on j aunât r e et  d’ aspect  spongi eux comme l es 2 cor ps si t ués au der me ;  t andi s que l e cor ps de l a 1èr e V.  sal ée est  mani f est ement  ébur né. La cavi t é est  r empl i e d’ un pus xxx j aune gr i sât r e gr anul eux qui  se r épond sous l e gr and sur t out  l i gament eux l égèr ement  décol l é en avant ,  mai s pr i nci pal ement  sur  l es par t i es l at ér al es où i l  se r ej oi nt  au pus qi  pr ovi ent  de l a cavi t é ent r e l es 3e et  4e l ombai r e.  Ce sont  ces deux f oyer s qui  al i ment ai ent  l ’ abcès de l a r égi on l ombai r e,  l e pus ayant  f usé en ar r i èr e ent r e 

l es apophyses t r ansver ses et  aussi  l ’ abcès s’ ét endant  de chaque côt é dans l a gai ne du psoas en par t i e dét r ui t e.
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Le pou mon dr oi t  pr ésent e une sy mphyse pl eur al e co mpl èt e et  on per çoi t  co m me une i ndur at i on t r ansver sal e à l a par t i e i nf ér i eur e de l a r égi on post ér i eur e du l obe supér i eur . Sur  une 

coupe ant ér o- post ér i eur e por t ant  sur  l es 2 l obes de haut  xxx,  on peut  const at er  l es l ési ons sui vant es. I l  exi st e dans l e l obe supér i eur  à sa par t i e moyenne,  à 2 t r aver s de doi gt  du so mmet  et  à un t r aver s de doi gt  de l a sur f ace post ér i eur e,  une caver ne de f or me 

oval ai r e mesur ant  t r ansver sal e ment  2 à 3 cent .  de di a mèt r e et  dans son pl us gr and di a mèt r e de haut  en bas 3 à 4 cent .  Cet t e caver ne est  r e mpl i e à moi t i é par  un l i qui de pur i f or me j aune assez cl ai r  avec quel ques gr u meaux déposés sur  l es 

par oi s qui  par ai ssent bi en mi nces et soupl e en r ai son de l eur r apport avec un ti ssu pul  monai r e aér é et r el ati ve ment sai ne dans l a
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plus grande partie. Ce n’est qu’immédiatement au dessous de la caverne que se trouve une bande de tissu pulmonaire d’un travers de doigt, d’épaisseur qui est densifié et à l’état de pneumonie hyperplasique à la partie postérieure et inférieure du lobe supérieur. C’est cette bande de tissu densifié qui donnait avant l’incision la sensation de l’induration transversale à la base du lobe supérieur adhérente au lobe inférieur.Ce n’est qu’à la partie supérieure et antérieure de la caverne qu’on trouve un orifice permettant l’introduction d’une sonde cannelée qui pénètre dans une petite bronche remontant le long de la partie interne du lobe supérieur. C’est pourquoi la caverne qui devait difficilement se vider était encore à moitié remplie par du pus.Dans le tissu perméable du lobe supérieur nombreux petits tractus noirâtres manifestement scléreux. On trouve même un nodule fibreux
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mai s du vol u me d’ une t êt e d’ épi ngl e à un t r aver s de doi gt  au dessous du so mmet .  Les aut r es xxx du pou mon j usqu’ en bas pr odui sent  aussi  des t r act us f i br eux noi r ât r es,  r épandus i r r égul i èr e ment ,  pl us 

no mbr eux en c ert ai ns 

poi nt s et  pl ut ôt  dans l es par t i es supér i eur es et  un peu moi ns dans l es par t i es i nf ér i eur es,  l i mi t ant  des l obul es xxx ou pl ut ôt  des gr oupes de l obul es et  xxx mani f est e ment  à de l a scl ér ose au ni veau 

des espaces i nt er - l obul ai r es. Les pl èvr es adhér ent es sont  épai ssi es xxx au ni veau du l obe supér i eur  et  par t out  pl ut ôt  aux dépens de l a pl èvr e par i ét al e. Le pou mon gauche ne pr ésent e pas l a moi ndr e adhér ence pl eur al e mai s i l  est  t r ès e mphysé mat eux sur  t out e son ét endue par t i cul i èr e ment  au ni veau du bor d ant ér i eur  et  de sa l anguet t e,  ai nsi  des aut r es bor ds.  I nci sé sur  t out e sa haut eur ,  i l  ne pr ésent e que des t r act us f i br eux mai s se mbl abl es à ceux du pou mon dr oi t  avec pr édo mi nance 

dans l e l obe supér i eur ,  mai s à un moi ndr e degr é que du côt é 

dr oi t d’ une mani èr e génér al e.S C D L y o n 1



En t out  cas,  l es deux poumons ne pr ésent ent  pas l a moi ndr e gr anul at i on gr i se ou j aune ni  l a moi ndr e masse caséeuse,  même au voi si nage de l a caver ne qui ,  dans ces condi t i ons,  est  or di nai r ement  consi dér ée comme une caver ne ci cat r i sée ;  mai s qui  ne l ’ est  cer t ai nement  pas vu sa communi cat i on avec une br onche. C’ est  l a seconde f oi s que nous r encont r ons une caver ne avec cet t e di sposi t i on de l ’ ouver t ur e br onchi que en haut  et  en dedans.  El l e se r appor t e à ces cas où l es mal ades ne se débar r assent  de l eur s cr achat s qu’ en s’ i ncl i nant  du côt é opposé avec l e t r onc en avant . Ce sont  des caver nes dont  l es par oi s sont  const i t uées par  du t i ssu de gr anul at i on
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et  l a st agnat i on du pus est  une ci rconst ance qui  f avor i se l es phéno mènes d’ i nf ect i on génér al e.  Dans l ’ aut r e de ce genr e,  

c’ est  une gr anul ée génér al i sée qui  s’ ét ai t  pr odui t e. Dans ce der ni er  cas,  on peut  se de mander  si  l es l ési ons de l a col onne ver t ébr al e ne sont  pazs consécut i ves à cel l es de l a caver ne et  engendr ées par  xxx Le c œur  pesant  

320 gr  n’ of f r e r i en de par t i cul i er  mai s l ’ aor t e est  at hér o mat euse à un degr é assez pr ononcé. Quel ques pl aques j aunes à son or i gi ne avec t u méf act i on aut our  de l ’ or i f i ce des cor onai r es qui  est  de l a sor t e un peu r ét r éci . Les pl aques sont  assez r ar es 

s ur l’ a ort e

S C D L y o n 1



ascendant e ;  mai s à par t i r  de l a cour bur e,  t out  l e vai sseau est  épai ssi  avec de nombr euses pl aques r ougeât r es ou j aunât r es f or mant  des sai l l i es et  des dépr essi ons i r r égul i èr es donnant  à l a 

sur f ace i nt er ne,  l ’ aspect  xxx avec épai ssi ssement  de l a par oi  j usqu’ au ni veau de l ’ aor t e abdomi nal e où l es l ési ons r edevi ennent  peu nombr euses et  peu accusées. Le f oi e peu vol umi neux,  pesant  1300 gr  pr ésent e sur  l a f ace supér i eur e du l obe dr oi t  à un ou deux t r aver s de doi gt  du bor d ant ér i eur  2 ci cat r i ces i r r égul i èr es donnant  l i eu à une dépr essi on l i néai r e i r r égul i èr e et  une aut r e ci cat r i ce de même nat ur e un peu pl us l ar ge et  bl anchât r e 

à  l a  p a r t i e  m  o y e n n e  d e  l a  

l i m  i t e  d e s  2  l o b e s . D  e s  

i n c i s i o n s  a u  n i v e a u  d e  c e s  

c i c a t r i c e s m  o n t r e n t q u ’ i l n ’ y a  à
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c e ni v e a u q u e d u ti s s u s cl ér e u x ci c atri ci el e n v o y a nt q u el q u e s pr ol o n g e m e nt s ét oil é s à l a p éri p h éri e, s a n s tr a c e m a nif e st e d e g o m m e et 

d a n s u n ti s s u h é p ati q u e pl ut ôt u n p e u gr ai s s e u x s a n s a utr e l é si o n a p p ar e nt e. Il s e m bl e bi e n q u e c e s ci c atri c e s d oi v e nt êtr e 

r a p p ort é e s à d e s g o m m e s s y p hiliti q u e s a n ci e n n e s. C’ e st c h e z l e s s y p hiliti q u e s a u s si q u’ o n o b s er v e l’ at h ér o m e li mit é d e 

l’ a ort e et l a t e n d a n c e à l’ o blit ér ati o n d e s c or o n air e s 

à l e ur x x x. E nfi n, n o u s a v o n s d éj à o b s er v é a v e c l e m al d e P ott c h e z d e s s y p hiliti q u e s, c e s er ait p e ut êtr e l e c a s l e pl u s fr é q u e nt, l e m al 

d e P ott d e l’ a d ult e et a u s si d e vi eill ar d, à m oi n s q u’ o n ait aff air e à u n m al d e P ott r é ci di v é. L e s c or p s 

v ert é br a u x é b ur n é s s er ai e nt p e ut êtr e e n r a p p ort a v e c d e s l é si o n s pl u s o u m oi n s a n ci e n n e s ; m ai s o n p e ut f air e q u e d e s c o nj e ct ur e s 

e n l’ a b s e n c e d’ o b s er v ati o n d u m al a d e. R ei n dr oit 1 5 0 gr et R ei n g a u c h e 1 6 0 gr, u n 

p e u gr ai s s e u x. R at e u n p e u x x x. Ri e n d u c ôt é d e l’i nt e sti n. L’ u n e d e s 

c a p s ul e s s urr é n al e s, pr o b a bl e m e nt l a g a u c h e, e st b e a u c o u p a u g m e nt é e d e v ol u m e et i n d ur é e irr é g uli èr e m e nt. S ur l a c o u p e, s o n ti s s u e st 

cri bl é d e n o d ul e s c a s é e u x d o nt l e v ol u m e v ari e d’ u n e t êt e d’ é pi n gl e à u n p oi s. C’ e st à l a p éri p h éri e q u e s e tr o u v e nt l e s 
pl u s gr o s n o d ul e s a g gl o m ér é s o u i s ol é s. L’ a utr e c a p s ul e p etit e s a n s a u c u n e l é si o n. É p ai s si s s e m e nt 

et s cl ér o s e d e l’ at m o s p h èr e c ell ul o- gr ai s s e u s e d e s r ei n s s urt o ut d u c ôt é g a u c h e pr o b a bl e m e nt a u m oi n s d e s l é si o n s d e m u q u e u s e.
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15e l eçon 8 déce mbr e 1900 Mal  de Pott Périt oni t e t uberc ul eus e r éc ent e et quel ques t uberc ul es r éc ent s dans l es 

g a n gli o n s, d a n s l e s p o u m o n s, d a n s l e s r ei n s et  pr obabl ement  dans l a r at e et  l e f oi e.En out r e,  quel ques t r aces de l ési ons anci ennes dans l e poumon dr oi t . H.  73 ans.Rensei gnement s cl i ni ques : Aut opsi e l e 8 décembr e 1900. Aspect  ext ér i eur  

d u c a d a vr e 

a v e c a m a i g ri s s e m e n t e t 

œ d è m e d e s m e m b r e s p r é d o m i n a n t à d r o i t e . À 

l’ o u v e r t u r e – A s ci t e – li q u i d e s é r e u x ( 2 à 3 li t r e s) 

q u el q u e s r ar e s e x s u d at s
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e t g r a n u l a t i o n s t u b e r c u l e u s e s 

a v e c l e u r s c a r a c t è r e s d e  

g r a n ul a ti o n s 

a u s s i f i n e s  

et  aussi  i ndépendant es d’ exsudat  qu’ i l  est  possi bl e de l es t r ouver  ( t uber cul ose mi l i ai r e du pér i t oi ne) .Poumon emphysémat eux sur t out  au poi nt  de r ecouvr i r  ent i èr ement  l e cœur .  Mai s on sent  à t r aver s l e par enchyme quel ques nodul es i ndur és t r ès r ar es à gauche,  un peu pl us nombr eux à dr oi t e. Par  l ’ i nci si on,  on voi t  qu’ i l  s’ agi t  de gr anul at i ons r écent es du vol ume de gr ai ns de semoul e i sol és ou r éuni s pour  f or mer  2 ou 3 nodul es pl us gr os.  En out r e,  dans l e poumon dr oi t ,  nodul e du vol ume d’ une noi set t e const i t ué par  un t i ssu 

fi br e u x 

n o i r  m  a n i f e s t e m  e n t 

a n c i e n .
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Apr ès avoi r enl evé t ous l es or ganes,  on découvr e à l a r égi on l o mbai r e pl usi eurs gr os gangl i ons et co m me un él argi sse ment de l a parti e i nf éri eur e de cett e r égi on avec sai l l i e anor mal e au 

ni v eau du ps oas gauc he se c onti nuant dans l a f osse i l i aque. La pal pati on montr e que c es parti es 

pr é s e nt e nt 

une c onsi st anc e irr ég uli èr e an or mal e et un c oup de ci s eau p our s épar er l es v ai ss eaux 

f ai t sour dr e un peu de pus caséeux épai s. On peut al ors se r endr e co mpt e que du côt é gauche,  i l  exi st e un a mas de pus 

caséeux cont enu dans l ’ aponévr ose du psoas et se conti nuant j usqu’ à 3 tr avers de doi gt envi r on au dessous de l ’ arcade de Fal l ope,
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à dr oi t e,  une i nci si on f ai t e aussi  dans l e psoas mont r e du pus caséeux descendant  de l a 4e vert èbr e l o mbai r e à 2 ou 3 t r avers de doi gt  au dessous. En i ntr odui sant un 

i nst r u ment  mét al l i que dans l ’ abcès pour  at t ei ndr e l a col onne ver t ébr al e,  on t o mbe sur  une sur f ace osseuse dénudée de chaque côt é. Mal  de Pot t  bi en évi dent  quoi que chez un 

vi ei l l ar d à cet t e af f ect i on est  except i onnel l e.  Pour  se r endr e un co mpt e exact  des l ési ons,  coupe l ongi t udi nal e médi ane. Descri pt i on des l ési ons de l a col onne et  des aut r es par t i es.
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Exa men de t ous l es or ganes dans l e but  de r echer cher  l a pr ésence de l ési ons t uber cul euses anci ennes et  r écent es. Ce sont  ces 

der ni èr es qui  sont l e pl us mani f est es.  Cependant tr aces 

xxx de t uber cul ose anci enne du pou mon dr oi t .  En t out  cas,  l a l ési on pr i nci pal e est  bi en l a mal adi e de Pot t ,  c’ est - à- di r e l a t uber cul ose osseuse de l a col onne ver t ébr al e 

a u ni v e a u d e 

l a r égi on l o mbai r e et  sur t out  de l a 4e ver t èbr e. C’ est  l a r égi on l a pl us souvent  af f ect ée apr ès l a r égi on dor sal e.  L’ abcès xxx ou mi gr at i on
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pr é s e nt e l a di s p o siti o n cl a s si q u e l a pl u s 

c o m mune,  c’ est- à- di r e dans l a gai ne du psoas des deux côt és avec pr édo mi nance d’ un côt é et pr opagati on 

j usqu’ au- del à de l ’ arcade de Fal l ope. La t er mi nai son est aussi  cel l e qu’ on observe fr éque m ment dans l a t ubercul ose osseuse,  consi st ant dans l a pr oducti on d’ une 

gr anul ée pl us ou moi ns génér al i sée. El l e est  t r ès mani f est e,  t r ès abondant e sur  l e pér i t oi ne et  t r ès di scr èt e ai l l eur s,  pr obabl e ment  par ce qu’ i l  s’ agi t  d’ un suj et  âgé et  cachect i que.  S’ i l  se f ut  âgé d’ un suj et  j eune,  on aur ai t  eu t r ès 

vr ai s e mbl a bl e me nt d es l ési o ns pl us ma nif est es aill e ur s.
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L es c ar act èr es d e l a p érit o nit e t u b er c ul eus e s o nt e n r a p p ort av ec 

l a l ési on qui  en est  l e poi nt  de dépar t  et  l ’ ét at  génér al  du suj et .  C’ est  pour quoi  l es phéno mènes i nf l a m mat oi r es sont  r édui t s au mi ni mu m,  mai s i l s exi st ent  cependant  et  ne f ont  j a mai s déf aut  quoi que l es aut eur s 

cr oi ent  encor e l e cont r ai r e. I l  doi t  exi st er  aussi  de l a t uber cul ose de l a r at e et  du f oi e qui  ne sont  pas évi dent es à l ’ œi l  nu,  mai s que l e mi cr oscope r évèl e t ouj our s en par ei l  ci r const ance ;  par ce que l es gr anul at i ons sont  excessi ve ment  f i nes.
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On en tr ouver a peut êtr e dans d’ autr es or ganes,  

pui sque i l  y a eu t r ès mani f est e ment  une i nf ect i on génér al e. Re mar ques r el at i ves aux er r eur s de di agnost i c qui  ont  ét é f ai t es et  que l ’ on peut  expl i quer  en par t i e,  mai s non en t ot al i t é et  qui  aur ai ent  peut  êt r e pu êt r e évi t ées par  un exa men t r ès at t ent i f ,  soi t  pour  ce qui  concer ne l a pht i si e f i br euse,  soi t  pour  l a sci at i que,  dont  l es si gnes pr éci s f er ai ent  déf aut . En out r e si  l ’ i dée du mal  de Pot t  s’ ét ai t  pr ésent ée,  

on aur ai t  pu en t r ouver  l es si gnes par  l ’ exa men de l a r égi on l o mbai r e et  des par t i es voi si nes,  al or s sur t out  qu’ on avai t  const at é une t u méf act i on anor mal e dans l ’ ai ne du côt é gauche où se t r ouvai t  l ’ abcès. La pér i t oni t e t uber cul euse ul t i me passe souvent  i naper çue pour  peu que l ’ at t ent i on ne soi t  pas di r i gée de ce 

c ôt é,  e n r ai s o n d e l’ att é nu ati on
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Le gr and épi pl oon ét ai t  cr i bl é de f i nes gr anul at i ons sans aucun épai ssi ssement  appr éci abl e et  seul ement  avec une augment at i on de sa vascul ar i sat i on ;  de t el l e sor t e que l a gr anul ée appar ai ssai t  sur  cet t e membr ane à l ’ ét at  aussi  si mpl e que possi bl e. En ét al ant  une des por t i ons l es pl us mi nces sur  une l ame de ver r e et  en l a r ecouvr ant  d’ une l amel l e,  on pouvai t  const at er  au ni veau des t uber cul es quel que chose r essembl ant  à des pet i t s amas d’ une subst ance t r oubl e et  compact  au cent r e,  

gr a n ul e u s e à l a p éri p h éri e o ù d e s 

v ai s s e a u x m a ni f e s t e m e n t di s t e n d u s s’ a r r ê t e n t b r u s q u e m e n t, l e s n o d ul e s e n é t a n t a b s ol u m e n t p ri v é s. A p r è s 

c ol or ati o n p ar l e pi cr o- c ar mi n, o n p e ut c o n st at er q u e l e s t u b er c ul e s 

a p p r é ci a bl e s o u n o n à l’ œil n u, s o n t c o n s ti t u é s p a r d e s a m a s d e c ell ul e s, f o r m a n t c o m m e d e p e tit e s
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boules de cellules ayant à peu près tout le même aspect avec noyau 

bien coloré et protoplasma peu abondant. On ne voit pas de centre caséeux, ni même compact. C’est tout au plus si les cellules de la périphérie 

paraissent moins confluentes et un peu plus distinctes. Cependant, on peut apercevoir à travers les cellules de quelques nodules peu épais une cellule géante assez volumineuse avec de nombreux 

noyaux dans un protoplasma finement granuleux teinté en jaune. Cet aspect de la cellule géante vue à travers les cellules du 

nodule, tient à ce que la préparation se rapporte non à une coupe, comme on l’observe habituellement, mais à un nodule tuberculeux entier. Et l’on a ainsi la démonstration de sa constitution globulaire par des cellules dont le tassement est plus prononcé au centre où peut se trouver une cellule 

géante. C’est le tubercule dans sa plus grande simplicité.Cependant nous avons trouvé sur un point une cellule géante absolument isolée et sur un autre point une autre cellule de même nature, probablement avec quelques cellules à la périphérie.La constitution de l’épiploon n’était pas modifiée, c’est-à-dire que 
les fibres entrecroisés pour former des xxx volume et toutes les mailles étaient vides. On remarquerait seulement de SCD Lyon 1
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3 e 

l e  ç  o  n

1 0  n o v e m  b r e  

1 9 0 0

A  u  t  o  p  s  i e   d  u   
1 0

n  o  v  e  m  b  r e  

1900Vi ncent  Et i enne âgé de 61 ans. St  August i n n° 15.  Ser vi ce de M.  Boudet . Pi èce hi st ol ogi que n° 31 1900.Diagnostic clinique : Par apl égi e f l asque,  à début  br usque,  i nsomni e i l  y a 4 semai nes ;  anest hési e t ot al e r endu t ant  j usqu’ au mamel on. Pas de gi bbosi t é,  l égèr e sensi bi l i t é en ar r i èr e ent r e l es 2 épaul es.  Mal  de Pot t  ?Résumé de l ’ aut opsi e : T umeur  si égeant  : – au devant  des cor ps ver t ébr aux dor saux i nf ér i eur s,  t r ès adhér ent e au pér i ost e mai s n’ i nt ér essant  pas de t out  l es os, – au ni veau des 9- 10 côt és gauches ( sous pl eur ési e) . – ver s l e donne pl eur al  gauche, – sur  l a dur e mèr e,  xxx,  f or mant  une pl aque de poche méni ngi t e ext er ne à l a haut eur  des 1èr es sai nes dor sal es. Pas de t umeur s dans l es di ver s vi scèr es exami nés depui s l a l angue j usqu’ au t est i cul e. Le cadavr e pr ésent e un peu 

d ’ œ  d è m  e  d e s m  e m  b r e s i n f é r i e u r s e t u n e  e s c h a r e  

s a c r é e t r è s a p p a r e n t e . A p r è s a v o i r o u v e r t l e t h o r a x 

e t e n  p r a t i q u a n t l ’ é v i s c é r a t i o n , o n  s ’ a p e r ç o i t q u ’ i l 

e xi st e a u d e v a nt
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d e l a c o l o n n e d o r s a l e 

i n f é r i e u r e . 

U  n e  t u m  e u r 

a  s s e  z 

v o l u m i n e u s e . O n 

sor t  al or s l es di f f ér ent s vi scèr es un à un. Vi scèr es : Le poumon dr oi t  ( 1090)  pr ésent e 4 l obes assez  bi en de l i mi t es par  une xxx en cr oi x,  au si mmet  l a pl èvr e est  xxx par semée de dépôt s bl ancs l ai t eux sai l l ant s r essembl ant  à des gr ai ns de t api oca. L’ i nci si on mont r e que des dépôt s sont  super f i ci el s et  seul ement  cor t i caux.  Mai s dans l a pr of ondeur ,  on t r ouve des nodul es caséeux anci ens,  cer cl és de t i ssu f i br eux. Congest i on de l a base. Poumon gauche 625,  mont r e une esqui sse de 3 l obes. Mêmes l ési ons super f i ci el l es de l a pl èvr e au sommet . Les 2 poumons pr ésent ai ent  quel ques adhér ences au sommet .Cœur  :  440.Un peu hyper t r ophi é d’ une mani èr e génér al e.  Pas de l ési ons val vul ai r es. Rei ns dr oi t  ( 200) ,  gauche ( 180 gr ) ,  ne pr ésent ent  r i en d’ anor mal  de même que l es capsul es.  La r at e ( 335) ,  l e f oi e ( 1660) . L’ est omac envi r on 1 cm au dessous de car di a pr ésent e 1 nodul e bl anchât r e sous pér i t onéal  de l a xxx d’ une l ent i l l e 
e t q u i s e m  b l e ê t r e 

u n

n  o  y a  u
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d e  g é n é r a l i s a t i o n . R i e n  a i l l e u r s . R  i e  n  
d e  l ’ i n t e s t i n , n i a u  r e c t u m  . R i e  n  à  l a  

l a n g u e , l a r y n x , c o r p s t h y r o ï d e x x x . R i e  n  
d a n s 

l e  c e r v e a u  o u  l e s  o s  d u  c r â n e . T u m  e u r s 
: – L a t u m  e u r l a  p l u s v o l u m  i n e u s e s i è g e a u 

d e v a n t d e s c o r p s 

v e r t é b r a u x  d e s  4  à  5  d e r n i è r e s  v e r t è b r e s  

d o r s al e s ; ell e e s t 

p l u s  s a i l l a n t e  s u r l e u r f a c e  l a t é r a l e  

g a u c h e ; e ll e a p p a r a î t b l a n c h â t r e , 

l é g è r e m  e n t m  a m  e l o n n a i r e  d ’ u n e  

c o n s i s t a n c e  a s s e z f e r m  e . E l l e  e n s e r r e  

l ’ a o r t e  t h o r a c i q u e  ; m  a i s e n  o u v r a n t 

l ’ a o r t e , o n  r e m  a r q u e  q u e  l a  l u m  i è r e  d u  

v a i s s e a u  n ’ e s t e n  r i e n  a m  o i n d r i e  e t e n  

l a d i r i g e a n t q u e s e s p a r o i s 

n e  s o n t n u l l e m  e n t e n v a h i e s  p a r 

l e  n é o p l a s m  e , l a  t u m  e u r f o r m  e  u n e  

s o r t e  d e  l i t e t d e  g o u t t i è r e  à  l ’ a o r t e .

P a s  d ’ e n v a h i s s e m  e n t d e  l a  v e i n e  

c a v e  i n f é r i e u r e . E n  s e c t i o n n a n t l a  

c o l o n n e  v e r t é b r a l e  a v e c  u n e  x x x , 

o n  r e m  a r q u e  q u e  l a  t u m  e u r e s t 

p r é - v e r t é b r a l e , q u e  l e s  c o r p s  v e r t é b r a u x  

s o n t a b s o l u m  e n t i n d e m  n e s  e t q u e  l a  

t u m  e u r e s t i n t i m  e m  e n t a d h é r e n t e  

a v e c  p é r i o s t e  p r é - v e r t é b r a l . –  L a   

t u m  e u r s i é g e a n t a u n i v e a u d e 

l a  p a r t i e  p o s t é r i e u r e  

d e s  9  e t 1 0 e  c ô t é s  g a u c h e s  o f f r e  

l e s  d i m  e n s i o n s  d ’ u n e  n o i x  t r è s  

v o l u m  i n e u s e  ; e l l e  f a i t s a i l l i e  d e  l a  

c a v i t é  p l e u r a l e  e s t b o u r g e o n n a n t e , 

c h a m  p i g n o n n e u s e  ; l e s  b o r d s  s o n t 

f r o n c é s e t l e  s o m  m  e t u n  p e u  c r a t é r i f o r m  e
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p a s d’ ul c ér ati o n, ni d e li q ui d e h é m orr a gi q u e 

d a n s l a p l è v r e . A l a c o u p e , o n t r o u v e d a n s c e t t e t u m  e u r 2 

p o r t i o n s u n e p a r t i e p é r i p h é r i q u e d e 2 - 3 m  m  f o r m  é e 

p a r l ’ e n v a h i s s e m  e n t n é o p l a s i q u e d e l a p l è v r e 

e t d e s ti s s u s s o u s p l e u r a u x u n e p a r ti e p r o f o n d e 

p l u s b l a n c h â t r e . C e t t e t u m  e u r e s t a u s s i i n ti m  e m  e n t 

x x x a d h é r e n t e a u p é ri o s t e c o s t a l ; m  a i s 

d u m ê m  e e n u n p o i n t q u’ u n e c ô t e e s t e n v a h i e ; 

u n e s e c t i o n e ll e m  o n t r e e n e f f e t s o n p o i n t c o m  m  e 

é r o d é e t d a n s s a l u m i è r e u n b o u r g e o n r o s é , 

s û r e m  e n t n é o p l a s i q u e , c e t e n v a h i s s e m  e n t p a r a î t 

t r è s n e t t e m  e n t s e c o n d a i r e . – x x x p l e u r a l g a u c h e 

v u p a r l a c a v i t é p l e u r a l e , o n t r o u v e é g a l e m  e n t u n e 

m  a s s e p l u s o u  m  o i n s l o b u l é e , f r o n c é e  q u i 

c a p i t o n n e l e s o m  m  e t d e l a  p l è v r e , r é s u l t a n t d e 

n o d u l e s f r a i s s u r l a p a r t i e l a t é r a l e d u c o r p s d e s 

p r e m  i è r e s v e r t è b r e s d o r s a l e s e t s u r l e s p r e m  i è r e s 

c ô t e s c o r r e s p o n d a n t e s . – A p r è s o u v e r t u r e d u c a n a l 

r a c h i d i e n , o n x x x l ’ e x i s t e n c e d ’ u n e t u m  e u r d e l a 

d u r e m  è r e x x x a u n i v e a u d u 1 e r x x x s u r u n e é t e n d u e 

d e 5 à 6 c e n t i m  è t r e s . C e t t e t u m  e u r q u i r e m  p l i t l e 

c a n a l r a c h i d i e n à  c e n i v e a u a f f e c t e l ’ a p p a r e n c e 

o r d i n a i r e  d ’ u n e  p h a r y n g i t e  e x t e r n e  ; c ’ e s t 

c o m  m  e u n e l i m  a c e é t e n d u e s u r l a f a c e e x t e r n e 

d e l a d e r n i è r e , m  a i s d ’ a s p e c t u n p e u i r r é g u l i e r e t 

t o r r e n t u e u x , q u o i q u e d e c o n s i s t a n c e a s s e z f e r m  e . 

R  i e n  à  l a  f a c e  i n t e r n e  d e  l a  d u r e  m  è r e . P a s d e  

t u m  e u r d e x x x r a c h i d i e n n e s , e ll e s s o n t s e u l e m  e n t 

e n t o u r é e s p a r l e  n é o p l a s m  e . L a  m  o e l l e p r é s e n t e  

u n e z o n e r a m  o l l i e n e t t e a u n i v e a u d u 1 e r e d o r s a l e .
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V  i n  c  e  n  t  

E t i e n n e  –  

A  u  t  o  p  s  i e   d  u   
10 novembr e 1900. T out es ces t umeur s ont  l e même aspect  macr oscopi que :  t i ssu bl anchât r e à sur f ace mamel onnée,  d’ une consi st ance assez  f er me.  L’ act i on mont r e quel ques t r act us pl us br i l l ant s f i br eux,  qui  l obul ent  l a masse.Di ssoci at i on f r ai che,  col or at i on au pi cr o- car mi n. Cel l ul es vol umi neuses ar r ondi es,  compr enant  t r ès peu de pr ot opl asma bl anchât r e,  et  un noyau t r ès vol umi neux avec 1 ou 2 nucl éol es de di amèt r e or di nai r ement  i négal . Pas de st r oma net . T ous l es aut r es or ganes exami nés avec soi n ne pr ésent ai ent  aucune al t ér at i on 

a p p r é c i a b l e .
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Réf l exi ons :  En découvr ant  l a t u meur  pr i nci pal e si t uée à l a par t i e i nf ér i eur e de l a r égi on dor sal e,  l a pr e mi èr e i dée qui  s’ est  pr ésent ée à not r e espr i t ,  c’ est  qu’ i l  s’ agi ssai t  d’ une pr oduct i on mét ast at i que.  Nous nous so mmes donc mi s à l a r echer che de l a t u meur  pr i mi t i ve que nous supposi ons exi st er  

sur quel que or gane. Le t ube di gesti f t out enti er y co mpri s l e r ect u m,  

ai nsi  que l es vi scèr es abdo mi naux ont ét é exa mi nées avec l e pl us gr and soi n,  sans oubl i er l es capsul es 

sur r énal es,  ni  l es or ganes géni t aux.  Ri en de par t i cul i er  du côt é du cor ps t hyr oï de,  du l ar ynx,  ni  des t out es par t i es de l ’ appar ei l  r espi r at oi r e.  Les t égu ment s ext er nes n’ ont  pr ésent é,  non seul e ment  aucune t u meur ,  mai s non pl us aucune ci cat r i ce,  not a mment  sur  l es l èvr es 

et l e c ou,  l e c oi n c hev el u,  l a r égi on ma m mai r e,  etc.
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Nous avons ai nsi  acqui s l a convi ct i on qu’ i l  s’ agi r ai t  de t umeur s pr i mi t i ves mul t i pl es,  pr obabl ement  de nat ur e osseuse.  Mai s apr ès avoi r  i nci sé l a col onne ver t ébr al e,  

nous avons r econnu que l es cor ps ver t ébr aux ét ai ent  i nt act s,  mai s que sur  ce poi nt ,  co mme sur  l es aut r es l e t i ssu néopl asi que ét ai t  i nt ér i eur e ment  adhér ent  au pér i ost e au ni veau duquel  l es t u meur s of f r ai ent  un aspect  bl anchât r e et  assez f er mes et  r ési st ant es 

avec pr opagat i on assez l i mi t ée dans l e t i ssu conj onct i f  sous- sér eux voi si n et  encor e pl us l i mi t é dans l e t i ssu assez d’ un côt é.  I l  s’ agi r ai t  donc de t u meur s di t es par ost al es.  Les t u meur s of f r ai ent  

l es mê mes c ar act èr es
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s ur l es t u m e urs d e v ol u m e v ari a bl e s e tr o uv a nt s ur l es c or ps v ert é br a ux et l es c ôt es g a uc h es d es p arti es 

supéri eur es et i nf éri eur es de l a r égi on dorsal e, et par aissai ent conte mporai nes ; de tell e sorte qu’ on devait concl ur e à l a pr oducti on, non d’ une t u meur avec des 

génér alisati ons, mais à des tu meurs multi pl es pri mitives ayant l eur origi ne dans l e péri ost e, au li eu de l’ os, co m me on l es observe 

l e 

pl us souvent. Mais l es rapports qui exist ent entre l e péri ost e et l’ os rendent t out e natur ell e cett e anal ogi e dans l e mode de pr oducti on de ces tu meurs.
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On n e p e ut p as s o ut e nir n o n pl us q u e l a t u me ur d e l a d ur e- mèr e ét ait pri miti v e, v u s o n moi n dr e 

v ol u m e et s o n m ê m e a s p e ct n’i n di q u a nt p a s u n e pr o d u cti o n a nt éri e ur e. D u r e st e, 

l’ a n al o gi e d e l a d ur e- m èr e av ec l e p éri o st e s uffit à e x pli q u er l a p o s si bilit é 

d’ u n e t u me ur s e mbl a bl e à c e ni v e a u. Il est p arti c uli èr e me nt à r e mar q u er q u e, n’ ét ai e nt l es c ar act èr es 

de l a néo- pr oducti on,  s on si ège et s on aspect ext éri eur ét ai ent anal ogues à c eux de l a pac hy-  méni ngi t e ext er ne de nat ur e t uberc ul euse ;  c e qui  est enc or e une anal ogi e entr e l es pr oducti ons 

né o pl asi q u es et i nfl a m mat oir es q ui n e diff èr e nt q u e p ar l e ur str uct ur e.  L es eff et s s ur l a mo ell e o nt ét é i d e nti q u es.  L a br us q u eri e d e l a 

par apl égi e d oi t pr odui r e de c e que l a c o mpr essi on i nt err o mpt t ouj our s pl us ou moi ns br us que ment l a ci rc ul ati on au ni v eau du poi nt c o mpri  mé.
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Leçon ( sui t e) 10 déce mbr e 1904 Aut opsi e du 10 déce mbr e 1904 – Mal  de Pot t  cer vi cal  et  sous- occi pi t al  pachy méni ngi t e avec ét r angl e ment  des r aci nes r achi di ennes.  Hé mor r agi e dans l e canal  r achi di en. – Mor t  br usque par  pénét r at i on de 

l ’ apophyse odont oï de dans l e t r ou occi pi t al . Jeune ho m me de 18 ans.  Ser vi ce de M.  Vi gnar d. Rensei gne ment s cl i ni ques : Souffrant  depui s 1 an,  l e mal ade 

avai t auscul t é 1 f oi s seul e ment un médeci n.  Entr é à l ’ hôpi t al  avec des doul eurs tr ès vi ves l ocal es et i rr adi ées dans l es 

4 me mbr es.  Exagér ati on des r éfl exes.  Pas de phéno mènes par al yti ques. Sy mpt ô mes asphyxi ques br usques avec 

cyanose et  pert e de connai ssance.  La r espi r at i on ar t i fi ci el l e r a mène un peu de connai ssance au bout  d’ une heure ;  à ce mo ment ,  on essaye de r a mener  en avant  l a t êt e qui  s’ ét ai t  l uxée en 

arri èr e. Mort br us q u e.

Aut opsi e : Suj et chéti f,  a mai gri  et i nf anti l e.  Ci catri ces cut anées,  ét oi l ées,  bl anches,  non adhér ent es S C D L y o n 1
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sur la partie antérieure gauche du thorax.Colonne vertébrale :Altérations 
assez étendues en surface 

depuis l’atlas jusqu’à la 4e dorsale.Dans toute cette étendue, la colonne est épaissie et entourée 

en arrière et par côtés de fongosités qui en deux points se collectent pour former deux petits abcès aplatis entre la surface osseuse : l’un occupant en hauteur les 2e, 3e et 4e dorsales, l’autre 
immédiatement en avant sous l’apophyse basilaire au niveau des deux premières vertèbres.Au dessous de 
ces abcès comme au dessous des fongosités (qui sont particulièrement confluentes en avant), la face antérieure de tous les corps vertébraux 

est le siège 

d’une carie superficielle laissant aux disques intervertébraux, peu atteints, une saillie de plusieurs millimètres.Le canal osseux, ouvert par la face postérieure comme à l’ordinaire montre en arrière un long caillot récent occupant
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toute la hauteur de la région cervicale en dehors de la dure-mère. Celle-ci paraît peu lésée en arrière, mais en avant, elle est 

fortement épaissie et fougueuse par sa face 

externe : de sorte qu’en la soulevant, on voit la face postérieure des 

corps 

vertébraux atteints de la même carie superficielle que leur face antérieure. La moelle 

elle-même ne présente pas 
d’altérations macroscopiques. Les premières vertèbres cervicales ont entre elles, et dans 

leur union avec le crâne une mobilité très exagérée ; en particulier l’apophyse odontoïde n’est plus fixée, bien 

qu’elle reste recouverte en arrière 

par les ligaments épaissis et fongueux et elle pénètre toute entière comme un coin dans le trou 
occipital. Rien au cerveau, au cervelet ni aux méninges encéphaliques. Viscères : on ne trouve d’autres 

foyers tuberculeux qu’un petit tubercule gros 

comme une pois, encapsulé, à centre caséeux assez ferme, au sommet du poumon droit avec une petite 
cicatrice étoilée à ce même sommet. Les deux poumons sont un peu emphysémateux avec, sur 

le bord postérieur des lobes inférieurs, quelques
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pl aques at él ect asi ées. C œur  t r ès pet i t  140 gr . Gangl i ons br onchi ques peu vol u mi neux. Ri en au f oi e ni  aux r ei ns,  ni  à l ’ est o mac et  l ’ i nt est i n,  ni  aux or ganes géni t aux.  Rat e d’ aspect  et  de vol u me nor mal .
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2 e l e ç o n ( s u it e ) 1 0 d é c e m  b r e 1 9 0 4 M  a l d e P o tt d o r s o - c e r v i c a l e t s o u s - o c c i p it a l Il s ’ a g it d ’ u n  m a l d e  

P ott à l a f ois 

d o r s o- c er vi c al et s o u s- o c ci pit al c h e z u n s uj et â g é d e 1 8 a n s m  ai s a y a nt u n e a p p ar e n c e i nf a ntil e 

bi e n a u d e s s o u s d e s o n â g e. O n s ait s e ul e m  e n t q u e l a m  al a di e d a t e r ait d’ u n a n e n vir o n e t q u’il n’ a v ait é t é 

v u q u’ u n e f oi s p ar u n m é d e ci n a v a nt s o n e ntr é e à l’ H ôt el- Di e u. D a n s c et h ô pit al, o n a v ait 

r e c o n n u l e m al d e P ott d or s o- c er vi c al q u oi q u’il n’y e ut p a s d e gi b b o sit é. L e s s y m pt ô m e s ét ai e nt 

d o mi n é s p ar d e s d o ul e ur s tr è s viv e s a u
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ni veau de l a par t i e supér i eur e du r achi s avec des i r r adi at i ons pér i phér i ques l or sque assez  r api dement  l e mal ade a ét é pr i s d’ angoi sse r espi r at oi r e pui s de syncope.  On l ui  a f ai t  al or s des t r act i ons r yt hmées de l a l angue pendant  pr ès de deux heur es ;  et  comme,  à un moment  donné,  on a voul u r amener  l a t êt e en avant ,  al or s que l a r espi r at i on sembl ai t  r eveni r ,  

que l e mal ade avai t mani f est é 

quel ques mouve ment s,  i l  est  mor t  subi t e ment . Les l ési ons que l ’ on a t r ouvées per met t ent  de se r endr e co mpt e de t ous ces phéno mènes.
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Apr ès avoi r  enl evé l es vi scèr es,  on a r e mar qué que l es cor ps ver t ébr aux par ai ssai ent  co mme él ar gi s avec,  sur  cer t ai ns poi nt s,  des sai l l i es mol l es ou mani f est e ment  f l uct uant es.  C’ est  pr éci sé ment  sur  un de ces poi nt s au ni veau du cor ps de l a 5e dor sal e que l a col onne ver t ébr al e a ét é coupée t r ansver sal e ment .  Pui s l es côt es si t uées au 

dessus ont  ét é coupées et  l e t r onçon supér i eur  de l a col onne avec l a base du cr âne 

cont enant  l a moel l e,  l e bul be,  l a pr ot ubér ance et  l e cer vel et  ont  ét é appor t és au l abor at oi r e avec l es pr i nci paux or ganes.  Ce sont  t out es l es pi èces que nous al l ons exa mi ner .
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On peut  d’ abor d const at er  que t ous l es poi nt s anor maux pr écéde m ment  

i ndi qués au ni veau des par t i es ant ér i eur es et  sur t out  l at ér al es des cor ps ver t ébr aux cor r espondent  à des pr oduct i ons mol l es,  f ougueuses,  i nf i l t r ées d’ un pus j aune caséeux,  dont  l e vol u me var i e de cel ui  d’ une noi set t e à cel ui  d’ une a mande ou d’ une noi x,  mai s en f or mant  un a mas à cont our s pl us ou moi ns i r r égul i er s.  Les pl us vol u mi neux et  qui  sont  l e car act èr e f l uct uant  se t r ouvant  à l a par t i e supér i eur e du r achi s au ni veau de l ’ axi s et  de l ’ at l as.
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Ce ti ssu f ougueux et pur ul ent est t ouj ours en r apport avec une al t ér ati on des cor ps vert ébr aux corr espondants.  En eff et,  à ce ni veau,  on tr ouve l ’ os dénudé avec une surf ace dépri  mée 

et irr é g uli èr e, t ell e q u’ o n l’ a d écrit e a utr ef oi s c o m me u n e c ari e os s e us e. 
C’ est l a f or me di ff use ul cér euse de l a t ubercul ose vert ébr al e auj our d’ hui  bi en connue ;  car sur l ’ os ou sur l es parti es mol l es voi si nes et not a m ment sur ces pr oducti ons f ougueuses,  on r encontr e l es l ési ons car act éri sti ques de l a t ubercul ose,  on 

y c onst at e l a pr és enc e des bacil l es de Koc h et c es pr oducti ons i noc ul ées aux ani maux dét er mi nent des nouv el l es manif est ati ons 

t uberc ul euses.
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C e s l é si o n s di f f u s e s s o nt ai n si r é p arti e s irr é g uli èr e m e nt s ur l e s c or p s v ert é br a u x d e s v ert è br e s d or s al e s et c er vi c al e s s o nt t o ut e s sit u é e s a u d e s s u s d e l a 6 e d or s al e a v e c p r é d o mi n a n c e t o ut à f ait à l a p arti e s u p éri e ur e d u r a c hi s.
L e c a n al r a c hi di e n a y a nt ét é o u v ert c o m m e d e c o ut u m e p ar l a s e cti o n d e s l a m e s p o st éri e ur e s d e s v ert è br e s ; c e q ui a fr a p p é t o ut d’ a b or d l’ att e nti o n, c’ e st l a pr é s e n c e d e s a n g et d e c aill ot s cr u ori q u e s sit u é s à l a p arti e p o st éri e ur e et s ur l e s p arti e s l at ér al e s d u c a n al r a c hi di e n e n d e h or s d e l a d u r e- m èr e, d e m a ni èr e à e n v el o p p er a u ni v e a u d e t o ut e l a p arti e s u p éri e ur e d e l a m o ell e à p artir d e l a 3 e d or s al e.
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Nous avons al ors co m mencé à couper  

l es r aci nes ner veuses de mani èr e à soul ever  l a moel l e pour  l a f ai r e sor t i r  de son canal  r achi di en.  Mai s à par t i r  de l a 3e dor sal e,  nous avons t r ouvé sur  l es par t i es ant ér o- l at ér al es une adhér ence i nt i me de l a dur e- mèr e du canal  r achi di en.  En coupant  ces adhér ences,  nous sommes t ombés dans un mag ma pur i f or me r ésul t ant  de pr oduct i ons f ougueuses i nf i l t r ées de pus et  en r appor t  avec des sur f aces osseuses dénudées par  l a dest r uct i on du l i gament  commune post ér i eur  et  i r r égul i èr ement  ul cér é.
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Ces 

al t ér at i ons se pour sui vent  j usqu’ au ni veau de l a par t i e moyenne de l a r égi on cer vi cal e. I l  s’ agi t  t r ès mani f est e ment  d’ une 

pachy méni ngi t e ext er ne,  c’ est - à- di r e pr odui t e à l a par t i e ext er ne de l a dur e- mèr e par  l e f ai t  de l ési ons osseuses des cor ps ver t ébr aux apr ès l a dest r uct i on du l i gament  post ér i eur . I l  n’ y avai t  pas encor e de compr essi on ni  d’ i nf l ammat i on de l a moel l e qui  ne par aî t  pas al t ér é et  d’ aut ant  qu’ on n’ avai t  r el evé pendant  l a vi e aucun phénomène de par apl égi e.
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M ai s l e s d o ul e ur s é pr o u v é e s p ar l e m al a d e d e v ai e nt pr o v e nir d e l’i n fl a m m ati o n d e s r a ci n e s n er v e u s e s s e n siti v e s p a s s a nt a u ni v e a u d e s l é si o n s pr é c é d e m m e nt d é crit e s.
L’ e x a m e n d e l a pi è c e a e n s uit e ét é r e pri s e n c o m m e n ç a nt p ar l a p arti e s u p éri e ur e. Or, a pr è s a v oir s o ul e v é l e c er v el et, l a pr ot u b ér a n c e et l e b ul b e, n o u s a v o n s a p er ç u à c e ni v e a u l’ a p o p h y s e o d o nt oï d e f ai s a nt u n e s ailli e a n o r m al e a u mili e u d u c a n al r a c hi di e n et q ui d è s l or s d e v ait e x er c er s ur l e b ul b e u n e c o m pr e s si o n.
L e d é pl a c e m e nt d e c ett e a p o p h y s e
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doi t  s’ expl i quer  pr obabl e ment  par  l a dest r uct i on de cer t ai nes por t i ons osseuses,  ar t i cul ai r es ou l i ga ment euses appar t enant  à l ’ at l as 

ou à l ’ axi s et  pl ut ôt  à cel l e des l i ga ment s qui  cont r i buent  à f or mer  l ’ anneau de l ’ at l as dans l equel  est  pl acé nor mal e ment  

l ’ apophyse.  Ces l i ga ment s ayant  cédé,  l ’ apophyse a pu se por t er  en ar r i èr e et  co mpr i mer  l e bul be en donnant  l i eu à des t r oubl es r espi r at oi r es et  syncopaux qui  ont  ét é ensui t e br usque ment  aug ment és l or sque l a t êt e a ét é at t i r ée en avant ,  de t el l e sor t e que l a mor t  subi t e en est  

r évol t ée.
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I l  s’ agi t  l à,  en ef f et ,  du mal  sous- occi pi t al  qui  a pour  si ège l ’ at l as et  l ’ axi s et  qui  a ét é par f ai t ement  décr i t  par  l es aut eur s avec des acci dent s anal ogues à ceux obser vés dans ce cas.  Mai s pour  pr éci ser  exact ement  en quoi  consi st ent  ces l ési ons,  i l  est  nécessai r e de pr océder  à une di ssect i on pl us at t ent i ve et  de débar r asser  l es os de t out es l eur s par t i es mol l es. C’ est  cependant  un cas assez  r ar ement  r encont r é,  mai s pl ut ôt  chez  des j eunes suj et s comme dans ce cas. J ’ appel l er ai  encor e vot r e 

a t t e n t i o n s u r l ’ h é m  o r r a g i e a y a n t d o n n é l i e u à  

un hé mat o me
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qui  a bi en pu aussi  j ouer  un r ôl e dans l a pr oduct i on des sy mpt ô mes ul t i mes,  mai s au suj et  duquel  nous ne pouvons f or mul er  un opi ni on,  pui sque nous ne possédons pas une obser vat i on dét ai l l ée et  

pr éci se. Cett e co mpl i cat i on a ét é si gnal ée aussi  par  l es aut eur s et  not a m ment  par  M.  La mel ongue qui  en a obser vé un cas ;  mai s el l e 

est  égal e ment  assez r ar e. L’ or i gi ne de l ’ hé mor r agi e doi t  pr oveni r  des néo- pr oduct i ons pl us ou moi ns vascul ai r es de l a pachy méni ngi t e,  à l a sui t e d’ un mouve ment  ou mê me spont ané ment .
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Le mal  de Pott guéri  s ouv ent,  

sur t out  l or sque l es l ési ons n’ ont  pas donné l i eu à des al t ér at i ons médul l ai r es.  Mai s dans ce cas l a mal adi e a cont i nué d’ évol uer  pr obabl e ment  par ce que l e mal ade n’ a pas ét é soi gné et  que,  par  sa const i t ut i on débi l e,  i l  pr ésent ai t  un t er r ai n f avor abl e à l ’ évol ut i on t uber cul euse. Cel l e- ci  ne s’ est  guèr e mani f est ée que sur  l a col onne ver t ébr al e.  Cependant ,  on a t r ouvé au so mmet  du pou mon dr oi t  une 

pet i t e ci cat r i ce et  à côt é un nodul e de l a gr ai ne d’ un gr os poi s,  à l ’ ét at  caséeux,
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et  qui  est  mani f est e ment  une pr oduct i on t uber cul euse.  El l e suf f i t  pour  conf i r mer  l a l oi  de Loui s.  Le pl us souvent ,  non seul e ment  on t r ouve des l ési ons pul monai r es 

pl us accusées à des degr és di ver s,  mai s l es mal ades succo mbent  or di nai r e ment  par  l e f ai t  de pr oduct i ons t uber cul euses 

pl us ou moi ns génér al i sées dans l es pou mons et  l es aut r es or ganes. Pet i t  c œur  en r appor t  avec l ’ aspect  i nf ant i l e du suj et  et  l a nat ur e des l ési ons.
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2e l eçon ( sui t e) 10 déce mbr e 1904 Méni ngi t e cér ébr o- spi nal e ai guë (  méni ngi t e de l a convexi t é) Méni ngi t e t ubercul euse (  méni ngi t e de l a base) Chez une j eune fi l l e de 16 ans seul e ment av ec 
q u el q u es r ar es gr a n ul ati o ns t u b er c ul e us es r éc e nt es à c h a q u e s o m met p ul  mo n ai r e et s a ns q u’ o n ai t tr o uv é 

d’ a nci e n f oy er c as é e u x. Il est vr ai  q u e l’ a ut o psi e a ét é i nc o mpl èt e.
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4 e l e ç o n ( s uit e) 1 4 n ov e m br e 1 9 0 1 A ut o p si e d u 1 4 n o v e m br e 1 9 0 1

L e d o u x Al b ert â g é d e 

4 5 a n s. St L a ur d oi n ° 8. S er vi c e 

d e M. B ér ar d. R é s u m é d e 

l’ a ut o psi e : – Mal d e P ott l o m b air e, a u d o u bl e a b c è s p ar c o n g e sti o n. – P a s d e t u b er c ul o s e vi s c ér al e i niti al e ; o n tr o uv e s e ul e m e nt 

q u el q u e gr a n ul ati o n r é c e nt e s ur s o n p o u m o n. S uj et tr è s m ai gr e, tr è s c a c h e cti q u e. L e f o y er t u b er c ul e u x 

v ert é br al si è g e a u ni v e a u d u c or p s d e s 2 e et 3 e l o m b air e s ; il e xi st e à c e 

ni v e a u 2 c a v er n e s r e m pli e s d’ u n p u s gr a n ul e u x. L e di s q u e x x x e st r e s p e ct é. Il e xi st e d e u x a b c è s 

p ar a- v ert é br a u x. C el ui d e g a u c h e e st e n k y st é et e st r e st é l o c ali s é s ur l e c ôt é g a u c h e d e l a c ol o n n e ;

C el ui d e dr oit e a fil é d a n s l a x x x d u p s o a s j u s q u’ a u ni v e a u d u tri a n gl e 

d e x x x dr oit. L e s 

vi s c èr e s n e 

pr é s e nt e nt p a s d e tr a c e 

d e t u b er c ul o s e vi s c ér al e a n ci e n n e o u e n e xtr a cti o n. Ri e n n ot a m m e nt a u x s o m m et s d e s p o u m o n s.
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On n ot e 

seul e ment  sur  l e bor d ant ér i eur  d’ un pou mon de pet i t s 

nodul es t uber cul eux du vol u me 

d’ une t êt e d’ épi ngl e de ver r e et  mani f est e ment  

r écent .Cœur  270 gr . Le f oi e 1685 gr .  est  gr os,  mou,  pât eux ;  décol or at i on j aunât r e ;  l a coupe est  exsangue.  On a l ’ i mpr essi on d’ un f oi e gr os,  et  pas d’ un f oi e amyl oï de.Rat e 95 gr  non amyl oï de. Rei ns dr oi t  165,  gauche 190. Par enchy me décol or é ;  subst ance cor t i col e peu épai sse mai s non al t ér ée. Pas d’ appar ence amyl oï de. Pas de t uber cul ose t est i cul ai r e. À r emar quer  sur t out  l a l ocal i sat i on pr i mi t i ve sur  l es cor ps ver t ébr aux,  al or s que l es 

l ési ons pul monai r es sont  t r ès 

di s cr èt e s 

et  avec l es car act èr es bi en mani f est es de l ési ons secondai r es chez un adul t e de 45 ans.
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15e l eçon (sui t e)9 décembr e 1899Mal  de Pot t  l ombai r e Par apl égi e f l asque avec r ét ent i on d’ ur i ne. Di l at at i on de l a vessi e,  des ur et èr es,  du bassi net  et  des cal i er s,  avec pr édomi nance du côt é gauche.  Pér i t oni t e génér al i sée guér i e. Méni ngi t e t uber cul euse r écent e. H.  61 ans,  ser v i ce de M.  Bouver t ,  ayant  pr ésent é une gi bbosi t é au ni veau des 2e et  3e ver t èbr es l ombai r es,  avec par apl égi e f l asques et  t r oubl es pr of onds de l a sensi bi l i t é par  z one i r r égul i èr e.  Rét ent i on d’ ur i ne obl i geant  à f ai r e des cat ét hér i ennes.  Mal ade ayant  succombé dans l e coma à une méni ngi t e r écent e.

Aut opsi e l e 9 décembr e 1899.  En ouvr ant  l e canal  r achi di en,  on r emar que que l es os sont  par t i cul i èr ement  f r i abl es j usqu’ au poi nt  de se l ai sser  t ai l l er  au cout eau au ni veau de l a r égi on l ombo- sacr ée.
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La dur e-  mèr e 

est  adhér ent e à l ’ os au ni veau de l a r égi on l o mbai r e,  à par t i r  de l a 2e l o mbai r e.  Cet t e adhér ence est  pr odui t e par  des f ongosi t és i nf l a mmat oi r es,  c’ est - à- di r e par  une pachy méni ngi t e ext er ne sur  l aquel l e on r e mar que de f i nes gr anul at i ons j aunât r es.  Ces pr oduct i ons se r e mar quent  sur  l a f ace post ér i eur e 

de l a dur e- mèr e qui  est  ai nsi  r el i ée aux cor ps ver t ébr aux j usqu’ au xxx.  Apr ès avoi r  dét aché de l ’ os ces néo- pr oduct i ons qui  r est ent  adhér ent es à l a dur e- mèr e,  on voi t  que l e cor ps de l a 2e l ombai r e et  l a 3e l ombai r e sont  di mi nuées de vol ume,  t out  à f ai t  f r i abl es et  comme i nf i l t r és d’ une subst ance j aune d’ aspect  caséeux,  que l es ver t èbr es si t ués au dessous sont  const i t ués par  un t i ssu not abl ement  r ar éf i é et  congest i onné encor e t r ès f r i abl e.
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Les par t i es mol l es envi r onnant es sont  l e si ège d’ une i nf l ammat i on sui  l es a t r ansf or mées en un t i ssu scl ér osé bl anc- gr i sât r e au sei n duquel  on voi t  l a t r ace de muscl es at r ophi és.  I l  s’ agi t  en somme au ni veau de l a r égi on l ombai r e d’ une vér i t abl e t umeur  bl anche dont  on voi t  l es débr i s aut our  de l a col onne ver t ébr al  l ombai r e enl evée et  dont  l e canal  r achi di en a ét é ouver t ,  l a moel l e enl evée,  avec l e t i ssu osseux des cor ps ver t ébr aux comme ér ai l l és et  mont r ant  sa por osi t é,  ai nsi  que l ’ i nf i l t r at i on caséeuse des 2e et  3e cor ps ver t ébr aux di vi sés d’ épai sseur  et  di ssoci és. La dur e- mèr e ouver t e,  on voi t  que l a moel l e est  i nt act e.  Du r est e,  l a pachy méni ngi t e ne conser ve qu’ au ni veau de son ext r émi t é i nf ér i eur e.  Mai s
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l e s  n e r f s  d e  

l a  q u e u e  d e  c h e v a l  

s o n t p r i s  d a n s  u n  

e x s u d a t  b l a n c h â t r e  

r e s s e m  b l a n t  à  d e  

l ’ al bumi ne coagul ée qui  l es envel oppe i mmédi at ement  au dessous de l ’ ext r émi t é i nf ér i eur e de l a moel l e sur  un espace d’ au moi ns deux cent i mèt r es.Les méni nges de l ’ encéphal e sont  épai ssi es bl anchât r es,  r ési st ant es,  et  l e si ège de f i nes gr anul at i ons accompagnées de peu d’ exsudat .  On l es r emar que par t i cul i èr ement  au ni veau du chai nea et  des sci ur es de Syl vai r e. Les poumons t r ès pet i t s ne pr ésent ent  que quel ques gr ai nes dues scl ér osées à chaque sommet  comme des gr ai ns de pl omb,  r epr ésent ant  l a t r ace de t uber cul es anci ens et  génér és.  Poumon dr oi t  275 gr ,  et  poumon gauche 

235 gr . C œur  t r ès pet i t  et  sans l ési on appr éci abl e 135 gr . Foi e gr ai sseux 940 gr . Rat e 150 gr .
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Adhér ences 

i nt i mes ent r e l e di aphr agme 

et  l e f oi e et  l a r at e,  ai nsi  que ent r e ces or ganes et  l es anses i nt est i nal es,  mai s sur t out  ent r e l es anses ent r e el l es.  Ces adhér ences ont  l i eu par  des l ési ons f i br euses anci ennes assez  cour t es,  sans aucune exsudat  r écent  et  sans qu’ on t r ouve l a t r ace de gr anul at i ons t uber cul euses r écent es ou anci ennes.  Cependant ,  sur  l e mésent èr e mani f est ement  épai ssi  et  r ét r act é,  on peut  voi r  

quel ques r ar es nodul es i ndur és du vol ume d’ une l ent i l l e,  de col or at i on noi r ât r e,  f oncée par  un t i ssu scl ér eux et  par ai ssant  dus,  a d’ anci ens t uber cul es génér és,  en r ai son de l eur  si t uat i on super f i ci el l e.  Pas de gangl i ons caséeux,  ni  même vol umi neux.
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Il s’ a git tr ès ma nif est e me nt 

d’ une pér i t oni t e génér al i sée guér i e,  t r ès vr ai se mbl abl e ment  de nat ur e t uber cul euse,  co mme t out es l es aut r es l ési ons.  Les l ési ons per si st ant es ne donnai ent  l i eu à aucun t r oubl e par t i cul i er  dur ant  l a vi e. Vessi e di st endue avec épai ssi sse ment  des par oi s.  Di l at at i on des ur et èr es sur t out  du gauche,  

a v e c 

di l at at i on t r ès pr ononcée du bassi net  et  des cal i ces du mê me côt é et  à bi en moi ndr e degr é du côt é dr oi t .  Le t i ssu du r ei n est  r ef oul é et  pl us r ési st ant  sur t out  à gauche.  Mai s i l  n’ est  pas dout eux qu’ i l  exi st e de chaque côt é du r ef oul e ment  et  de l a scl ér ose avec i nf l a mmat i on des muqueuses des cal i ces,  

du bassi net,  des ur et èr es et de l a vessi e,  en r ai son de l eur aspect r ouge so mbr e,  t orr ent ueux.  Pas de 

t uber cul es dans l es r ei ns. I l  se mbl e bi en que l a r ét ent i on d’ uri ne et  l es xxx ont  dét er mi né co m me di l at at i on des voi es ur i nai r es avec xxx consécut i ve non t uber cul euse,  mai s pour

S C D L y o n 1



SCD Lyon 1



3 e l e ç o n 6 

n o v e m br e 1 9 0 7

H o m m e d e 3 3 a n s. S er vi c e 

d e M . M o ui s s e t, m a n œ u v r e. D i a g n o s ti c : A l c o o li s m  e, a b c è s f r o i d s s o u s c u t a n é s m  u lti p l e s. 

S y n dr o m e d e p ar a pl é gi e s p a s m o di q u e. M al d e P ott d or s al ? E ntr é 

l e 4 m a r s 1 9 0 7. R i e n à s i g n a l e r d a n s l e s a n t é c é d e n t s h é r é d i t a i r e s o u p e r s o n n e l, à p a r t l’ é t h y li s m  e . N i é 

l a s y p h ili s. T r è s b o n n e s a n t é j u s q u’ à 3 0 a n s. Il y a 3 a n s b r o n c h it e s à r é p é titi o n , a p p a riti o n d ’ a b c è s m  u lti p l e s 

s ur l e c ôt é dr oit d u t h or a x q ui s u p p ur èr e nt l o n gt e m p s. Il 

n ’ a j a m  a i s g a r d é l e li t, m  a i s 1 5 j o u r s a v a n t s o n e n t r é e , il s e n ti t q u e s e s j a m  b e s s e p a r a l y s a i e n t p e u 

à p e u , e t il r e n t r e à l’ h ô p it a l e n r a i s o n d e c e t t e f a i b l e s s e p r o g r e s s i v e d e s m  e m  b r e s i n f é ri e u r s.

S C D L y o n 1



P e n d a n t s o n s é j o u r à l’ h ô p i t al, o n c o n s t a n t e : 1 ° 

U n e p a r a p l é g i e s p a s m o d i q u e s ’ a c c e n t u a n t p r o g r e s s i v e m e n t 

e t n e  s ’ é t a n t a c c o m  p a g n é e d e  r é t e n t i o n 

s p h i n c t é r i e n n e q u e l e s d e r n i e r s t e m p s , 2 ° U n e d o u l e u r 

p r o v o q u é e , p e u i n t e n s e , à l a x x x a u n i v e a u d e s 2 e , 

3 e , 4 e , 5 e d o r s a l e , m a i s a s s e z x x x p o u r q u ’ o n a i t h é s i t é 

j u s q u ’ a u  d e r n i e r m  o m  e n t , à  a d m  e t t r e  u n  m  a l d e  P o t t , 

q u ’ o n s u p p o s a i t e x i s t e r s u r t o u t e n r a i s o n d e s c i c a t r i c e s 

d ’ a b c è s x x x , 3 °  A b s e n c e  d e d o u l e u r s s p o n t a n é e s , 

e t t r o u b l e s d e l a s e n s i b il i t é s e r é s u m a n t e n u n e 

h y p o - h e s t é r i e d e l ’ o m  b i l i c j u s q u ’ à l a p l a n t e d e s p i e d s ; 

p l u s m  a r q u é e à d r o i t e , m  a i s s a n s s y n d r o m  e d e B r o v o n 

x x x . I l d i f f é r e n c i e t r è s m  a l l e f r o i d d u c h a u d d a n s l e s 

m ê m e s r é g i o n s, 4 ° L ’ e x a m e n d e s p o u m o n s e s t n é g a t i f. 

V e r s l e 3 a v r il, o n n o t e u n f o y e r d e r â l e s 

f i x e v e r s l e m e m b r e d r o i t . E x p e c t o r a t i o n m u c o - p u r u l e n t e 

c o n t e n a n t d e s b a cill e s 

d e  K o c h , 5 °  T e m  p é r a t u r e  s u b f é b r i l e , a u t o u r 

d e 3 8, 6 ° P a s d ’ a l b u m i n e e n m  a r s , e t e n 

a vril, 7 ° ri e n a u x a u t r e s o r g a n e s.
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A v a n t d e  m  o u r i r , l e  m  a l a d e  e u t l e  s a c r u m   e t 

l e s  i s c h i o n s  a b s o l u m  e n t d é n u d é s  p a r d ’ é n o r m  e s  

e s c h a r e s  e t f u t e m  p o r t é  p a r d e s  p h é n o m  è n e s  

s e p t i c é m i q u e s .
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5 e l e ç o n 1 4 n o v e m b r e 1 9 0 7

A u t o p si e d u 1 4 n o v e m b r e 1 9 0 7 F ai t e 

p a r l e s e r vi c e d e M . M o u i s s e t.

H o m  m  e d e 3 3 a n s . T u b e r c u l o s e d u r a c h i s , à l a p a r t i e 

s u p é ri e u r e d e l a c ol o n n e 

d o r s al e. P a c h y m é n i n g i t e t r è s m a r q u é e à c e n i v e a u .

U l c é r a t i o n t u b e r c u l e u s e d u p o u m  o n a u p o i n t d e c o n t a c t 

a v e c l a l é si o n o s s e u s e. 

P o u s s é e d e g r a n u l a t i o n s r é c e n t e s p r é d o m i n a n t 

a ut o ur 

d e c e p o i n t. F o i e g r a s t r è s a u g m  e n t é d e 

v ol u m e.

A  u t o  p  s i e  : C o l o n n e v e r t é b r a l e : a u n i v e a u 

d e l a 2 e o u 3 e v e r t è b r e d o r s a l e , o n c o n s t a t e l a 

l é s i o n s u i v a n t e : s u r l a p a r t i e l a t é r a l e d r o i t e d u c o r p s 

v e r t é b r a l , o n  t r o u v e  u n  o r i f i c e  q u i s ’ o u v r e  d ’ u n e  

p a r t d a n s l e c a n a l m  é d u l l a i r e e t q u i a b o u t i t à s o n 

a u t r e e x t r é m i t é d a n s l a c a g e t h o r a c i q u e , e t à c e 

n i v e a u s e t r o u v a i t l ’ u l c é r a t i o n p u l m  o n a i r e r e c o u v e r t e
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p a r l e s  p l è v r e s  a d h é r e n t e s , d é t r u i t e s  e l l e s - m  ê m  e s  

p a r u n  a b c è s  t u b e r c u l e u x  q u i c o n t e n a i t d e  

p e t i t s  s é q u e s t r e s . L e  c o n d u i t t r a v e r s e  a i n s i l a  

v e r t è b r e  d e  p a r t e n  l a t é r a l e m  e n t s u r s o n  c ô t é  d r o i t , 

e n t a m  a n t c e p e n d a n t l e  c o r p s  v e r t é b r a l q u i 

e s t r o n g é s u r s e s f a c e s d r o i t e e t a n t é r i e u r e , 

m  a i s  q u i n ’ e s t p a s  l u i - m  ê m  e  p e r f o r é . I l n ’ y  a  p a s  

d ’ a f f a i s s e m  e n t e t p a s  d e  d é p l o i e m  e n t d e s  c o r p s  

v e r t é b r a u x . D u  c ô t é  d e  l a  c a v i t é  m  é d u l l a i r e , l e  

g r a n d l i g a m  e n t e s t d é t r u i t e ; l a d u r e - m  è r e e s t 

t r è s  é p a i s s i e  s u r p l u s i e u r s  c e n t i m  è t r e s  d e  h a u t e u r 

e t f o r m  é e  p a r u n  t i s s u  i r r é g u l i e r s e m  é  d e s  

p e t i t s  t u b e r c u l e s . I l y  a  é g a l e m  e n t d e s  e x s u d a t s  

d a n s  l a  c a v i t é  a r a c h n o ï d i e n n e . D  u  c ô t é  d u  

p o u m  o n d r o i t , u n e p e t i t e u l c é r a t i o n à b o r d s 

d é c h i q u e t é s , s i t u é e  à  l a  p a r t i e  p o s t é r i e u r e  d u  l o b e  

s u p é r i e u r e , c o r r e s p o n d  à  l a  l é s i o n  v e r t é b r a l e . D a n s  

t o u t l ’ o r g a n e , o n  t r o u v e  d e  p e t i t e s  g r a n u l a t i o n s , 

m  a i s  e l l e s  s o n t s u r t o u t c o n f l u e n t e s  a u t o u r d u  

p o i n t u l c é r é . R i e n à l’ a u t r e p o u m o n .
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L e c œ ur p è s e 3 2 0 ; u n p e u gr o s. S a n s l é si o n s. Ri e n a u p éri c ar d e. F oi e : 2. 5 2 0 gr. É n or m e, av e c t o u s l e s c ar a ct èr e s d u f oi e gr a s.

R at e : 2 5 0 gr. R ei n s 1 6 0 c h a q u e = m o ell e. E x a m e n 

hi st ol o gi q u e : ul c ér ati o n d u p o u m o n ( s er vi c e d e s 

h ô pit a u x).
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3e l eçon 16 nove mbr e 
1907Mal  de Pot t Abcès f r oi ds mul t i pl es des par oi s t hor aci ques. Pachy méni ngi t e t uber cul euse au ni veau des 5 ou 6 pr emi èr es ver t èbr es dor sal es avec compr essi on et  i nf l ammat i on de l a moel l e à ce ni veau.  Abcès caséeux d’ un cor ps ver t ébr al  ( l e 3e) ,  f ai sai t  communi quer  l a cavi t é médul l ai r e avec l e poumon dr oi t  dont  l es pl èvr es sont  adhér ent es au pour t our  de ce poi nt  et  à l a par t i e i nf ér i eur e.  T uber cul ose gr anul i que dans ce poumon. Énor mes eschar es au ni veau 

d u s a cr u m 

et  des i schi ons ayant  donné l i eu à des acci dent s sept i cémi ques qi  par ai ssent  avoi r  ét é l a cause de l a mor t  du mal ade. H.  33 ans,  ser vi ce de M.  Moui sset ,  ent r é l e 4 mar s. Résumé de l ’ obser vat i on cl i ni que : Aut opsi e l e 15 novembr e 1907.  Pi èces appor t ées au l abor at oi r e.  Descr i pt i on des l ési ons de 

l a  c o l o n n e  v e r t é b r a l e  e t  d e  l a  m  o e l l e , e t c .
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I l  s’ agi t  donc d’ un mal  de Pot t  sur venu chez  un homme de 33 ans,  c’ est - à- di r e à un âge où cet t e af f ect i on compor t e une gr avi t é beaucoup pl us gr ande que dans l e j eune âge et  qui ,  d’ une mani èr e génér al e,  c’ est  d’ aut ant  pl us que l es mal ades sont  pl us âgés. Les l ési ons t uber cul euses du r achi s avai ent  pour  si ège l es cor ps ver t ébr aux des t r oi s pr emi èr es ver t èbr es dor sal es,  not amment  de l a deuxi ème et  sur t out  de l a t r oi si ème à l a sur f ace ext er ne de l a r égi on ant ér o- ext er ne,  où se t r ouvai ent  des amas caséeux f ai sant  sai l l i r ,  d’ une par t  dans l e canal  médul l ai r e pr ès de l a 3e ver t èbr e dor sal e,  apr ès l a dest r uct i on du gr and l i gament  commune post ér i eur e à ce ni veau,  et  d’ aut r e par t  dans l e poumon dr oi t  au ni veau de l a par t i e post ér i eur e de son l obe supér i eur .
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L es l ési o ns i nfl a m mat oir es d u 

c a n al mé dull air e s e s o nt pr o p ag é es à l a 

dur e- mèr e qui ,  à sa sur f ace ext er ne,  pr ésent e au ni veau des 5 ou 6 pr e mi èr es ver t èbr es dor sal es un épai ssi sse ment  t r ès not abl e de pr ès d’ un cent i mèt r e,  dû à de l a pachy méni ngi t e 

mani f est e ment  t uber cul euse.  En out r e,  on r e mar que dans l a par t i e cor r espondant e de l ’ ar achnoï de quel ques adhér ences f i l a ment euses ou me mbr ani f or mes t r ès mi nces r el i ant  l a sur f ace i nt er ne de l a dur e- mèr e à l a moel l e ;  de t el l e sor t e que c’ est  l à l ’ i ndi ce de l a pr opagat i on 

de l ’ i nf l a mmat i on de l a sur f ace ext er ne de l a dur e- mèr e à l a moel l e qui  a dû êt r e en mê me t e mps pl us ou moi ns co mpr i mée,  c’ est  donc à une myél i t e t r ansver se à ce ni veau,  avec pr opagat i on de l ’ i nf l a mmat i on en bas l e l ong des cor dons ant ér o- l at ér aux 

et en haut  l e l ong des cor dons post éri eur s,  que sont  dus l es phéno mènes par al yt i ques
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et trophiques observés pendant la vie et auxquels le malade paraît avoir succombé.Les productions caséeuses arrivées jusqu’au niveau de la cavité thoracique n’ont pas intéressé les plèvres autrement qu’en déterminant leur adhérence, dite providentielle par certains médecins en pareille circonstance, mais qui s’explique tout naturellement par la propagation de l’inflammation aux plèvres au fur et à mesure de l’approche 

des amas caséeux. Ceux-ci ont pu ensuite s’accumuler pour venir faire saillir dans le tissu pulmonaire qui présentait à ce niveau une petite excavation ayant probablement favorisé l’infection tuberculeuse locale à laquelle on doit attribuer les granulations répandues dans ce poumon surtout au voisinage de cette lésion.
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Il est princi pal e ment à re marquer que l e diagnosti c ne fut établ i  d’ une mani ère certaine que vers l a fin de l a mal adie l orsque l ’ on eut trouvé des bacil l es tubercul eux dans l es crachats,  parce que l a col onne vertébral e ne 

présentai t aucune défor mati on et que l a régi on affectée étai t à pei ne sensi bl e à l a pressi on. C’ est que,  en effet,  les lési ons osseuses étaient seule ment à la superfici e des corps vertébraux,  et que ceux- ci  ne présentaient 

pas de l ési ons destructi ves central es ayant pu donner l i eu à une affai sse ment occasi onnant une co mpressi on di recte de l a moel l e,  ai nsi  qu’ i l  arri ve fréque m ment. Pendant l ongte mps,  on ne s’ est guère occupé que de ce mode de producti on des l ési ons médul l ai res déter mi nant une parapl égi e.
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Mai s depui s l es t r avaux de Char cot  et  de son él ève Mi chaud,  on connaî t  bi en al  par apl égi e pr odui t e dans l es ci r const ances anal ogues à ce cas,  c’ est - à- di r e par  l e f ai t  des l ési ons t uber cul euses osseuses pr opagées au canal  médul l ai r e,  donnant  l i eu à une pachy méni ngi t e t uber cul euse et  à une myél i t e.  C’ est  au poi nt  qu’ on consi dèr e depui s cet t e époque ce mode de pr oduct i on de l a par apl égi e comme l e pl us f r équent ,  t andi s que nos obser vat i ons nous par ai ssent  pr ouver  que c’ est  l a compr essi on di r ect e de l a moel l e par  une por t i on d’ os af f ai ssé qui  se pr ésent e encor e l e pl us f r équemment .  En t out  cas,  i l  est  i mpor t ant  de connaî t r e ces deux modes de pr oduct i on des l ési ons médul l ai r es dans l e mal  de Pot t  pour
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ét abl i r  un di agnost i c pr éci s et  un pr onost i c qui  peut  var i er  sui vant  l a cause des l ési ons. C’ est  ai nsi  que dans ce cas l a t endance du mal ade à t our ner  avec l ’ exi st ence de ci cat r i ces ant ér i eur es d’ abcès f r oi ds du t hor ax ne l ai ssai ent  guèr e de dout e sur  l a cause de l a par apl égi e,  c’ est - à- di r e sur  un mal  de Pot t ,  et  en r ai son de l ’ absence de 

déf or mat i on de l a col onne,  sur  l e mode de pr oduct i on de l a myél i t e par  pachyméni ngi t e,  d’ aut ant  que l es acci dent s médul l ai r es s’ ét ai ent  pr odui t s d’ une mani èr e et  gr aduel l e,  ai nsi  qu’ i l  ar r i ve habi t uel l ement  dans ces ci r const ances. I l  en est  t out  aut r ement  dans l e mal  de Pot t  où l es l ési ons t uber cul euses des cor ps ver t ébr aux occupent  l e cent r e de ces cor ps occasi onnant  par  l eur  dest r uct i on de vér i t abl es caver nes avec ef f ondr ement  d’ un ou de pl usi eur s cor ps ver t ébr aux
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c ar il e n r és ult e s o uv e nt u n e 

gi bbosi t é pl us ou moi ns appr éci abl e r endant  l e di agnost i c f aci l e et  per met t ant  aussi  au moi ns chez l ’ adul t e,  de por t er  un pr onost i c fâcheux au pl us haut  poi nt . En ef f et ,  dans 

ce der ni er  cas,  i l  s’ agi t  or di nai r e ment  d’ une par apl égi e qui  s’ est  pr odui t e pl us ou moi ns r api de ment  et  par f oi s subi t e ment ,  par ce qu’ el l e 

r ésul t e d’ une co mpr essi on di r ect e de l a moel l e par  une por t i on d’ os af f ai ssé et  qu’ i l  en r ésul t e une af f ect i on médul l ai r e absol u ment  i ncur abl e,  dont  l es t r oubl es qui  s’ y r appor t ent  ne peuvent  al l er  qu’ en aug ment ant ,  à moi ns d’ une i nt er vent i on 

chi r ur gi cal e bi en al éat oi r e,  mai s qu’ on peut t ent er en r ai son de l ’ i ncur abi l i t é absol ue de l a l ési on ai nsi  pr odui t e.
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L orsque l a par apl égi e dépend d’ une pac hy méni ngit e, ell e survi ent t ouj ours gr aduell e ment et d’ une mani èr e assez l ent e. 

En outr e, quoi que l e pr onostic soit en génér al gr ave en raison de l a nat ur e de l’ aff ecti on dont l es manif est ati ons peuvent 

s e p ort er s ur div ers 

organes et souvent se génér aliser, il arrive cependant qu’ ell e puisse guérir, co m me Charcot l’ a i ndi qué 

en publi ant un cas re mar quabl e signal é dans t ous l es traités cl assi ques. Nous avons eu aussi l’ occasi on d’ observer un mal de Pott cervical avec par alysi e des quatr e me mbres et qui 

a 

p u g u éri e, l e m al a d e ay a nt r éc u p ér é 

l e f o n c ti o n n e m  e n t d e s e s m  e m  b r e s, q u o i q u e à u n d e g r é d if f é r e n t n o t a b l e m  e n t d e l’ é t a t n o r m  a l.

S C D L y o n 1



SCD Lyon 1



O n p e ut d o n c d a n s c e d er ni er c a s a v oir q u el q u e e s p oir d e g u éri s o n q ui f ait d éf a ut d a n s l e pr e mi er. M ai s il i m p ort e d e f air e a u pl u s t ôt 

l e di a g n o sti c, afi n d e tr ait er l e m al a d e e n c o n s é q u e n c e. C’ e st ai n si q u e, 

d a n s c e c a s, l e m al a d e a ur ait d û 

d è s l e s pr e mi er s tr o u bl e s êtr e i m m o bili s é, et o n a ur ait d û e m pl o y er u n e r é v ul si o n é n er gi q u e 

a u ni v e a u d e l a r é gi o n alt ér é e, p e n d a nt q u’ o n a ur ait f ait t o ut c e q u’il ét ait p o s si bl e p o ur 

l’ ali m e nt er et l e r é c o nf ort er. L or s q u e l e s a c ci d e nt s tr o p hi q u e s s e s o nt pr o d uit s a c c o m p a g n é s d e p h é n o m è n e s i nf e cti e u x, il ét ait 
tr o p t ar d p o ur e s p ér er d’ e nr a y er l a m al a di e. Il n’ y a v ait p a s d e l é si o n s t u b er c ul e u s e s a nt éri e ur e s d u p o u m o n, m ai s s e ul e m e nt u n e l é si o n 

s cl ér e u s e à l’ e nt o ur d e l a l é si o n ul c ér e u s e e n r a p p ort av e c l a m ati èr e o s s e u s e pr ov e n a nt d e l a s u p erfi ci e d u c or p s v ert é br al d e l a 3 e d or s al e.S C D L y o n 1
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À r e mar quer  encor e par t i cul i èr e ment  dans ce cas l ’ ét at  du f oi e devenu t r ès gr os avec une aug ment at i on consi dér abl e de vol u me pui squ’ i l  pèse 2520 gr . Deux 

causes ont dû agi r pour pr odui r e cett e al t ér ati on :  c’ est d’ abor d l a t ubercul ose osseuse 

exi st ant  depui s l ongt e mps et  qui  non seul e ment  l e pr odui t  or di nai r e ment ,  mai s qui  aussi  s’ acco mpagne souvent  de dégénér escence a myl oï de.  I l  est  vr ai  que c’ est  pl ut ôt  al or s,  si non t ouj our s,  l or sque l a syphi l i s est  en cause ( syphi l i s hér édi t ai r e ou congéni t al e)  ;  t andi s que dans ce cas,  cet t e af f ect i on ne par aî t  pas avoi r  

exi st é,  l e mal ade l ’ ayant ni ée f or mel l e ment.  Par contr e,  i l  avouai t de l ’ al cool i s me 

qui  a cer t ai ne ment  cont r i bué à l ’ aug ment at i on de l a gr ai sse dans l e f oi e.  En t out  cas,  on a dans ce cas l es car act èr es bi en accusés du f oi e gr as,  et  t ouj our s avec un cer t ai n degr é de scl ér ose au ni veau des espaces por t es.
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4 2 e l eç o n ( s uit e) 2 9 f évri er 1 9 0 8 C y p h o s c oli o s e a n ci e n n e c o n s é c uti v e à u n m al d e P ott d a n s l’ e nf a n c e. S cl ér o s e p ul m o n air e l é g èr e av e c 

e m p hy s è m e ; c œ ur hy p ertr o p hi é. Ky st e s hy d ati q u e s d u f oi e. F. d e 4 6 

a n s, s er vi c e 

d e 

M.  De v i c . I l  s’ agi t d’ une j eune f e m me,  peti t e,  chéti ve,  pr ésent ant des ant écédents hér édi t ai r es t ubercul eux et ayant eu dans l ’ enf ance un mal  de Pott 

q ui l ui  a occ asi on né u ne cy p h osc oli os e tr ès pr on onc é e. Ell e t ouss ait de pui s l o ngt e mps et ét ait 

tr ès o p pr ess é e. C e s o nt c es tr o u bl es c ar di o- p ul mo n air es q ui o nt occ asi o n n é s a mort. 

Cependant on ne tr ouve aucune l ési on t ubercul euse dans l es pou mons qui  sont seul e ment tr ès peti t es,  un peu scl ér osés d’ une mani èr e di ff use et tr ès e mphysé mat eux.
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L e c œ ur e st r el ativ e m e nt h y p ertr o p hi é ; c ar, q u oi q u e tr è s p e u v ol u mi n e u x, l e s 

p ar ois d e s e s d e u x v e ntri c ul e s s o nt m a nif e st e m e nt é p ais si e s 

et d e c o n sist a n c e f er m e. Il e n r é s ult e q u e l a f or m e d e l’ or g a n e e st pl ut ôt arr o n di e. C’ e st l e c œ ur a p p art e n a nt à u n e p er s o n n e b o s s u e, 

c o m m e il e st d é crit p ar l e s a ut e ur s. Et c’ e st s a n s d o ut e e n r ai s o n d e c et ét at d u c œ ur q u e, m al gr é l e s a nt é c é d e nt s h ér é dit air e s 

et p ers o n n els, et m al gr é a us si l a d éc h é a n c e d e l’ or g a nis m e, il n e s’ est p as pr o d uit 

d e l é si o n s t u b erc ul e u s e s d a n s l e s p o u m o n s. L e f oi e e st l e si è g e, a u niv e a u d e s o n l o b e g a u c h e, s ur s o n b or d et s ur u n a utr e 

p oi nt d e l a f a c e i nf éri e ur e t o ut pr o c h e, d e p etits k y st e s h y d ati q u e s, a u 

n o m br e d e d e u x, d u v ol u m e d’ u n e gr o s s e n oi s ett e et d’ u n e n oi x, pr é s e nt a nt à l’ e xt éri e ur u n e s urf a c e bl a n c h âtr e q ui r e s s e m bl ait 

u n p e u à u n n oy a u d e g é n ér alis ati o n n é o pl a si q u e. M ais l’i n cisi o n m o ntr e
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qu’ i l  s’ agi t  d’ une cavi t é d’ où s’ écoul e un l i qui de t out  à f ai t  cl ai r ,  dont  l es par oi s sont  const i t uées par  une membr ane scl ér euse ext er ne en r appor t  avec l e t i ssu hépat i que,  t api ssée i nt ér i eur ement  par  une membr ane bl anche hyal i ne se r ecr oquevi l l ant  ver s l es bor ds et  of f r ant  à sa sur f ace i nt er ne une gr ande quant i t é de pet i t es sai l l i es bl anchât r es ou bl anc- j aunât r e qui  se dét achent  f aci l e ment  par  l es mouvement s et  en passant  l a base du 

scal pel  

sur  l a sur f ace.  L’ examen hi st ol ogi que conf i r me l e di agnost i c de kyst e hydat i que,  par ce que ces pet i t s gr ai ns si t ués à l a sur f ace i nt er ne du kyst e sont  des équi nocoques bi en car act ér i sés avec l eur  doubl e r angée de cr achat s.  Ces kyst es ne pouvai ent  pas encor e êt r e appr éci abl es pendant  l a vi e. Nous f er ons r emar quer  que ces kyst es,  comme l es aut r es par asi t es se r encont r ent  pl ut ôt  chez  de t uber cul eux ou des pr édi sposés à l a t uber cul ose.
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49 – 29 f évr i er  1908 – F.  46 ans – Ser vi ce de M.  Devi c – Lupus de l a f ace cyanose ;  œdè me t er mi nal . Aut opsi e – Scl ér ose di f f use des 

pou mons. Gr osse di l at at i on du c œur  dr oi t  avec gr os c œur . Rei ns à sur f ace gr anul eux. a.  Vent r i cul e gauche.  

Pas de myocar di t e ;  mai s un peu d’ épai ssi sse ment  du t i ssu i nt er st i t i el  en r appor t  avec l ’ hyper t r ophi e car di aque et  l ’ œdè me. b.  Vent r i cul e dr oi t .  Pas de myocar di t e. c.  Rei n gr anul eux.  Scl ér ose di f f use avec no mbr eux vai sseaux obl i t ér és.
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T u b e r c u l o s e s  o s t é o - a r t i c u l a i r e s  

( a u t r e s q u e  l e  m  a l d e  P o t t ) 
ost éomal aci e

S C D L y o n 1



■
>

i  :i
■ c' :̂   ; ; '   '   '   •   ■  v * -

' Ê  f
« S  -

V   -:';  ■'  ■  '  ■■■  : '   '

■ r!r:'  < '   i- ~*'   ̂ -  ■  ‘
.  T  ̂-   ;

;. J ;  •  .  .  ■;

Ä

.  i.î- v-ii.’  -,.

■  V  '  •' ■

-   >   ■  .   ■  -
.   ■  ,   ■  ■ ,   j . .  ^ « 3 5 0

s   ' "  _.

-.-’v . A '  W ■■  ■ '   .   ■  .   s   ■

%1

V.'

S C D L y o n 1



L e ç o n  ( s u it e ) 2 1 f é v ri e r 1 9 0 2 A u t o p s i e d u 2 1 f é v r i e r 1 9 0 2 – S e r v i c e d e M  . B ri a r d .
B a s c o l C l a u d e , 3 2 a n s – S a ll e S t L a u d o i s n ° 4 7 D i a g  n  o s ti c  c li n i q  u  e . T  u  b  e r c  u l o s  e  

artic ul air e. Art hrit e d u 

g e n o u g a u c h e g u é ri e . A r t h rit e ti b i o -t a r s i e n n e , a y a n t n é p h rit e x x x ( o p é r a ti o n d e x x x ) 

– É p i d i d y m it e t u b e r c u l e u s e – T u b e r c u l o s e p u l m  o n a ir e b il a t é r a l e . D i a g n o s ti c a n a t o m i q u e . 

T u b er c ul o s e p ul m o n air e c a vit air e bil at ér al e. T u b er c ul o s e 

arti c ul air e d u g e n o u, et d e l’ arti c ul ati o n ti bi a-t ar si e n n e. 

Cl a pi e r s p u r ul e n t s a v e c f o n g o sit é s a u ni v e a u d e l a pl ai e o p é r a t oir e. P é rit o nit e 

t u b e r c u l e u s e . U l c é r a ti o n s t u b e r c u l e u s e s d e l’i n f a r c t u s . T u b e r c u l o s e d e s v é s i c u l e s t e r m i n a l e s, 

d e s c a n a u x é j a c u l a t e u r s , d e l a p r o s t a t e e t d e s v e s s i e s m  e m  b r a n e u s e s . É p i d i d y m  it e 

t u b e r c u l e u s e . À l’ o u v e r t u r e d e l a c a v it é a b d o m  i n a l e , o n n e t r o u v e p a s d ’ a s c it e , t o u t e s l e s 

a n s e s i n t e r-f a ci al e s s o n t a s si m il é e s u n bl o c e n v el o p p é p a r l e g r a n d é pi pl o o n. L o r s q u’ o n 

e x a m  i n e l e p é rit o i n e , o n c o n s t a t e u n e p a r é s i e d e t u b e r c u l o s e r é c e n t e s e t r a d u i s a n t 

p a r u n e m  u ltit u d e d e p e tit s p o i n t s b l a n c s , d u v o l u m  e d ’ u n e t ê t e d ’ é p i n g l e , u n p e u d u r a u b r o n c h e , 

t r è s v i s i b l e p a r t r a n s p a r e n c e , n o t a m  m  e n t s u r l e g r a n d é p i p l o o n . C e d e r n i e r e n e f f e t, n ’ e s t n i 

é p a i s s i, n i l a r d a c é , il a c o n s e r v é t o u t e s a t r a n s p a r e n c e e t s a m i n c e u r. L e s m  ê m  e s 

g r a n u l a ti o n s s e r e tr o u v e n t p ri n ci p a l e m  e n t s u r l e m  é s e n t è r e. N u ll e p a rt, m  ê m  e d a n s l e s 

p a r ti e s d é c li v e s , o n n e tr o u v e d e p u s f u s a n t e n tr e l e s a n s e s o u f o r m  a n t d e s a b c è s 

d a n s l a p r o f o n d e u r. L e s m  ê m  e s l é s i o n s s e r e t r o u v e n t s u r t o u t e l’ é t e n d u e d u p é rit o i n e
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j u s q u’ a u ni v e a u d e l a f a c e a n t é ri e u r e d e l’ e s t o m a c e t f a c e i n f é ri e ur e d u f oi e. D a n s l e 

p etit b a s si n, o n n e tr o u v e ri e n d e s p é ci al, m ai s x x x e nl e v é e, o n tr o u v e l e s v é si c ul e s s é mi n al e s 

x x x p a r d e u x x x x all o n g é e s, pl u s g r o s s e q u e 

l e d oi gt, x x x t o u c h er ; l or s q u’ o n l e s i n ci s e, o n 

v oit q u e d e s d e u x c ôt é s s urt o ut à g a u c h e, l e s v é si c ul e s s o nt pr e s q u e c o m pl èt e m e nt e n v a hi e s 

p ar s e s l é si o n s t u b er c ul e u s e s pl u s o u m oi n s x x x, l e s u n e s e n c or e r é c e nt e s et di s cr èt e s, l e s a utr e s 

c o m pl è t e m e n t c a s é e u s e s, e t c o m m e n ç a n t à s e r a m olli r et à s e diri g e r a u c e n t r e. C e s l é si o n s s e r e tr o u v e n t 

a v e c l a m ê m e i n t e n si t é d o n t l’ a p p a r eil s é mi n al j u s q u’ a u ni v e a u d e l a pr o d u cti o n, l’ o n r el è v e 

é g al e m e n t d e s l é si o n s t u b e r c ul e u s e s, s ui v a n t tr aj et 

d e s c a n a u x éj a c ul at e ur s, j u s q u’ a u ni v e a u d e s x x x q ui e x a mi n e nt d e pr è s, e st l e si è g e x x x é g al e m e nt t u b er c ul e u s e.

L a v e s si e et l’ ur ètr e s o nt c e p e n d a nt i n d e m n e s.  D u c ôt é d e s t e s ti c ul e s, o n t r o u v e u n gr o s 

f o y er c a s é e u x s urt o ut l’ é pi di d y m e g a u c h e. L e t e sti c ul e g a u c h e e st x x x ai n si q u e l e t e sti c ul e et l’ é pi di d y m e dr oit.

L’i nt e sti n pr é s e nt e s ur s a f a c e p érit o n é al e d e s b o u q u et s x x x a u mili e u d e z o n e s pl u s f o n c é e s 

c o rr e s p o n d a n t à l’ ul c é r ati o n t u b e r c ul e u s e q u e l’ o n t o ur n e s ur t o ut c o n fl u e nt e d a n s l a 

pr e mi è r e p orti o n d u c æ c u m, s ur l a v al v ul e x x x l a d er ni èr e p orti o n d e l’i nt e sti n gr êl e. O n l e s r etr o u v e e n s uit e q u el q u e s 

u n e s à 1 m 5 0 d e l a v al v ul e. L e m é s e n t è r e r e n f e r m e d a n s s o n 

é p ai s s e ur u n tr è s p etit g a n gli o n c o m m e d u p oi s.
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L e f o i e ( 1 5 6 0 ) e s t v o l u m i n e u x , u n p e u m  o u ; d e c o l o r a ti o n r o u g e j a u n â t r e 

s u r l e s c o u p e s , m  a i s s a n s s c l é r o s e , s a n s t u b e r c u l e s a p p r é c i a b l e s , s a n s 

p é ri- h é p a tit e n e t t e : il y a t o u t e f o i s d e s a d h é r e n c e s p e u r é s i s t a n t e s e n t r e l e 

f o i e e t l e p a r e n c h y m  e . R i e n a u n i v e a u d e s v o i e s b ili a ir e s . Il e s t d if fi c il e d e d ir e 

s’il e s t l e si è g e o u n o n d e t u b e r c ul e s m ili air e s. L a r a t e ( 2 9 0 ) e s t 

a s s e z g r o s s e , r o u g e f o n c é e , u n p e u m  o ll e . L e s r e i n s ( d r o i t 1 8 0 , g a u c h e 1 8 0 ) 

s o n t a s s e z g r o s , l e s d e u x s u b s t a n c e s b i e n n e t t e s , p a s d ’ a d h é r e n c e 

n o t a b l e d e l a c a p s u l e , p a s d e t u b e r c u l e s a p p r é c i a b l e s . L e s c a v i t é s 

p l e u r a l e s n e c o n ti e n n e n t p a s d e li q u i d e , il e x i s t e u n e s y m  p h y s e 

p r e s q u e t o t al e d e s 2 c ô t é s, b e a u c o u p pl u s m  a r q u é e a u x s o m  m  e t s, 

s u r t o u t à g a u c h e . L e p o u m  o n g a u c h e ( 1 0 6 0 g r ) e s t t r è s g r o s , a v e c u n 

e m  p h y s è m  e m  a r q u é , m  a i s o n c o n s t a t e a p r è s s e s e x t r a c ti o n s d e l a c a v it é 

p l e u r a l e q u e l e s o m  m  e t s ’ a f f a i s s e , e t d o n n e u n e g é n é r a t i o n d e d u r e t é a u 

x x x . S u r l a c o u p e , o n t r o u v e e n e f f e t d e u x c a v e r n e s , l’ u n e d u v o l u m  e d ’ u n e 

m  a n d a ri n e , li m it é e s e u l e m  e n t p a r u n e c o q u e p l e u r a l e , e t 2 c e n ti m . 

a u d e s s o u s d ’ e ll e , s e c o n d e c a v e r n e d u v o l u m  e d ’ u n e n o i x , s i t u é e e n 

p l e i n p a r e n c h y m  e p u l m  o n a ir e. D a n s t o u t l e r e s t e a u p o u m  o n, 

o n t r o u v e l e t y p e e m  p h y s é m  a t e u x c o m  p l è t e m  e n t c r i b l é d e 

t u b e r c u l e d u v o l u m  e d ’ u n p o i s , d e c o l o r a t i o n b l a n c j a u n â t r e , 

d e v e n a n t c o n f l u e n t e t f o r m  a n t m  a s s e e n c e r t a i n s p o i n t s : s u r t o u t l e s 

x x x  a  n t. L e p o u m  o n d r o i t ( 1 3 0 0 g r ) p r é s e n t e l e m  ê m  e a s p e c t e x t é r i e u r. 

S o n s o m  m  e t e s t c e p e n d a n t pl u s d u r ; e t n e s’ a ff ai s s e p a s. S u r 

l e s c o u p e s, o n tr o u v e c e p e n d a n t d e s c a vit é s a u n o m  b r e d e 

t ori s, 

m  a i s s i t u é e s p l u s p r o f o n d é m  e n t q u ’ à g a u c h e 

; s é p a r é e s d e l a p l è v r e p a r u n e c o u c h e d e p a r e n c h y m  e
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d’ e n vir o n 2 à 3 c e nti m. D a n s t o ut l e r e st e d u p ar e n c h y m e, o n r etr o u v e d e s l é si o n s a b s ol u m e nt a n al o g u e s à c ell e s d u p o u m o n 

g a u c h e.

L e s g a n gli o n s t a c h é o- br o n c hi q u e s s o nt 

gr o s et n oir s, q ui n e pr é s e nt e nt d e s l é si o n s t u b er c ul e u s e s a n ci e n n e s et s o nt e n c or e 

pl u s o u m oi n s cr ét a c é s o u fi br e u x. L’ ar ti c ul a ti o n d u g e n o u p r é s e n t e s e ul e m e n t d e l’ e n c é p h al e e n d e mi fl e xi o n, 

a v e c d e s a d h é r e n c e s, u n ét at d e s é p ar ati o n, u n a s p e ct 

fi br e u x d e l a s y n o vi al e ; et d e s p oi nt s d e s c e ntr e s h y p ertr o p hi é s et irr é g uli er s. A u ni v e a u 

d u m oi g n o n : p a r c o n tr e, l a p er f u si o n f ai t x x x d u p u s, e t e n r a b att a nt l e l a m b e a u, o n t o m b e s ur u n v a s t e cl a pi e r 

p ur ul e nt, o c c u p a n t pr e s q u e t o ut e l a s u r f a c e x x x, é vi d e n t pl u s o u m oi n s pr o f o n d é m e nt l e x x x et li mit é p a r u n t y p e 

d e f o n g o sit é s t u b e r c ul e u s e s, x x x v é g ét a nt e s d e s pl u s 

n e tt e s. A v e c u n e c o u c h e d e p u s x x x u n e c e rt ai n e q u a n tit é d e p u s li q ui d e, s a ni e u x. L e s f o n g o sit é s 

s o nt d o u bl é e s d e pr o d u cti o n s o s s e u s e s f or m é e s 

pr o b a bl e m e nt a u x d é p e n s d e p éri o st e c o n s er v é. L e c œ u r ( 2 0 0 g r.) e s t a s s e z g r o s. S o n t y p e e s t p âl e e t d é c ol o r é, 

s e s p a r oi s fl a s q u e s, p a s d e l é si o n d’ o ri fi c e, p a s d e p é ri c a r dit e, p a s d e d é g é n é r e s c e n c e 

g r ai s s e u s e.  Ri e n à l’ a o r t e.
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L e ç o n  ( s ui t e) 2 0  f é vr i er  1 9 0 2 H.  

32 ans ent r é à l ’ H. D.  l e 3 déce mbr e 1901 et  mor t  l e 20 f évr i er  1902. Mèr e mor t e âgée ne t oussant  pas.  Pèr e mor t  d’ un r ef r oi di sse ment  en quel ques j our s.  Un f r èr e mor t  en bas âge d’ af f ect i on i nconnue.  Fe mme t oussant  depui s 18 moi s. Deux enf ant s mor t s 

en bas âge. Pas de mal adi e v énér i enne ;  pas d’ al c ool i s me.  Bonne s ant é j us qu’ au mo ment  de 

s on s er vi c e mi l i t ai r e. Ver s l ’ âg e d e 2 4 a ns,  i l  d evi e nt  moi ns r al e nt i  

et  s’ enr hu mai t  f aci l e ment . I l  y a 5 moi s pr e mi èr e mani f est at i on ar t i cul ai r e du côt é du genou gauche devenu t u méf i é et  doul our eux. I l  y a 4 moi s,  t u méf act i on et  doul eur  au ni veau de l ’ ar t i cul at i on t i bi o- t ar si enne gauche. I l  y a un moi s,  l e mal ade dut  gar der  l e r epos 

au l i t .  La t u méf act i on et  l es doul eur s du genou di spar ur ent ,  mai s l ’ ar t hr i t e t i bi o- t ar si enne cont i nue à évol uer . Act uel l e ment ,  on ne t r ouve 

au ni veau du genou gauche qu’ une ankyl ose i nco mpl èt e et  un peu de doul eur  dans l a posi t i on ext ér i eur e. Les l ési ons ar t i cul ai r es du ni veau du pi ed sont  au cont r ai r e bi en accusées 

avec t u méf act i on,  doul eur  à l a pr essi on et  dans l es mouve ment s. Gangl i ons de l ’ ai ne t u méf i é et  i ndur és.  A mai gr i sse ment  du me mbr e,  not a mment  de l a cui sse. Noyau t uber cul eux dans l ’ épi di dy me gauche.
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Aux pou mons,  sub mat i t é aux deux so m met s.  

Râl es hu mi des sur t out  à dr oi t e.  Pas de si gnes de caver nes. Les ur i nes ne cont i ennent  pas d’ al bu mi ne. T.  38° , 9. 26 déce mbr e – La doul eur  du pi ed est  un peu cal ci née par  l e r epos.  On const at e un envahi sse ment  co mpl et  de l ’ ar t i cul at i on t i bi o- t ar si enne qui  par aî t  pl ei n de pus.  Bour r el et  œdé mat i é au ni veau de l ’ i nt er l i gne ar t i cul ai r e de l a t i bi o- t ar si enne. 2 j anvi er  

1902 – A mput at i on du pi ed par l a mét hode 

de xxx. Pendant  l e moi s de déce mbr e,  l a t e mpér at ur e osci l l ai t  à 38°  et  39° . Apr ès l ’ opér at i on,  el l e s’ est  él evée et  s’ est  xxx à osci l l er  ent r e 39°  et  40°  pui s ent r e 38°  et  41°  à quel ques xxx pr ès,  l a t e mpér at ur e ét ant  t ouj our s él evée l e soi r  et  moi ns él evée l e mat i n. 1er  f évr i er  – On not e que l e mal ade a t ouj our s de gr andes osci l l at i ons t her mi ques dus pr obabl e ment  à l ’ ét at  de son pou mon. 20 f évr i er  – Mor t .
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41e l eçon ( sui t e) 2 f évr i er  1902Réf l exi ons – Le mal ade a succo mbé à l ’ i nf ect i on t uber cul euse ul t i me qui  s’ est  pr odui t e pr i nci pal e ment  sur  l e pér i t oi ne et  qui  pouvai t  avoi r  pour  or i gi ne l ’ un des f oyer s caséeux se t r ouvant  dans l es pou mons,  dans l ’ i nt est i n,  dans l es or ganes géni t aux ou au ni veau de l ’ ar t i cul at i on a mput ée,  l à où se t r ouvai t  un cl api er  pur ul ent  caséeux dont  l es par oi s f ougueuses ét ai ent  par se mées de gr anul at i ons.

Une l ési on de ce genr e est  par t i cul i èr e ment  apt e à donner  l i eu à des pr oduct i ons gr anul i ques génér al i sées
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par ce qu’ el l es const i t uent  une cavi t é cl ose où l es agent s i nf ect i eux sont  f aci l e ment  absor bés et  vont  dét er mi ner  l es pr oduct i ons gr anul i ques. Apr ès l es l ési ons t uber cul euses ar t i cul ai r es,  ce sont  cel l es des or ganes géni t aux pour  l es mê mes r ai sons. À r e mar quer  à ce suj et  que pour  une l ési on t out  à f ai t  l ocal i sée 

à l ’ épi di dy me gauche,  i l  y avai t  des l ési ons beaucoup pl us consi dér abl es des vési cul es sé mi nal es non seul e ment  du côt é gauche,  mai s aussi  du côt é dr oi t . Dans t ous l es cas de t uber cul es du t est i cul e ou de l ’ épi di dy me,  nous avons t ouj our s r encont r é 

des l ési ons or di nai r e ment  pl us pr ononcées des vési cul es sé mi nal es ;  d’ où l ’ i ndi cat i on d’ êt r e t r ès ci r conspect  pour  l ’ i nt er vent i on chi r ur gi cal e dans ces cas.

S C D L y o n 1



Vr ;f
I

^

' • \

r  '  ••   \   '
“ *;'  ' ••  * V  ' .  •  *  N  • ^   _ _  - a

• «   • •

.  “  ’   ’ 'i- * ‘  -Í  "

^ C ,   '  ^ •  *

K ¿í':.  •  .'-  A =

•  ’    •- .    ' " •    •' •••  «    ’    ' •  N * v

l . *  - ̂ .,  '’ •' •.  >  ^
>  '' •  * 

' /   .   •'^   ' ' ^ s .    .'  •

»

' t. \   <  ̂'  '   '  .   ' •   '

\

• \ .

T-  ' Bf''':  1 4-  “ !  ,. '̂» • • s ç» .  ,;
' i - o ^ ^ - r S T  ̂ ^ •---» ^»« j pO Î''  ,

r K r   v    v   -   '   *' •

ijf c-  •  ,y'.,' " * ’  \ f    ' .   •  N  •

Î ^ A . ^    .  • > —

 ̂ } y '   •  ,   •_  - ¿ • ' ^ •  V •  \ - »   ' •  ' •’ ' • y i - ‘  ',

S C D L y o n 1



d’ aut r e par t ,  dans l es cas de gr anul ée génér al i sée,  al or s qu’ on ne t r ouve pas de f oyer  caséeux i ni t i al  dans l es or ganes où i l s se r encont r ent  l e pl us f r équemment ,  on peut  en découvr i r  en si égeant  seul ement  dans l es vési cul es sémi nal es qu’ i l  ne f aut  pas oubl i er  d’ exami ner . Dans ce cas,  l es l ési ons t uber cul euses avai ent  aussi  envahi  l a pr ost at e et  l es canaux éj acul at eur s j usqu’ au ni veau du xxx où se t r ouvai t  une pet i t e ul cér at i on se cont i nuant  avec l es l ési ons sous- j acent es,  comme une coupe f ai t  à ce 

ni veau sur  l a par t i e médi ane a per mi s de s’ en r endr e par f ai t ement  compt e. Les ul cér at i ons de l ’ i nt est i n peuvent  aussi  êt r e l e poi nt  de dépar t  d’ une génér al i sat i on t uber cul euse,  quoi que peu communément .
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Ce sont  aussi  l es caver nes pul monai r es qui  donnent  l i eu f r équemment  à une i nf ect i on secondai r e pl us ou moi ns génér al i sée,  pr i nci pal ement  l or squ’ el l es sont  si t uées dans des condi t i ons où l eur  cont enu se vi de mal  et  où i l  y a f aci l ement  des phénomènes de r ésor pt i on. Dans ce cas,  l es caver nes pul monai r es pour r ai ent  donc aussi  êt r e ni ées en cause,  si  l es l ési ons pr écédemment  exami nées et  sur t out  l e f oyer  par t i cul i er  du pi ed ne r éal i sai ent  des condi t i ons encor e pl us pr opi ces à l a pr oduct i on de ces acci dent s r edout abl es.
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On doi t  encor e se de mander  si  ces caver nes ou au moi ns cer t ai nes d’ ent r e el l es ne dat ent  pas de pl us de deux moi s,  pui sque avant  l ’ a mput at i on du pi ed,  on avai t  cher ché à s’ a mener  qu’ i l  n’ y avai t  pas de caver nes.  Or ,  co mme i l  est  évi dent  que l a pl upar t  de ces l ési ons sont  beaucoup pl us anci ennes,  el l es ont  

dû passer  i naper çues.  Cel a n’ a r i en d’ ét onnant  pour  l es caver nes du pou mon dr oi t ,  qui  sont  pr esque ent i èr e ment  r ecouver t es d’ une couche de t i ssu pul monai r e pl us ou moi ns épai sse.  Mai s i l  n’ en est  pas de mê me pour  l a caver ne l a pl us vol u mi neuse qui  se t r ouve au so mmet  gauche et  dont  l a
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moi t i é supér i eur e des par oi s n’ est  pl us const i t uée que par  l es pl èvr es épai ssi es et  adhér ent es. Lor squ’ une sembl abl e l ési on échappe à l ’ examen cl i ni que,  c’ est  que cet  examen est  i ncompl et  et  qu’ i l  n’ est  pas f ai t  dans l e but  de r echer cher  par  t ous l es moyens possi bl es l es si gnes de caver nes. I l  f aut  ent endr e l a r espi r at i on nor mal e pour  af f i r mer  qu’ i l  n’ y a pas de caver ne super f i ci el l e.  Aussi t ôt  que l e même r espi r at i on ne s’ ent end pas,  on est  per çu f ai bl ement  par  pr opagat i on,  chez  un mal ade soupçonné de t uber cul ose,  et  qu’ i l  y a en même t emps une mat i t é compl èt e r el at i ve au sommet ,  i l  f aut  

parti cul i èr e ment  r echercher l es si gnes de caver ne obt enus par l ’ auscul t at i on de l a t oux,  donnant  l i eu aux br ui t s mét al l i ques.
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Dans ce cas,  l a const at at i on d’ une caver ne et  l ’ él évat i on de l a t empér at ur e ét ai ent  une cont r e- i ndi cat i on à l ’ opér at i on qui  ne pouvai t  donner  qu’ un mauvai s r ésul t at ,  d’ aut ant  que l ’ ar t i cul at i on pr écédemment  af f ect ée avai t  ét é conser vée en par t i e.  C’ est  ai nsi  que l a pl ai e est  devenue un nouveau f oyer  t uber cul eux encor e bi en pl us danger eux que l es pr écédent s,  pui sque l e pus caséeux ét ai t  r et enu dans une cavi t é émi nemment  pr opi ce aux phénomènes d’ i nf ect i on génér al i sée. À r emar quer  encor e que l es l ési ons ar t i cul ai r es devai ent  pr oveni r  déj à de l ’ i nf ect i on par  l es caver nes ;  qu’ el l es avai ent  pu guér i r  au ni veau du genou ;  mai s qu’ el l es ont  évacué pl us f aci l ement  à l ’ ext r émi t é du même membr e,  pui s à peu pr ès en même t emps.
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I ndépenda mment  des l ési ons anci ennes des pou mons ( caver nes avec f oyer  caséeux anci ennes en voi e de r a mol l i sse ment  et  de dési nt égr at i on et  scl ér ose) ,  i l  est  à r e mar quer  que l es pou mons ét ai ent  aussi  l e si ège de gr anul at i ons caséeuses t r ès abondant es dans t out  l e par enchy me,  mai s pr i nci pal e ment  au ni veau des par t i es ant ér i eur es e mphysé mat euses des deux 

poumons.  À l a vue,  l ’ emphysème super f i ci el  n’ aur ai t  pas per mi s de soupçonner  des l ési ons aussi  abondant es,  décel ées par  l a pal pat i on et  sur t out  par  l es coupes qui  mont r ent  ces gr anul at i ons conf l uent es f or mant  de vér i t abl es masses par  l eur  aggl omér at i on un peu au dessous de l a sur f ace emphysémat euse,  en r ai son de l eur  pr oduct i on dans un t i ssu pr éal abl ement
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emphysémat eux.  

Il  est mê me 

cur i eux que l es l ési ons soi ent  pl us abondant es en avant  qu’ en ar r i èr e où habi t uel l ement  el l es pr édomi nent .  On peut  se demander  si  cet t e accumul at i on des l ési ons en avant  dans l es par t i es emphysémat euses pl ut ôt  que dans l es r égi ons post ér i eur es ne pr ovi ent  pas de l a posi t i on hor i zont al e que devai t  occuper  l e mal ade par  sui t e de ses l ési ons ar t i cul ai r es,  de t el l e sor t e que l e di aphr agme devai t  pr i nci pal ement  amener  l a r espi r at i on au ni veau de l a base et  en ar r i èr e ? Peut - êt r e aussi  l es par t i es ant ér i eur es n’ ont - el l es ét é pr i ses que t out  à f ai t  en der ni er  l i eu,  apr ès l es modi f i cat i ons sur venues dans l es par t i es post ér i eur es où l es l ési ons anci ennes ont  mani f est ement  pr odui t  des al t ér at i ons i mpor t ant es ?
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2 9 e l e ç o n 2 7 j a n v i e r 1 8 9 8

O st éit e t u b e r c ul e u s e d e s 

o s d u  b a s s i n e t d u  c o r p s d e s 3  d e r n i è r e s v e r t è b r e s 

l o m b a i r e s, a v e c a b c è s d i f f u s é s 

à  t r a v e r s  l e s  m  a s s e s  m  u s c u l a i r e s  v o i s i n e s . T h r o m  b o s e  

d e s  v e i n e s  i l i a q u e s . T u b e r c u l o s e  g r a n u l i q u e  d a n s  

l e s  p o u m  o n s  e t 2  p e t i t e s  c a v e r n u l e s  a u  s o m  m  e t d u  

poumon dr oi t .  Endocar di t e r écent e de l a mi t r al e.Foi e gr as. H.  26 ans,  ser vi ce de M.  Ol l i er . Aut opsi e l e 27 j anvi er  1898 – Amai gr i ssement  génér al  t r ès pr ononcé avec œdème des pi eds et  j ambes à un degr é assez  pr ononcé.  Ér osi on de l a peau au ni veau de l a par t i e sai l l ant e du sacr um.
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Apr ès avoi r  enl evé t ous l es or ganes cont enus dans l es cavi t és t hor aci que et  abdomi nal e,  on r emar que une l égèr e t uméf act i on avec f l uct uat i on au ni veau du psoas- i l i aque gauche.  Une i nci si on f ai t  sour dr e un pus sér eux avec quel ques gr umeaux.  

On voi t  que l e psoas est  par cour u par  des t r aj et s i r r égul i er s r e mpl i s de ce pus et  que l es par oi s de ces cavi t és ont  un aspect  f ougueux,  t andi s que l e 

t i ssu muscul ai r e est  pal e et  scl ér osé.  On voi t  bi ent ôt  que ces t r aj et s f i st ul eux communi quent  avec d’ aut r es t r aj et s si t ués dans l a par t i e de l a par oi  abdomi nal e si t uée i mmédi at ement  au dessus de l ’ ar cade de Fal l ope du même côt é.  Le poi nt  de dépar t  de ce pus par aî t  êt r e une ost éi t e di f f use sur  l es cor ps ver t ébr aux des 3 der ni èr es ver t èbr es l ombai r es et  sur  l ’ os i l i aque dont  l es sur f aces sont  dénudées et  i ndur ées.
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Bi e nt ôt o n 

s’ aper çoi t  qu’ i l  exi st e des l ési ons encor e pl us consi dér abl es au ni veau de l a par t i e ant ér i eur e du sacr um où se t r ouve un abcès caséeux occupant  t out e l a concavi t é et  se pr ol ongeant  par  l ’ échancr ur e sci at i que de chaque côt é avec de vast es abcès si t ués ent r e l es xxx,  dont  l ’ un ( cel ui  du côt é dr oi t )  par aî t  avoi r  ét é ouver t  r écemment .  En enl evant  l a couche caséeuse qui  r ecouvr e l a f ace ant ér i eur e du sacr um,  on voi t  aussi  que l ’ os est  dénudé et  i ndur é. Le psoas du côt é dr oi t  qui  ne par ai ssai t  pas al t ér é ayant  ét é i nci sé,  on voi t  qu’ i l  r enf er me
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a u s si u n 

t r aj et  pur ul ent  par t out  des der ni èr es ver t èbr es l o mbai r es al t ér ées pour  about i r  au t r i angl e de Scar pa où se t r ouve aussi  une col l ect i on pur ul ent e. En so mme,  ost éi t e di f f use et  scl ér osant e des os du bassi n et  du cor ps des 3 der ni èr es ver t èbr es l o mbai r es ayant  donné l i eu à une suppur at i on qui  s’ est  pr odui t e au voi si nage des l ési ons osseuses et  s’ est  ensui t e i nf i l t r ées l e l ong des muscl es 

ou d es a p o n évr os es d a ns 

l es par t i es décl i ves voi si nes en pr odui sant  des désor dr es consi dér abl es.
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Les vei nes i l i aque et  f é mor al e de chaque côt é sont  l e si ège d’ une t hr o mbose const i t uée par  du sang noi r  coagul é,  l a V.  saphène i nt er ne de chaque côt é ét ant  seul e r est ée per méabl e et  r e mpl i e de sang l i qui de.  En mê me t e mps que cet t e t hr o mbose vei neuse,  on r e mar que l ’ i nf l a mmat i on pér i phér i que qui  t r ansf or me l e paquet  vascul ai r e en un cor don i ndur é où t ous l es él é ment s sont  r éuni s par  un t i ssu 

conj oncti f beaucoup pl us r ési st ant qu’ à l’ ét at 

nor mal .
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Ri en de par t i cul i er sur l a col onne ver t ébral e au dessus des l ési ons pr écéde m ment  i ndi quées. Les art i cul at i ons coxo- f é mor al es ne 

sont  pas al t ér ées.  Cel l e du côt é gauche,  co m me aussi  cel l e du genou,  par ai ssai ent  i m mobi l i sées en f l exi on,  mai s par  l e f ai t  des l ési ons 

muscul ai r es i ndi quées pl us haut . Pou mons – Le pou mon dr oi t  est  un peu i ndur é au so mmet .  Sur  l es coupes,  on voi t  qu’ i l  exi st e à 2 t r aver s de doi gt  du so mmet  et  pl ut ôt  en avant  de l a l i gne médi ane,
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2 cav er nul es c o nti g u ës 

pouvant  cont eni r  chacune une noi set t e et  r e mpl i es d’ un pus ho mogène,  à par oi s l i sses.  Tout  aut our ,  l e t i ssu pul monai r e pr ésent e des st r i es noi r ât r es mani f est e ment  scl ér euses et  de 

f i nes gr anul at i ons mi l i ai r es de mi - t r anspar ent es di ssé mi nées ou assez gr ande quant i t é dans t out  l e l obe supér i eur ,  mai s sur t out  au so mmet .  Dans l es par t i es i nf ér i eur es du pou mon,  on t r ouve aussi  de f i nes gr anul at i ons de mê me nat ur e,  mai s en moi ns gr and no mbr e au f ur  et  à mesur e qu’ on ar r i ve ver s l es par t i es i nf ér i eur es. Le pou mon gauche pr ésent e au so mmet  quel ques st r i es noi r ât r es scl ér euses,
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pui s des gr anul at i ons mi l i ai r es avec l a mê me di sposi t i on que du côt é dr oi t ,  c’ est - à- di r e en assez gr and no mbr e dans l e l obe supér i eur  et  sur t out  au so mmet ,  pui s de moi ns en moi ns no mbr euses dans l e l obe i nf ér i eur  consi dér é de haut  en bas. Les pl èvr es ne pr ésent ent  que quel ques adhér ences au so mmet ,  sur t out  du 

c ôt é dr oit,  s a ns tr ac e d e li q ui d e d a ns 

l es pl èvr es. Pas de l i qui de non pl us dans l e pér i car de qui  ne pr ésent e aucune t r ace d’ i nf l a m mat i on. C œur  pet i t  ne pesant  que 

260 gr ,  avec l ési ons r écent es de l a mi t r al e,  se pr ésent ant  sous l a f or me d’ un exsudat  i r r égul i èr e ment  di sposé de mani èr e à f ai r e une l égèr e sai l l i e i r r égul i èr e en bor dur e au dessus du poi nt  de cont act  des val ves,  c’ est - à- di r e à 1 ou 2 mi l l .  de l eur  bor d l i br e.
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C e  t 

e x s u d a t 

p r é d o m  i n e  à  l a  p a r t i e  

m  o y e n n e  d e  c h a q u e  

v a l v e e t d e v i e n t 

à pei ne appr éci abl e au ni veau des cor onai r es. Ri en de par t i cul i er  sur  l es si gmoï des de l ’ aor t e.  Ri en non pl us sur  l a t r i cuspi de,  sur  l ’ or i f i ce et  l ’ i nf undi bul um du cœur  dr oi t . La par t i e moyenne des 2 val ves de l a mi t r al e est  pr i se pour  l ’ examen hi st ol ogi que. Foi e vol umi neux et  t r ès gr as 2100 gr . ,  sans l ési on t uber cul euse appr éci abl e à l ’ œi l  nu. Rei ns avec subst ance cor t i cal e pâl e,  égal ement  sans t uber cul e mani f est e,  170 gr  chacun. Rat e 260 gr . Pas de l i qui de dans l a cavi t é pér i t onéal e.  On r emar que seul ement  sur  l a par t i e i nf ér i eur e de l ’ i nt est i n gr êl e 2 ou 3 poi nt s r ougeât r es avec quel ques gr anul at i ons t uber cul euses cor r espondant  à de pet i t es ul cér at i ons i nt est i nal es si t uées l ’ une à 1m, 50 envi r on au dessous de l a val vul e de B et  

d e u x a u t r e s p r è s d e l a v a l v ul e. O n v oi t 

a u s s i u n e u l c é r a ti o n a ll o n g é e t r a n s v e r s a l e m e n t d a n s l e 

c æ c u m a v e c 2 o u 3 u l c é r a ti o n s a r r o n d i e s p l u s p e ti t e s .
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Réf l exi ons – La poussée de gr anul ée const at ée dans l es poumons a t r ès vr ai sembl abl ement  pour  or i gi ne l es l ési ons t uber cul o- caséeuses osseuses puoneuses,  comme i l  ar r i ve si  souvent  à l a pér i ode ul t i me de cet t e af f ect i on.  I l  est  t r ès vr ai sembl abl e qu’ i l  en est  de même de l ’ endocar di t e r écent e const at ée sur  l a mi t r al e.  La const at at i on de l ’ i nt égr i t é absol ue 

des si gmoï des de l ’ aor t e const at ée dans ce cas,  cont r ai r ement  à ce qu’ on obser ve dans l ’ endocar di t e r humat i smal e,  f er ai t  penser  que l a l ocal i sat i on excl usi ve de l a l ési on à l a mi t r al e ser ai t  pl ut ôt  en r appor t  avec l ’ or i gi ne t uber cul euse de l a l ési on. À r emar quer  aussi  l ’ absence absol ue de l i qui de dans l es cavi t és sér euses et  not amment  dans l e pér i t oi ne,  mal gr é l a coexi st ence d’ un œdème t r ès pr ononcée des pi eds et  des j ambes et  t el  que l or squ’ i l  est  de cause car di aque ( au l i eu d’ êt r e pr odui t  par  t hr ombose vei neuse) ,  i l  y a t ouj our s coexi st ence au moi ns d’ une cer t ai ne quant i t é de sér osi t é dans l e pér i t oi ne.
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30e l eçon 29 j anvi er 1898 Cancer col l oï de de l ’ est o mac avec génér al i sati on consi dér abl e au péri t oi ne. H.  49 ans,  mécani ci en,  entr é l e 3 j anvi er 1898 dans l e servi ce de M.  Mol i èr e suppl éé par 

M.  Cau mont,  mort l e 24 j anvi er 1898 ( observati on co m muni quée par M.  Cau mont) . Pas d’ ant écédents hér édit air es. 14 fr èr es ou s œurs morts d’ aff ecti ons diverses. Aucun ne par aît 

avoi r ét é t ubercul eux.  Mari é sans enf ant. Aucune mal adi e avant l ’ âge de 31 ans.  À cett e époque,  i l  r eçut un tr au mati s me assez vi ol ent dans l a r égi on épi gastri que.  Deux moi s apr ès,  i l  cr acha 

un cai l l ot de sang r ouge gr os co m me une noi x.  En mê me t e mps,  i l  fi t du sang noi r poi sseux mél angé à ses sel l es.  Deux moi s apr ès,  se f or mai t une poche gr osse co m me un 

poi ng dans l a r égi on épi gastri que et cett e poche se vi dai t dans l ’ i nt esti n quel que t e mps apr ès.  I l  fi t envi r on un l i tr e de pus.  Peu apr ès,  l e mal ade se r e mi t enti èr e ment.  I l  affi r me n’ avoi r 

j a mai s eu de maux d’ est o mac pas mê me pendant cett e mal adi e. Il n’ a j a mai s v o mi. Il y a 3 ans, fi èvr e typhoï de pour l aquell e il r est e 4 moi s
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dans l e ser vi ce et  ne f ut  pas bai gné.  I l  guér i t  par f ai t e ment  apr ès 1 moi s de conval escence. Le mal ade af f i r me qu’ i l  n’ a j a mai s beaucoup bu :  1 l i t r e de vi n par  j our ,  quel quefoi s une absi nt he,  r ar e ment  des l i queur s.

Il y a u n moi s, l e mal a d e s’ a p er ç ut q u’i ns e nsi bl e me nt s o n v e ntr e 

aug ment ai t .  I l  n’ est  pas d’ aut r es mal ai ses,  pas de t r oubl es di gest i f s.  Depui s l or s i l  mai gr i t  énor mé ment  pendant  12 ki l . Depui s 10 j our s,  l e mal ade ne peut  se l ever  ;  i l  accuse une const i pat i on opi ni ât r e,  une dyspnée consi dér abl e et  des maux d’ est o mac car act ér i sés par  des 

r envoi s aci des et  des ér uct at i ons no mbr euses. I l  n’ a j a mai s eu d’ épi st axi s. Pas d’ al bu mi ne dans l ’ ur i ne,  mai s beaucoup d’ ur at es. 7 j anvi er  – On f ai t  une ponct i on abdo mi nal e et  on r et i r e 5 à 6 l i t r es de l i qui de hé mat i que l égèr e ment  t r oubl e. Le f oi e n’ est  pas 

modi f i é dans son vol u me.  On sent  des masses dur es si égeant  par t out  dans l ’ abdo men et  donnant  par  endr oi t  une sensat i on anal ogue à cel l e des pet i t es par t i es dans l a gr ossesse. 10 – Le l i qui de s’ ét ant  r epr odui t  t r ès r api de ment ,  l ’ on f ai t  une 

nouvel l e ponct i on et  on r et i r e 4 l i t r es ½ de l i qui de.  Les masses par ai ssent  êt r e l égèr e ment  doul our euses à l a pr essi on. 15 – Nouvel l e ponct i on.  On r et i r e 3 l i t r es ½ d’ un l i qui de pr ésent ant  t ouj our s l e mê me aspect .  Mal adi e t r ès a mai gr i e,  t r ès cachect i que.
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Aut opsi e l e 26 j anvi er  1898 – En ouvr ant  l a cavi t é abdo mi nal e,  i l  s’ écoul e encor e une assez 

gr ande quant i t é de l i qui de t ei nt é de sang. Ce qui  f r appe au pr emi er  abor d,  c’ est  une énor me masse néopl asi que aux l i eu et  pl ace du gr and épi pl oon ;  ou pl ut ôt  l e gr and épi pl oon l ui - même occupant  l a moi t i é supér i eur e de l ’ abdomen,  sous l a f or me d’ une masse bl anchât r e ou l égèr ement  t ei nt é de j aune avec un r ef l et  t r anchant  par t i cul i er ,  ayant  l ’ épai sseur  de l a panne de l a mai n et  f or mai t  comme un t abl i er  qui  r ecouvr e i ncompl èt ement  l a masse i nt est i nal e,  cet t e masse f or mée par  l ’ i nf i l t r at i on néopl asi que 

du gr and épi pl oon est  assez f er me et  of f r e des sur f aces ma mel onnées i r r égul i èr e ment  avec des bor ds pl us ou moi ns ar r ondi s.
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I ndépendamment  de cet t e gr osse masse,  on voi t  encor e beaucoup de pr oduct i ons anal ogues di ssémi nées i r r égul i èr ement  sur  t out e l a sur f ace pér i t onéal e.  C’ est  ai nsi  qu’ on voi t  une masse ayant  pr esque l es di mensi ons de l a mai n si t uée sur  l a f ace ant ér i eur e de l ’ est omac pr ès du pyl or e et  d’ aut r es nodosi t és du vol ume d’ une noi set t e à une noi x di ssémi nées ça et  l à en gr ande quant i t é sur  l e pér i t oi ne par i ét al  et  vi scér al .  Les nodosi t és sont  peu vol umi neuses et  peu nombr euses sur  l ’ i nt est i n gr êl e ;  mai s sur  l e gr os i nt est i n l es f r anges épi pl oï ques sont  l e si ège de nombr euses nodosi t és pl us ou moi ns vol umi neuses.  C’ est  sur  l e mésent èr e et  sur  t ous l es mésos
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q u’ o n v oi t l e pl u s d e n o d o si t é s e t p a r ti c uli è r e m e n t 

p r è s  d u  p o i n t d ’ i n s e r t i o n  d u  m  é s e n t è r e  à  l ’ i n t e s t i n . 

Là l es nodosi t és ont  un vol ume var i ant  de cel ui  d’ un poi s à cel ui  d’ une noi set t e et  sont  absol ument  conf l uent es. Le l i gament  supér i eur  du f oi e est  t r ansf or mé en une masse de l ’ épai sseur  de l a mai n.  La f ace i nf ér i eur e du di aphr agme est  doubl ée de pr oduct i ons néopl asi ques conf l uent es augment ant  l ’ épai sseur  de l ’ or gane d’ au moi ns un demi - cent i mèt r e et  dont  quel ques unes f or ment  des sai l l i es assez  por t es pour  avoi r  pr odui t  des dépr essi ons cor r espondant es dans l e t i ssu hépat i que dont  l a sur f ace est  i ndemne,  

p e u t ê tr e e n r ai s o n d e c ett e c o m pr e s si o n é n er gi q u e. T o ut e s c e s pr o d u cti o n s o nt p art o ut
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l es mêmes car act èr es.  C’ est  une subst ance bl anchât r e ou l égèr ement  t ei nt ée de j aune,  à sur f ace mamel onnée,  t r ansl uci de,  ayant  l ’ appar ence de l a gel ée ou de l a xxx et  cependant  d’ une consi st ance assez  f er me.  Sur  l es coupes,  l e t i ssu est  pl us bl anc et  t ouj our s t r ansl uci de.  I l  est  bi en cer t ai n qu’ on a af f ai r e à un néopl asi e col l oï de et  l ’ examen hi st ol ogi que à l ’ ét at  f r ai s conf i r me ce di agnost i c,  car  on t r ouve i mmédi at ement  de gr osses cel l ul es de f or mes var i ées,  mai s souvent  ovoï des di st endues par  un pr ot opl asma bl anc,  t r ansl uci de,  gr anul eux et  qui  r ef oul e l e noyau sur  un poi nt  de l a pér i phér i e et  souvent  ver s l a pet i t e ext r émi t é de l ’ ovoï de.  I l  y a aussi  des cel l ul es moi ns vol umi neuses et  quel ques cel l ul es f usi f or mes ;  mai s t out es ont  l e même pr ot opl asma t r ansl uci de,  gr anul eux,  seul ement  en pl us ou moi ns gr ande quant i t é.  On voi t  aussi  quel ques noyaux qui  n’ ont  pl us qu’ un débr i s de pr ot opl asma,  l a cel l ul e ayant  dû se r ompr e et  l ai sse r épondr e l a subst ance pr ot opl asmi que gr anul euse dans l e poi nt ,  el l e se t r ouvai t .
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C’ est nat ur el l e ment du côt é de l ’ est o mac qu’ on va à l a 

r echer che de l a t u meur  pr i mi t i ve.  Nous avons déj à di t  que cet  or gane pr ésent ai t  au ni veau du pyl or e une masse néopl asi que super f i ci el l e qui  évi de mment  appar t i ent  au pér i t oi ne de cet t e r égi on.  Tout  aut our  de l ’ est o mac se t r ouvent  des masses végét ant es 

qui  s’ avancent  pl us ou moi ns sur  l a f ace supér i eur e ;  de t el l e sor t e que cel l e- ci  est  r édui t e à 3 t r aver s de doi gt  de l ar geur  sur  une douzai ne de cent i mèt r es de l ongueur .  C’ est  sur  cet t e f ace que nous pr at i quons une i nci si on l ongi t udi nal e qui  per met  d’ exa mi ner  t out e l a sur f ace i nt er ne de l ’ or gane. On peut  voi r  que l e pyl or e est  par f ai t e ment  l i br e sans al t ér at i on de l a muqueuse ;  mai s que à deux cent .  de cet  or i f i ce,  s’ ét al e 

s ur l a f ac e p ost éri e ur e, u n e
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pr oduct i on col l oï de qui  f or me co mme une pl aque ovoï de d’ envi r on 8 cent .  dans l e sens t r ansver sal  et  10 cent .  dans l e sens l ongi t udi nal .  La par t i e cent r al e st  dépr i mée,  co mme si ,  à ce ni veau,  l a par oi  ét ai t  at t i r ée en bas et  en ar r i èr e.  Le bor d post ér i eur  ou supér i eur  

si t ué à un cent .  au dessous de l a l i gne cent r al e de l a pet i t e cour bur e,  f or me une sai l l i e not abl e de 3 ou 4 mi l l .  envi r on,  qui  va en s’ abai ssant  gr aduel l e ment  j usqu’ aux 

deux ext r é mi t és où l a sai l l i e est  à pei ne mar quée au dessus de l a muqueuse.  En avant ,  l a pl aque ne se t er mi ne pas co mme en ar r i èr e par  une l i gne r égul i èr e ;  mai s on voi t  à par t i r  de l a gr ande cour bur e,  par t i e de l a pl aque,  de gr os pl i s de l a muqueuse of f r ant  une consi st ance et  un aspect  qui  r endent  mani f est e l eur  i nf i l t r at i on par  l e néopl as me
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c e s p l i s s ’ a v a n c e n t s u r l a  f a c e  

a n t é r i e u r e  d e  l ’ e s t o m  a c  j u s q u ’ à  d e u x  c e n t . 

envi r on de l a gr ande cour bur e.  Ces pl i s sont  f i nes et  ne peuvent  pas êt r e mobi l i sés par  l a pr essi on,  t andi s que t ous l es pl i s de l a muqueuse qui  about i ssent  sur  l es aut r es poi nt s au néopl asme sont  par f ai t ement  mobi l es et  mani f est ement  i nt act s. En f ai sant  passer  une coupe par  l e cent r e de l a pl aque néopl asi que où se t r ouve l a dépr essi on si gnal ée pr écédemment ,  on voi t  que l a par oi  pr ésent e à ce ni veau une épai sseur  

d e d e u x tr a v er s d e d oi gt, e n r ai s o n d e l’i nfiltr ati o n n é o pl a si q u e d e l a m u q u e u s e, d e l a s o u s- m u q u e u s e, d e s c o u c h e s m u s c ul air e s
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e t  s u r t o u t  d u  p é r i t o i n e  q u i  r e c o u v r e  l a  f a c e  p o s t é r i e u r e  d e  l ’ e s t o m a c .  C ’ e s t  a i n s i  q u e  t o u t e s  l e s  t u n i q u e s  s o n t  a t t e i n t e s  

a u  n i v e a u  d e  l a  p l a q u e  n é o p l a s i q u e  d e  l a  f a c e  p o s t é r i e u r e  d u  v e s t i b u l e  p y l o r i q u e ,  t a n d i s  q u e  l e s  a u t r e s  p a r t i e s  

de l’estomac sont tout à fait libres, comme la partie 

m é d i a n e  d e  l a  f a c e  a n t é r i e u r e  s u r  s a  p l u s  g r a n d e  p a r t i e  o u  n e  s o n t  e n v a h i s  q u ’ a u  n i v e a u  d u  p é r i t o i n e ,  m a i s  i l  e s t  v r a i  

s u r  l a  p l u s  g r a n d e  p a r t i e  d e  l ’ o r g a n e ,  n o t a m m e n t  s u r  l e  t r a j e t  d e s  v a i s s e a u x ,  s u r  l e s  p o i n t s  o ù  s e  t r o u v e  l e  p l u s  

d e  tis su  c o n jo n c t if  lâ c h e . O n  n e  v o i t  p a s  d e  g a n g l io n s  m a n ife s te m e n t  e n v a h is .
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Les aut r es or ganes ne pr ésent ent  aucune t r ace de génér al i sat i on.  Le f oi e not a mment  est  absol u ment  sai n et  non aug ment é de vol u me. Les r ei ns nous ont  par u nor maux. La r at e est  pet i t e. Le pou mon dr oi t  est  l e si ège d’ une hépat i sat i on 
récent e de son l obe i nf ér i eur ,  avec quel ques exsudat s f i br i neux sur  l a pl èvr e. Le l obe i nf ér i eur  gauche est  seul e ment  engoué. C’ est  à cet t e pneu moni e que l e mal ade par aî t  avoi r  succo mbée. C œur  pet i t  sans l ési on appr éci abl e.

S C D L y o n 1



SCD Lyon 1



11e l eç on 2 9 n ov e mbr e 1 8 9 4 C o x al gi e s u p p ur é e av ec 

abcès pér i - ar t i cul ai r e du côt é dr oi t . Abcès pr é- ver t ébr aux au ni veau des par t i es l at ér al es des deux der ni èr es ver t èbr es l o mbai r es. Tuber cul ose gr anul o- caséeuse gangl i onnai r e et  sous pér i t onéal e 

r écent e et  pr obabl e ment  aussi  anci enne avec t aches pi g ment ai r es i sol ées et  à l a base d’ aut our  des l ési ons en voi e de r ét r ocessi on. Tuber cul ose gr anul euse conf l uent e dans l es deux pou mons avec adhér ences pl eur al es. Une seul e gr anul at i on sous l e pér i car de 

et  t r oi s pet i t es gr anul at i ons endocar di ques dans l ’ i nf undi bul u m du c œur  dr oi t . Tuber cul ose gr anul euse des r ei ns. Foi e gr as avec gr anul at i ons r ar es. H.  19 ans ( ser vi ce de 

M.  Poncet )  sur  l equel  nous n’ avons aucun r ensei gne ment  cl i ni que,  si  ce n’ est  que l e mal ade ét ai t  depui s l ongt e mps dans une gout t i èr e sans avoi r  ét é exa mi né l or squ’ i l  a pr ésent é l es acci dent s gr aves qui  ont  dét er mi né sa mor t .
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A ut o p si e l e 2 8 n o v e m br e. O n tr o u v e t o ut d’ a b or d a ut o ur d e l’ arti c ul ati o n c o x o-f é m or al e dr oit e u n v a st e a b c è s p o u v a nt 

c o nt e nir u n d e mi-litr e a u m oi n s d’ u n p u s x x x d o nt l e p oi nt l e pl u s s aill a nt s e tr o u v e à 

l a r é gi o n p o st ér o-i nf éri e ur e, m ai s q ui c o nt o ur n e l’ arti c ul ati o n 

u n x x x d e b as e n 

h a ut p o ur x x x a v e c u n div erti c ul e a s s e z ét e n d u d a n s l a f a c e ili a q u e i nt er n e. E n o u vr a nt l’ arti c ul ati o n, il s’ é c o ul e u n 

p u s b e a u c o u p pl u s é p ais q ui l a r e m pli et i nfiltr e l a c a p s ul e 

fi br e u s e e n p arti e f o u g u e u s e d u c ôt é d e s a s urf a c e i nt er n e. L a c a vit é arti c ul air e p ar aît x x x t a n di s q u e l a t êt e 

d u 
f é m ur e st n ot a bl e m e nt 

di m i n u é e d e v ol u m  e s u rt o ut a u x d é p e n s d e s a p a rti e p o st é r o- s u p é ri e u r e q ui e st u n p e u a pl ati e p a r
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du t i ssu osseux.  Cel ui - ci  a per du sur  t out e l a t êt e son r evêt ement  car t i l agi neux et  pr ésent e une sur f ace i négal e r ugueuse et  super f i ci el l ement  f r i abl e i nf i l t r ée de pus caséeux. Per si st ance du l i gament  r ond qui  par aî t  seul ement  pl us l ong. La sur f ace de l a cavi t é cot yl oï de est  égal ement  r ugueuse et  i nf i l t r ée de pus comme l a sur f ace de l a t êt e du f émur .  Pas de per f or at i on appr éci abl e de l a cavi t é cot yl oï de ;  mai s l a cavi t é ar t i cul ai r e communi que l ar gement  avec l ’ abcès avoi si nant  à l a par t i e ant ér o- i nf ér i eur e.  On peut  passer  l ’ ext r émi t é du doi gt  dans l ’ ouver t ur e de communi cat i on. At r ophi e et  pâl eur  des muscl es de l a cui sse. Ér osi on cut anée ver s l a t êt e du xxx avec œdème voi si n par  compr essi on.
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Après avoi r enl evé t ous l es organes i nt ernes sur l es l ési ons desquel s nous 

r evi endr ons ;  on const at e qu’ i l  exi st e encor e de chaque côt é des deux der ni èr es ver t èbr es l o mbai r es un abcès du vol u me d’ un œuf  de poul e au moi ns cont enant  un pus assez épai s,  

caséeux et  i mmédi at e ment  en r appor t  avec l es cor ps ver t ébr aux dénudés et  ér odés i r r égul i èr e ment  donnant  l a mê me sensat i on que l es sur f aces ar t i cul ai r es. Les 

autr es os exa mi nés avec soi n ne par ai ssent  pr ésent er  aucune l ési on appr éci abl e à l ’ œi l  nu.

S C D L y o n 1



Les gangl i ons i ngui naux et  i l i aques ont  un vol u me var i ant  de cel ui  d’ une noi set t e à cel ui  d’ une a mande et  sont  de col or at i on bl anchât r e,  de consi st ance pl ut ôt  pât euse.  Sur  l a coupe,  coque f i br euse avec masse uni f or mé ment  caséeuse l e pl us souvent ,  mai s par f oi s avec une por t i on pl us ou moi ns scl ér osée au sei n de l aquel l e se t r ouve une par t i e caséeuse. Au pr e mi er  

abor d,  on voi t  l es i nt est i ns di st endus pr ésent ant  à l a sur f ace ext er ne des anses de no mbr euses gr anul at i ons assez f i nes à côt é de nodul es pl us vol u mi neux bl anchât r es avec de pet i t es t aches noi r es di ssé mi nées en gr and no mbr e soi t  aut our  des gr anul at i ons ou nodul es,  soi t  sur  l es aut r es par t i es qui  par ai ssent  i nde mnes.  Pas d’ exsudat  f i br i neux bi en mani f est e,  ni  de l i qui de dans l a cavi t é pér i t onéal e.
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En exami nant  at t ent i vement  l es xxx i nt est i nal es ;  on voi t  qu’ i l  s’ agi t  de f i nes gr anul at i ons caséeuses du vol ume d’ une t êt e d’ épi ngl e di mi nué i r r égul i èr ement  et  un t r ès gr and nombr e sur  l a sur f ace ext er ne et  par ai ssant  si t uée sous l e pér i t oi ne ou pl ut ôt  dans l a par t i e post ér i eur e de cet t e membr ane.  En out r e,  i l  

exi st e xxx 

de nodul es du vol ume d’ un l ent i l l e à un gr os poi s dont  quel ques uns seul ement  sous l e pér i t oi ne des par oi s i nt est i naux et  l e pl us gr and nombr e se t r ouve comme appendi ce avec l es f r anges gr ai sseuses du gr os i nt est i n et  sur t out  ver s l ’ i nser t i on 
du mésent èr e à l ’ i nt est i n et  enf i n sur  l e mésent èr e dont  l es gangl i ons sont  t r ès vol umi neux ( du vol ume d’ un poi s,  d’ un har i cot ,  d’ une noi set t e et  même d’ une amande)  et  t r ansf or mat i on en subst ance caséeuse homogène avec épai ssi ssement  de l eur  

m e m b r a n e 

d ’ e n v e l o p p e .
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À côt é des gr anul at i ons ou nodul es seul e ment  d’ aspect  

bl anchât r e ;  on voi t  d’ aut r es pet i t es gr anul at i ons qui  sont  ent our ées d’ une pet i t e t ache t r ès noi r e l eur  f or mant  co mme une aur éol e.  On voi t  encor e des nodul es pl us ou moi ns 

vol umi neux ent our és de l a même mani èr e par  un t i ssu noi r  par ai ssant  un peu r ét r act é par  sui t e de l égèr es d’ i r r adi at i ons pér i phér i ques dont  i l  est  l e cent r e.  Cer t ai ns amas sont  non seul ement  ent our és par  une zone noi r e d’ un ou deux mi l l i mèt r es de l ar geur ,  mai s sembl ent  même par t agés en pl usi eur s par t i es i négal es par  des l i gnes noi r es dépr i mées.  Sur  d’ aut r es poi nt s,  i l  r est e seul ement  quel ques vest i ges des nodul es sur  une t ache noi r e à sur f ace i r r égul i èr e et  à cont our s pl us ou moi ns ar r ondi s ou oval ai r es,  qui  est  l e cent r e d’ un cer t ai n degr é de r ét r act i on des t i ssus.  Nous t r ouvons encor e des xxx pr ès du cæcum 2 ou 3 gr osses masses du vol ume d’ une noi x,  moi ns l ar ge,  mai s pl us al l ongée,  à sur f ace j aunât r e f or t ement  pi gment ée
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par  de no mbr euses t aches noi r es avec dépr essi on i r r égul i èr e et  épai ssi sse ment  de l a par oi  devenue fi br euse qui  xxx une masse j aune ho mogène t out  

à fai t  xxx. Par  cont r e,  on t r ouve sur  l ’ i nt est i n xxx l e mésent èr e des t aches noi r es sans nodul e,  gr anul at i on mani f est e,  ces t aches ne sont  pas de f or me r égul i èr es.  El l es ont  un à deux mi l l .  de l ar geur  et  2 à 3 de l ongueur .  

xxx on t r ouve aussi  quel ques t r ai nées noi r ât r es qui  ont  pl us d’ un cent .  de l ongueur  pour  l a mê me l ar geur .  On r e mar que encor e que quel ques t aches noi r es par ai ssent  l égèr e ment  dépr i mées à l eur  cent r e. Ces t aches se t r ouvent  sur  t out es l es par t i es de 

l ’ i nt est i n ;  mai s en pl us gr and no mbr e sur  l ’ i l éon et  l e gr os i nt est i n.  C’ est  aussi  dans ces r égi ons qu’ on t r ouve pl us de nodul es sous- pér i t onéaux vol u mi neux sont  i sol és ou di sposés par  gr oupes de 3 

ou 6 de vol u mes di f f ér ent s. I l s sont  par t i cul i èr e ment  no mbr eux aux ni veau des f r anges du gr os i nt est i n où i l s f or ment  co m me de pet i t es boul es du vol u me d’ un gr os poi s ou d’ une noi set t e de f or me r onde,  appendi ces i sol ées ou xxx 

moy e n d e p é di c ul es me mbr a n e ux. On tr o uv e a ussi
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des nodul es sous- pér i t onéaux pui sque sur  l ’ est o mac,  on const at e qu’ i l s sont  apl at i s du vol u me d’ une gr osse l ent i l l e ou d’ un har i cot ,  sous- pér i t onéaux et  un peu mobi l es.  En out r e pr ès de l a pet i t e cour bur e se t r ouvent  3 masses pl us vol u mi neuses r esse mbl ant  à des a mandes j aunât r es.  Sur  l a coupe,  t ous ces nodul es pl us ou moi ns vol u mi neux sont  t ouj our s const i t ués par  

une masse caséeuse l i mi t ée par  une coque f i br euse. Dans l ’ i nt est i n,  on t r ouve seul e ment  à 0 m, 20 envi r on de l a val vul e i l éo- c æcal e 3 pet i t es ul cér at i ons dont  2 accol és l ’ un à l ’ aut r e t r ansver sal e ment  de l a l ar geur  de 5 à 6 mi l l .  i r r égul i èr e ment  ar r ondi e à bor ds él evés 

dans l esquel s se t r ouvent  des gr anul at i ons mi l i ai r es j aunât r es sans aucune pi g ment  appr éci abl e. Sur  l e xxx,  on ne t r ouve que 4 ou 5 nodul es apl at i s du vol u me d’ une l ent i l l e sous- pér i t onéaux. Foi e gr as t r ès pr ononcé ( 1500 gr . )  avec t ous l es car act èr es de 

cet t e al t ér at i on. C’ est  avec pei ne que sur  pl usi eur s coupes,  on f i ni t  seul e ment  par  découvr i r  dans un espace por t e vol u mi neux un poi nt  bl anchât r e qui  par aî t  êt r e un nodul e t uber cul eux. Rat e aug ment ée du vol u me un peu r a mol l i sse ment  congest i onné ( ce qui  r end l ’ exa men de son t i ssu t r ès di f f i ci l e) ,  240 gr .  sans t uber cul e appr éci abl e à l ’ œi l  nu. Rei ns 200 et  210 gr .  I l s sont  l e si ège de gr anul at i ons t uber cul euses j aunât r es dont  l e vol u me var i e
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de celui d’une tête d’épingle à celui d’un petit xxx.les tubercules sont nombreux dans la substance corticale et assez rare dans les pyramides Malpighi, à peu près au même degré sur les deux reins. Rien de particulier dans les calices et les bassinets.En enlevant la capsule, on la trouve un peu épaissie et on laisse à découvrir la surface du rein congestionné xxx par places avec de fines granulations tuberculeuses apparentes surtout dans les points congestionnés.Les poumons sont volumineux avec adhérence 

complète des feuillets pleuraux pour le poumon gauche (symphyse pleural total) et seulement des adhérences partielles 

des plèvres du côté xxx. Le poumon gauche est 

particulièrement augmenté de volume et de poids. Les plèvres épaissies (surtout la plèvre pariétale)
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s o nt a dhér ent es ;  mai s peuv ent êtr e d ét aill ées ass ez f acil e ment par l a di ss ecti on.  On ne tr ouv e p as de gr anul ati ons ma ni f est es s ur l es pl èvr es ;  

mai s à tr av ers l a pl èvr e vi sc ér al e,  on v oi t qu’ il en exi st e beauc oup dans l e ti ssu pul  monai r e. Sur une c oupe ant ér opost éri eur e pr ati quée de haut en bas ;  on v oi t que l e 

ti ss u p ul mo n air e est r e mpli d e gr a n ul ati o ns j a u n âtr es o u gri s âtr es d o nt l e v ol u me v ari e d’ u n e gr oss e à 

une fi ne t êt e d’ épi ngl e.  Les gr anul ati ons s ont pl us v ol u mi neuses et pl us j aunes dans l e l obe supéri eur et parti c ul i èr e ment au s o m met.  El l es di  mi nuent de v ol u me dans l e 

l o be i nf éri eur et c’ est à l a bas e qu’ o n tr o uv e l es pl us petit es et c el l es qui  s ont l e moi ns c ol or ées en j aune et pl ut ôt gri s âtr es.  L e 

ti s s u p ul m o n air e
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e st p art o ut c o n g e sti o n n é, m ais s urt o ut à l a b a s e. Il c o ntie nt p art o ut p e u d’ oie et d e s m orc e a u x d e x x x pla c é s d a n s l’e a u s urt o ut à l a x x x m ais s a n s d é p a ss er l e niv e a u d e l’e a u. Pl èvr e s i nt erl o b air e s av ec d e s a d h ér e nc e s a ss ez x x x. L e 

p o u m o n dr oit pr ése nt e les 

m ê m e s alt ér ati o n s, m ais à u n d e gr é u n p e u m oin s a cc u s é s o us t o us l e s r a p p orts. Il n’e n e st p as m oi n s vr ai q u’il y a p art o ut d e s gr a n d e s t u b erc ule u s es. M uc osit é s p ur ule nt e s d a n s l e s br o n c h e s d e s d e u x c ôt é s. G a n gli o n s a u g m e nt é s 

d e v olu m e, m ais prés e nta nt s e ule m e nt s ur l a c o u p e u n tiss u r o u g e âtr e. A uc u n e lési o n a ncie n n e s ur l es d e ux p o u m o ns. 1 0 0 gr e nvir o n d e li q uid e s ére ux d a ns le p éric ard e. C œ ur di min u é d e v olu m e 2 2 0 

gr. xxx O n tr o uv e a u niv e a u d e la p artie a nt éri e ur e d e l’inf u n dib ulu m d u c œ ur dr oit u n n o d ul e j a u n âtr e a plati d u v olu m e d’u n e le ntill e d a ns l e tiss u s o u s-p éric ar di q u e. P uis d u c ôt é d e l’ e n d oc ar d e d a n s l a m ê m e r é gi o n d e u x gr a n ul ati o n s bl a nc h âtr e s 

pri mitiv e s, x x x s o u s-e n d oc ar di q u e à 2 o u 3 c e nt. l’u n e d e l’a utr e et u n p e u plu s b a s s ur u n e gr a n ulati o n s e m bla bl e s ur u n m u scle p a pill air e t o uj o urs d a n s l e c œ ur dr oit. A uc u n e lé si o n a p pr écia ble d e l’ e n d oc ar d e, d e s v alv ule s, etc. R éfle xi o n s. 

Il s e m ble q u’ o n a eu affaire à un e g é n éralis ati o n g a n gli o n n air e et p érit o n é ale p ar l es v oies ly m p h ati q u es s a ns gra n d r ete ntiss e m e nt i nfl a m m at oir e. L es p o u m o ns et le c œ ur p araiss e nt av oir été e nv a his 

e n dernier lieu. P e n d a nt l o n gt e m p s, l a l é si o n artic ulair e a d û r e st er l o c alis é e et c o nstit u é e u n e f or m e d e t u b erc ul os e l o c ale r elativ e m e nt b é ni g n e ; c ar le s p o u m o n s n e pr é s e nt e nt a uc u n e l ési o n a nt érie ur e à la t u b erc ul os e a nci e n n e g é n ér alis é e.

S C D L y o n 1



Leçon 5 janvier 1905 Autopsie du 5 janvier 1905

– Ostéo malacie sénile – Tuberculose ancienne ; tuberculose granulique et pneu monique ulti me – Sclérose rénale – Fe m me de 69 ans. Service de M. Mouisset.
– Début il y a 2 ans par une fracture du fé mur gauche survenue à la suite d’un trau matis me léger. Pendant la convalescence de cette fracture, apparition de 

douleurs et rapetisse ment progressif (la malade dût faire raccourcir ses béquilles). C’est depuis 1 an seule ment qui existerait la cyphose.

Dans les derniers jours : toux, dyspnée, râles aux deux bases, albu mine abondante.
Avait eu 3 couches sans phéno mènes consécutifs particuliers. – 

Autopsie : Sujet de taille très petite avec léger 

œdè me des pieds. No mbreuses défor mations : au thorax la cage osseuse est forte ment saillante en avant, 

gl obuleuse ; la col onne thoracique présente une cyphose
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t r è s m  a r q u é e e t p u r e , s a n s d é v i a t i o n l a t é r a l e . 

C  e t t e c o u r b u r e p r o j e t t e e n b a s l e b o r d i n f é r i e u r 

d  e  s c ô  t e  s q  u  i s ’ a  b  a  i s s e  a  i n  s i d  a  n  s l ’ a  b  d  o  m  e  n  

p r e s q u e j u s q u ’ a u c o n t a c t d e s a il e s ili a q u e s : il y a à p e i n e u n 

e s p a c e d ’ u n c e n ti m  è t r e e n t r e l e b o r d s u p é r i e u r d e c e s 

o s et l e s f a u s s e s c ôt e s. B a s si n a pl ati l at ér al e m e nt.

Il e x i s t e e n o u t r e u n e f r a c t u r e d e l’ e x t r é m  i t é s u p é r i e u r e d u 

ti bi a 

g a u c h e q u i s ’ e s t p r o d u it e e n v o u l a n t r e d r e s s e r l a j a m  b e r a i d i e d u 

c a d a v r e . T h  o r a  x  : 2 0 0 g r . e n v i r o n d e li q u i d e s é r o - p u r u l e n t d a n s 

l a p l è v r e g a u c h e q u i e s t s o u d é e c o m  p l è t e m  e n t a u n i v e a u d u 

b or d p o st éri e ur d u p o u m o n. à dr oit e, 

q u e l q u e s a d h é r e n c e s f il a m  e n t e u s e s p e u i m  p o r t a n t e s .

P o u m  o n g a u c h e 3 9 0 g . À l a s e c ti o n , t r a c e s n o m  b r e u s e s d e 

t u b e r c u l o s e a n ci e n n e . S o it s o u s f o r m  e d e ci c a tri c e s 

é t o il é e s q u e l’ o n v o it a u s o m  m  e t, e t à l a p a r ti e s u p é r i e u r e d u l o b e 

i nf éri e ur e n pl ei n p ar e n c h y m e 

; s oit s o u s f or m e d e t u b er c ul e s n o m br e u x, 

a s s e z c o n fl u e n t s e t bi e n a p p a r e n t s di s s é m i n é s 

d a n s t o ut e l a h a ut e ur, s urt o ut d a n s l e s p arti e s 

p o st éri e ur e s ; c e s t u b er c ul e s s o nt gri s, d ur s 

c o m m e d e s gr ai n s d e pl o m b. Il e xi st e e n o utr e p ar mi e u x
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q u el q u e s t u b erc ul e s m oi n s d urs, à c e ntr e e n c or e c a s é e u x, p ar ais s a nt r é c e nts. A u c u n n’ e st 

pl u s gr o s q u’ u n e t êt e d’ é pi n gl e d e v err e. E nfi n d a n s t o ut e s l e s p arti e s p o st éri e ur e s d u 

p ou m on existe une sclér ose 

diff u s e a n ci e n n e s o u s f or m e d e p etit s tr ai n é s gris e s, a nt hr a c o si q u e s p ar c o ur a nt l e 

p ar e n c h y m e e n r é s e a u. P o u m  o n d r oit 8 9 0 g. D e c e c ôt é, a u c u n e t u b er c ul o s e 

a n ci e n n e ; p ar c o ntr e, u n s e mis d e t u b er c ul e s cr u s, a s s e z r é c e nts, gr o s 

c o m m e d e s t êt e s d’é pi n gle s, 

di s s é m i n é s p a rt o u t s a u f d a n s l e s p a rti e s a n t é ri e u r e s q ui s o n t e m  p h y s é m  a t e u s e s. L e s t u b e r c ul e s 

s o nt pl u s a b o n d a nt s d a n s l a ½  i n f. et p o st. d u l o b e s u p. q ui e st a u s si h é p atis é e e n m  a s s e (l e s 

pi g m e nt s v o nt a u f o n d d e l’ e a u). G a n gli o n s br o n c hi q u e s u ni q u e m  e nt a nt h r a c o si q u e s et fi br e u x.

C œ  ur 2 1 0 g. A u c u n e alt ér ati o n a p p ar e nt e. O n r e m  ar q u e s ur l a f a c e e xt er n e d u p éric ar d e p ari ét al, 
a u- d e s s u s d e l a p oi nt e, d e s fr a n g e s a di p e u s e s à pl u si e ur s s a n g s, ori e nt é e s d a n s l e s e n s 

d e l’ él oi g n e m e nt d e l a p oi nt e.  At h ér o m e m o y e n d e l’ a ort e. C or p s t h yr oï d e v ol u m i n e u x ; 

à l a c o u p e, v é sic ul e s c oll oï d e s a s s e z r é g uli èr e s e n g é n ér al e. S ur u n e f a c e
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d’ un l obe,  un a mas encapsul é gr os co m me une a mande 

pr ésent e une f er met é pl us gr ande et  par aî t  f or mé d’ un t i ssu pl us char nu,  bl anc st r i é de 

r ouge so mbr e à l a coupe. Abdo men : Ri en de r e mar quabl e au pér i t oi ne. Foi e 740 g.  déf or mé par  

d e pr of o n ds sill o ns v erti c a ux 

s ur l a f a c e 

convexe ;  en out r e une dépr essi on per pendi cul ai r e à ces si l l ons,  pl us l ar ge,  si t uée sur  l a mê me f ace pr ès du bor d ant ér i eur  et  par al l èl e ment  à l ui ,  

corr espond à l ’ i  mpr essi on pr of onde pr odui ts 

par  l es f ausses côt es en r ai son de l eur  r ej et  en bas.  De sor t e que l e bor d ant ér i eur  du f oi e,  venai t  se pl acer  non seul e ment  au dessous des f ausses côt es,  mai s en avant  d’ el l es. D’ ai l l eur s t ous l es or ganes abdo mi naux sont  conf i r més et  r ef oul és par  l a pr essi on 

de l a parti e i nf éri eur e du t hor ax pénétr ant 

co m me un coi n dans l es hypochondr es. Le col on tr ansverse 

est ai nsi  f ort e ment  si nueux et r ej et é tr ès bas vers l e mi l i eu,  t andi s qu’ i l  

est  pi ncé sous l es f ausses côt es par  ses ext r é mi t és. Ri en à l a r at e 70 g. Rei ns pet i t s ( t ous l es or ganes sont  pet i t s mai s pas à ce degr é)
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s urt o ut l e dr oit ( 6 0 g.). C el ui- ci e st d ur, a v e c u n e c a p s ul e d é c hir a nt l a s urf a c e, u n e s u b st a n c e c orti c al e pr e s q u e di s p ar u e 

et f e st o n n é e. L e g a u c h e a d e s alt ér ati o n s a n al o g u e s ; l a c a p s ul e e st m oi n s a d h ér e nt e m ai s l a s urf a c e 

a u d e s s o u s d’ ell e e st f ort e m e nt c h a gri n é e ( 8 5 g.) Os : T o u s l e s o s s o nt tr è s 

m o u s ; l e st er n u m, l e s a cr u m, 

s e c o u p e nt a u c o ut e a u ; l e s o s ili a q u e s s e l ai s s e nt d é pri m er ; l e b a s si n q ui pr é s e nt e u n e é b a u c h e a s s ez n ett e 

d e d éf or m ati o n e n c œ ur d e c art e à x x x 

s e l ais s e dist e n dr e p ar l e s d oi gts. L es c ôt e s s e 

pli e nt c o m m e d u c art o n. S e ul 

l e cr â n e e st n or m al e m e nt r é si st a nt. D e s s e cti o n s f ait e s d a n s l e s a cr u m, l e st er n u m, l e s c or p s d e s 

v ert è br e s t h or a ci q u e s, l e f é m ur g a u c h e m o ntr e nt u n e m o ell e r o u g e vi ol a c é, a b o n d a nt e, q u’ o n p e ut f air e s o ur dr e c o m m e 

u n e g el é e à l a pr e s si o n. S e ul e p ar mi l e s o s e x a mi n é s, l’ e xtr é mit é i nf éri e ur e d u f é m ur a u n e m o ell e j a u n e d’ a s p e ct n or m al.

L a s e cti o n d e l a p arti e s u p éri e ur e d e c e f é m ur m o ntr e q u e l a fr a ct ur e n’ ét ait p a s c o n s oli d é e. Il s u b si st ait u n e f e nt e virt u ell e 

d’ u n b or d à l’ a utr e d e l’ o s, d e c h a q u e c ôt é d e l a q u ell e l e ti s s u o s s e u x ét ait S C D L y o n 1
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cependant c o mpact.  Cett e 

f ent e ét ai t à peu pr ès tr ansversal e à quel ques 

cent i mèt r es sous l e gr and t r ochant er . Ri en aux cent r es ner veux ( moel l e,  encéphal e) . – À r e mar quer ,  i ndépenda mment  d’ une ost éo mal aci e t r ès accusée sans cause 

appr éci abl e,  une néphr i t e bi en accusée sans hyper t r ophi e du c œur .  Cet t e ci r const ance peut  êt r e expl i quée par  l a t uber cul ose pul monai r e qui  doi t  êt r e ant ér i eur e et  qui  a dû cont r i buer  à occasi onner  l a di mi nut i on de vol u me et  de poi ds du c œur  ( coexi st ant  du 

r est e avec cel l e de t ous l es or ganes et  du cor ps ent i er )  ;  de t el l e sor t e que l or sque l a néphr i t e,  pr obabl e ment  d’ or i gi ne t uber cul euse,  s’ est  pr odui t e,  l e c œur  ne se t r ouvai t  pl us dans des condi t i ons à pouvoi r  aug ment er  de vol u me.
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Spi na- bi f i da
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L e ç o n 2 5 j a n v i e r 1 9 0 7 A u t o p s i e d u 2 5 j a n v i e r 1 9 0 7 

f a i t e p a r l e s e r v i c e d e M  . A u d r y . S p i n a - b i f i d a  o c c u p a n t s u r t o u t 

l a r é gi o n s a c r é e. P o c h e 

c o n s t i t u é e  e n  a p p a r e n c e  p a r l e s m  é n i n g e s m  o l l e s e t l a  p e a u , 

m ai s a v e c p o i n t s a m i n ci s o ù l e d e r m e 

p a r a î t m a n q u e r. H y d r o c é p h a li e . M é n i n g i t e p u r u l e n t e .

E n f a n t d e 3 0 j o u r s. R é s u m  é c li n i q u e 

:P a r a pl é gi e fl a s q u e 

d è s l a  n a i s s a n c e . S p i n a - b i f i d a  d e  l a  r é g i o n  l o m  b o - s a c r é e  

a v e c p o c h e d u v o l u m e d ’ u n p e t i t œ u f l a i s s a n t 

s u i n t e r l e l i q u i d e c é p h a l o - r a c h i d i e n . I n f e c t i o n a u n i v e a u 

d e l’ é p i d e r m e ul c é r é e t m o r t d e m é ni n gi t e.
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E x a m e n d e l a pi è c e s : 1 ° Li q ui d e p u ri f o r m e 
a v e c e x s u d at s 

d a n s l e s c a vit é s m é d ull air e s e t v e n tri c ul ai r e s.

2 ° 

H y d r o c é p h a l i e a v e c g r o s s e d i l a t a t i o n d u v e n t r i c u l e l a t é r a l. 3 ° L e s 

a r c s d e s d e u x d e r ni è r e s v e r t è b r e s 

l o m  b a i r e s s o n t i n c o m  p l e t s . L a p a r t i e p o s t é r i e u r e d u s a c r u m  f a i t 

c o m p l è t e m e n t d é f a u t. 4 ° E x a m e n d e l a p o c h e. U n e f o i s 

l a p o c h e o u v e r t e , o n l a v o i t t a p i s s e r p a r q u e l q u e s e x s u d a t s .

L a p a r t i e i n f é r i e u r e d e l a m o e l l e s e p r o l o n g e 

p a r u n e  a d h é r e n c e  j u s q u ’ à  l a  p a r t i e  p o s t é r i e u r e  d e  l a  p a r o i 

d e l a p o c h e . C e t t e a d h é r e n c e e s t c o n s t i t u é e p r o b a b l e m  e n t 

p a r l a m o e l l e e t q u e l q u e s n e r f s . L a p a r o i a n t é r i e u r e d e l a p o c h e 

r é p o n d à l a f a c e a n t é r i e u r e d u s a c r u m  t a p i s s é e p a r l e s m  é n i n g e s . 

S a p a r o i p o s t é ri e u r e r e p r é s e n t e
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à l a p e a u r e v ê t u e é g a l e m  e n t p a r l e s m  é n i n g e s . I l 

s e m  b l e b i e n q u e l a d u r e - m  è r e f a s s e d é f a u t , e t q u ’il n e s ’ a g i s s e q u e 

d e s m é ni n g e s m oll e s. E n e x a m i n a n t l a p a r oi 

p o s t é r i e u r e , o n v o i t q u ’ e ll e e s t t r è s a m  i n c i e s u r c e r t a i n s p o i n t s 

o ù l e d e r m  e p a r a ît m  a n q u e r, e t il s e p e u t q u e l e li q u i d e a it s u i n t é à 

c e niv e a u à tr a v er s q u el q u e s fi s s ur e s d e l’ é pi d er m e ul c ér é.
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3 0 e l e ç o n 1 6 j a n vi er 1 9 0 7

Spi na- bi f i da – Enfant  âgé de 1 moi s,  ser vi ce de M.  Audr y,  pr ésent ant  pendant  l a vi e à l a r égi on l o mbo- sacr ée depui s sa nai ssance,  une sai l l i e ar r ondi e du vol u me d’ un pet i t  œuf  de poul e qui  ser ai t  r endu l a pet i t e à base xxx cont enant  mani f est e ment  

d u 

li q ui d e et offr a nt u n e p e a u s u p erfi ci ell e me nt ex ul c ér é e. 

E n mê me t e mps, il exi st ait u n e p ar al ysi e fl as q u e d es me mbr es i nf éri e ur s.

Il s’ a gi ss ait bi e n évi d e m me nt d’ u n s pi n a- bifi d a, c’ est- à- dir e d’ u n e l ési o n 

congéni t al e consi st ant  dans un arr êt  de dével oppe ment  des arcs vert ébr aux de cet t e r égi on ayant  l ai ssé per si st er une fi ssur e par  ou ét ai ent  venu f ai r e sai l l i r  l es méni nges,  peut  êt r e avec des port i ons de l a moel l e ou des 

nerfs,  et cert ai ne ment avec du l i qui de céphal o- r achi di en ( hydr o- r achi s) . I l  a mê me se mbl é pendant l a vi e que ce l i qui de tr anssudai t à tr avers l e t égu ment.
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Bi ent ôt ,  i l  est  sur venu quel ques cont r act i ons avec du st r abi s me et  l ’ enf ant  a succo mbé. Aut opsi e l e 25 j anvi er  1907. La t u meur  de l a r égi on l o mbo- sacr ée ayant  ét é ouver t e,  on a vu qu’ el l e cont enai t  un l i qui de pur i f or me et  que l a moel l e enl evée bai gnai t  dans un l i qui de de 

m ê m e a s p e ct, d e t ell e 

sor t e que l ’ enf ant  par aî t  bi en avoi r  succo mbé à une méni ngi t e r achi di enne qui  avai t  par  poi nt  de dépar t  l e spi na- bi f i da ai nsi  qu’ i l  ar r i ve si  souvent  en par ei l l e ci r const ance. L’ exa men de l a pi èce,  d’ abor d au ni veau de l a t u meur  mont r e une cavi t é 

c orr e s p o n d a nt e a u s acr u m d o nt l a p arti e 

f ait d éf a ut, ai n si q u’ u n 

f é mur  au ni veau de l a der ni èr e l o mbai r e,  l ’ ar c de l ’ avant  der ni er  l o mbai r e ét ant  car t i l agi neux.  Cet t e cavi t é est  assez spaci euse quoi qu’ el l e ne soi t  pas ent i èr e ment  l i br e ;  car  on voi t  quel ques adhér ences al l ant  de l a moel l e à l a par t i e post ér i eur e,
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et  qui  peuvent  r enf er mer  des ner f s,  quand ce n’ est  pas l a moel l e el l e- mê me qui  di ssoci e pr ésent e quel ques par t i es adhér ent es aux par oi s de l a poche. Ces par oi s sont  assez épai sses,  mai s i l  est  di f f i ci l e à l ’ œi l  nu de di r e exact e ment  quel l e est  l eur  co mposi t i on exact e.  À 

l ’ i nt éri eur,  on voi t bi en un aspect anal ogue à cel ui  qu’ offr e l e canal  r achi di en,  de t el l e sort e qu’ on peut consi dér er co m me cert ai ne l ’ exi st ence des méni nges,  l e l i qui de s’ ét ant accu mul é entr e 

l es méni nges et  l a moel l e,  co m me i l  ar r i ve l e pl us souvent .  Cependant ,  d’ apr ès Rakl i nghausen,  l a dur e- mèr e f er ai t  déf aut  ;  c’ est  ce que l ’ exa men hi st ol ogi que dét er mi ner a. La peau el l e- mê me peut  f ai r e déf aut  en par t i e et  mê me en t ot al i t é,  l a par oi  ét ant
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al ors consti t uée par une me mbr ane fi br euse bl anchâtr e qui  se l ai sse pl us f aci l e ment di st endr e et r o mpr e. I ci ,  i l  se mbl e bi en que l a peau persi st e,  qu’ i l  y a une parti e superfi ci el l e 

exul cér ée qui  corr espond à l a couche de Mal pi ghi  et qu’ el l e est doubl ée d’ une couche bl anchâtr e corr espondant au der me.  Mai s i l  exi st e des poi nts 

où c es él é ments offr ent pr obabl e ment des sol uti ons de c onti nui t é en r ai son de l a pr ésence de l a par oi  qui  a pu donner l i eu à une 

fi ssur e par où pouvai t s’ écoul er l e l i qui de r achi di en pendant l a vi e ou mê me qui  a pu tr anscender dans l es parti es tr ès associ ées.  Des cas de ce genr e ont ét é si gnal és aussi  bi en que des r upt ur es 

s p o nt a n é es bi e n acc us é es,  q ui p e uv e nt êtr e l a c a us e d’ u n e i nf ecti o n d ét er mi n a nt d es p h é n o mè n es 

i nf l a m mat oi r e s  mor t el s .
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Or  i ci ,  i l  n’ y avai t  que l ’ ér osi on cut anée et  l ’ écoul ement  l i qui de par ai ssant  pr oveni r ,  non de cet t e sur f ace,  mai s bi en de l ’ i ssue du l i qui de céphal o- r achi di en.  I l  y a donc t out es pr obabi l i t és pour  l ’ exi st ence d’ une f i ssur e qui  a passé i naper çue à l ’ œi l  nu,  ou des por t i ons assez  anémi es pour  l ai sser  t r anscender  l e l i qui de céphal o- r achi di en mai s que l ’ examen hi st ol ogi que per met t r a peut  êt r e de const at er . L’ ér osi on cut anée à ce ni veau peut  pr oveni r  des f r ot t ement s sur  l a por t i on l a pl us sai l l ant e l or squ’ el l e n’ est  pas pr ot égée par  un appar ei l ,  et  d’ aut ant  pl us que cet t e par t i e devai t  êt r e const amment  sai l l i r ,  soi t  par  l e l i qui de 

q u i t r a n s c e n d a i t, s o i t p e u t ê t r e m ê m e p a r l’ u ri n e e t l e s m a ti è r e s f é c a l e s.
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En tout cas, c’est bien par la communication existant entre la surface externe suppurente et la cavité rachidienne que l’infection de cette dernière a dû se produire et gagner de proche en proche les parties supérieures ; car toute la moelle baignait dans un liquide puriforme et on voit encore la vascularisation excessive de la xxx qui présente ça et là des exsudats puriformes, indices certains de la méningite suppurée à laquelle l’enfant a succombé.On peut constater en outre l’existence d’une hydrocéphalie bien accusée qui se rencontre, du reste, habituellement en pareille circonstance.Nous ne pouvons dire par le seule examen
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à l ’ œi l  nu en quoi  consi st ent  exact e ment  l es l ési ons de l a moel l e ;  mai s i l  est  cer t ai n qu’ i l  doi t  y avai t  des l ési ons au moi ns dans l a r égi on l o mbai r e pour  expl i quer  l a par al ysi e des me mbr es i nf ér i eur s,  et  

même à un t r ès haut  degr é,  pui squ’ el l e ét ai t  compl èt e.  S’ agi t - i l  d’ une al t ér at i on congéni t al e ou de l ési ons i nf l ammat oi r es ? C’ est  ce qu’ i l  est  di f f i ci l e de di r e,  sur t out  en l ’ absence de r ensei gnement s sur  l ’ ét at  pr ésent é par  l ’ enf ant  au moment  de l a r ai sonner  et  par ce que i l  y a eu cer t ai nement  en der ni er  l i eu des phénomènes i nf l ammat oi r es pour t ant  des méni nges et  pouvant  avoi r  i nt ér essé secondai r ement  l a moel l e.  Pour  t r ancher  l a quest i on l ai ssée en génér al  sous si l ence par  l es aut eur s,  i l  f audr ai t  des r ensei gnement s t r ès compl et s et  des examens mi nut i eux sur  l ’ ét at  de 

l a  m  o e l l e  a u  p o i n t d e  v u e  

m  a  c r o  s c o  p  i q  u  e   e  t  
m  i c  r  o  s  c  o  p  i q  u  e  .
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La t er mi nai son de cet t e af f ect i on est  en génér al  cel l e qui  s’ est  pr odui t e dans ce cas.  C’ est  di r e qu’ el l e co mpor t e une gr avi t é ext r ême.  Car  même dans l es cas qui  donnent  une pl us l ongue sui vi e l a guér i son est  r ar e.  El l e peut  cependant  se pr odui r e spont ané ment  et  par  une i nt er vent i on chi r ur gi cal e,  mai s c’ est  sur t out  l or sque l a sai l l i e est  pédi cul ée et  ne r enf er me pas d’ él é ment s ner veux,  qu’ on peut  espér er  une obl i t ér at i on spont anée de l a f i ssur e des ar cs ver t ébr aux ou à l a sui t e 

d’ un act e opér at oi r e. Dans l es aut r es cas,  l es guér i sons sont  t r ès r ar es et  l es i nt er vent i ons chi r ur gi cal es sont  l e pl us souvent  sui vi es de mor t .  Cependant  

on ci t e quel ques succès et  quel ques cas où l a vi e a pu êt r e encor e assez l ongue.  I l s sont  néan moi ns assez except i onnel s pour  que l ’ on por t e un pr onost i c t ouj our s gr avée,  sauf  dans l es cas de squi r e l i qui de pédi cul é qui  r i squent  or di nai r e ment  à l a r égi on cer vi cal e.
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O b s er v ati o n s r el ati v e s a u x a f f e cti o n s d u c œ ur et d e s p o u m o n s p e n d a nt l e s e m e str e d e 1 9 0 6- 1 9 0 7.
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1906- 1907H.  Cér ébr al e – Hyper t r ophi e du c œur  avec al bu mi nur i e et  br ui t  de gal op,  cependant  sans néphr i t e à l ’ exa men hi st ol ogi que,  mai s sous l ’ i nf l uence d’ un goi t r e,  chez F.  de 66 ans ( 3e L. ,  10 nove mbr e 1906) . Hyper t r ophi e du c œur  ni  Scl ér ose pul monai r e avec e mphysè me,  sans néphr i t e,  mal gr é anasar que 

et  hydr ot hor ax. Mai s dans l e c œur  et  dans l es r ei ns,  épai ssi sse ment  du t i ssu hyal i n pér i - vascul ai r e i nt er st i t i el .  Exsudat i on 
hy ali n e n r ap p ort av ec l’ a nas ar que ( 3e L.  ( s ui t e),  10 

nove mbr e 1906) .  H.  65 ans. Pl eur ési e hé mor r agi que chez un xxx ;  t yph.  Du c œur  et  xxx syph.  chez H.  55 ans ( 6e L.  27 nove mbr e 1906) . Di abèt e gr as – Adi pose gén.  ( 8e L.  22 nove mbr e 1906) ,  H.  66 ans. Hyper t r ophi e du c œur  avec sy mphyse car di aque et  pl eur ési e ant ér i eur e bi l at ér al e,  pér i - hépat i t e et  pér i spl éni t e,  avec anasar que,  en néphr i t e et c. Ef f et  de l ’ hyper t r ophi e du c œur  sur  l a pr oduct i on du t i ssu hyal i n au ni veau des sér euses enf l a mmées – Si gnes de l a sy mphyse car di aque,  H.  29 ans ( 9e L.  26 nove mbr e 1906) . Coexi st ence d’ une endocar di t e r hu mat i s mal e 

de l a mi t r al e et  de l a t r i cuspi de,  voi r e mê me à un l éger  degr é des si g moï des de l ’ aor t e avec une aor t i t e syphi l i t i que ayant  occasi onnée aussi  l a r ét r act i on des si g moï des ;  d’ où r ét r éci sse ment  mi t r al ,  i nsuf f i sance t r i cuspi di enne et  i nsuf f i sance aor t i que,  chez F.  de 48 ans ( 9e L.  ( sui t e)  24 nove mbr e 1906) . Coexi st ence d’ une endocar di t e anci enne de 

l a mi t r al e t r ès pr ononcée et  t r ès l égèr e au ni veau des si g moï des de l ’ aor t e et  d’ une aor t i t e syphi l i t i que avec r ét r act i on des si g moï des devenues i nsuf f i sant es.Cancer  du r ei n chez ce syphi l i t i que chez un H.  de 65 ans ( 27 nove mbr e 1906) . Cancer  du car di a 

avec ci r r hose hépat i que,  mai s avec pet i t e r at e – Envahi sse ment  de l ’ œsophage ul cér é et  mê me per f or mé.  Consi dér at i ons sur  l es condi t i ons qui  pr édi sposent  aux per f or at i ons chez un H.  de 45 ans ( 11e L.  1er  déce mbr e 1906) .
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Hypertrophie du cœur avec tubercules des plèvres sous la forme scléreuse et adénopathie 

scléreuse, enfin plaques laiteuses du cœur très prononcées, tous phénomènes paraissant sous la dépendance de l’hypertrophie chez un H. de 59 ans (11e L. 1er décembre 1906). Tuberculose pulmonaire avec 

aortite par adhérence et caractères de cette aortite analogue à ceux de l’aortite syphilitique, à l’œil nu et au microscope, chez un H. de 44 ans (13e L. 6 décembre 1906). Cardiaque avec pleurésie persistante à liquide séro-hépatique malgré les ponctions et 

qui est due à l’épaississement des plèvres aux exsudats abondants et hématiques en rapport avec l’état du cœur, chez un H. de 52 ans (14e L. 8 décembre 1906). Infarctus du côté opposé à la pleurésie, comme toutes autres lésions inflammatoires et néoplasiques ultérieures.Anémie pernicieuse chez F. 40 ans, alcoolique, grave avec cirrhose hépatique et hyp. de la 

rate, avec néo-productions du corps thyroïde 

non seulement typique, mais atypiques (16e L. 13 décembre 1906). Tuberculose guérie 

en rapport avec une hypertrophie du cœur, puis tuberculose ultime gén. des ganglions lymphatiques chez H. 35 ans (17e L. 15 décembre 1906).Tuberculose pulmonaire et pneumothorax sans liquide chez F. de 40 ans (17e L. 15 décembre 1906).Cancer de l’ovaire avec carcinome ascitique, sans augmentation 

de la substance hyaline interstitielle du cœur et du rein probablement 

en raison de l’atrophie du cœur, chez F. de 58 ans (17e L. 15 décembre 1906). Sclérose pulmonaire et symphyse plus. Avec hypertrophie du cœur et anasarque, sans xxx du cœur et des reins mais seulement avec épaiss. léger de la substance hyaline chez H. 55 ans (17e 

L. 15 décembre 1906).Processus inflammatoire ancien (sclérose) et récent (pneumonique) avec adhérence des plèvres, où xxx beaucoup de substance hyaline et de fibres élastiques, mais surtout au sommet de l’autre poumon, il y a des dilatations bronchiques et enfin des deux côtés des néo-productions alvéolaires rudimentaires, l’origine 

syph. des lésions. C’est pourquoi aussi il existe une légère sclérose des deux cœurs et des reins. Le cœur est relativement volumineux et il y a un peu d’œdème des membres inférieurs (20e L. 22 décembre 1906), F. 68 ans.
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Endocar di t e anci enne et r éc ent e des ori fi c es du c œur gauc he 

;  r ét r éci sse ment  mi t r al  et  i nsuf f i sance aor t i que ;  hyper t r ophi e du c œur  ;  i nf ar ct us r écent s et  anci ens des pou mons avec pl eur ési e hé mor r agi que ;  per f .  de l a pl èvr e ?;  anci en i nf ar ct us des r ei ns F.  40 ans ( 20e L.  22 déce mbr e 1906) . Tuber cul ose pul monai r e bi l at ér al e avec caver nes à par oi s scl ér euses et  sy mphyse pl eur al e du l obe 

avec pl aques f i br euses,  ai nsi  que sy mphyse pér i car di que par t i el l e ;  hyper t r ophi e et  di l at at i on du c œur  ;  anasar que ( 21e L.  27 déce mbr e 1906) .  H.  59 ans.  Tuber cul ose sans t uber cul es ou syphi l i s ?

Tuber cul ose pul monai r e avec caver nes aux deux so mmet s ;  sy mphyse pl eur al e gauche et  sy mphyse car di aque par t i el l e.  H.  52 ans ( 21e L.  27 déce mbr e 1907) .  Sur char ge gr ai sseuse,  pas 

de néo- pr oduct i on. Mal adi e de Basedow avec goi t r e char nu à l ’ œi l  nu et  à l ’ exa men hi st ol ogi que. Ci cat r i ces anci ennes au so mmet  des pou mons ;  c œur  r el at i ve ment  gr os F.  de 42 ans,  anasar que ( 22e L.  29 déce mbr e 1906) . Tuber cul ose 

pul monai r e anci enne di t e f i br euse avec sy mphyse des pl èvr es et  c œur  hyper t r ophi é.  Tuber cul ose des or ganes géni t o- ur ani ens. Pneu moni e t er mi nal e – Li po mes mul t i pl es ( 22e L.  29 déce mbr e 1906) .  H.  55 ans.  C œur  :  vent r i cul e gauche,  pas d’ al t ér at i on et  V.  dr .  Pr ésent ent  seul e ment  un peu d’ épai ssi sse ment  

du t i ssu pér i - vascul ai r e. Scl ér ose pul monai r e di f f use avec pl eur ési e gauche anci enne ;  hyper t r ophi e du c œur  avec di l at at i on de ses cavi t és.  Obl i t ér at i on par  at hér o me de l a cor onai r e ant ér i eur e pr ès de son or i gi ne et  scl ér ose du c œur  dans l e t er r i t oi r e cor r espondant  chez un H.  de 77 ans,  ayant  aussi  de l ’ at hér o me de l a mi t r al e anasar que ( 22e L.  29 

déce mbr e 106) .  Pour  l e r ei n,  t r aces t r ès l égèr es de scl ér ose avec épai ssi sse ment  hyal i n de l a capsul e,  du t i ssu pér i  et  i nt r a- gl o mér ul ai r e,  i nt er - gl andul ai r e et  pér i - vascul ai r e. Tuber cul ose ul cér euse bi l at ér al e pr édo mi nant e à gauche avec 

sy mphyse pl eur o- pér i car di que gauche et  sy mphyse pér i car di que t ot al e. Hyper t r ophi e du c œur .  Tuber cul ose l ar yngi enne et  ul cér at i on du gr os i nt est i n chez H.  de 40 ans,  al cool i que – œdè me ( 28 déce mbr e 1906) .
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Di l at at i ons br onchi ques avec pneumoni e l obul ai r e pseudo- l at ér al e doubl e et  à l ’ examen hi st ol ogi que avec pr ocessus i nf l ammat oi r e anci en et  r écent ,  coupe i nt er ne et  néof or mat i ons al véol ai r es r ud.  Sy mphyse pl eur al e à dr oi t e et  pl eur ési e r écent e à gauche ;  hyper t r ophi e l égèr e du c œur  
chez H.  de 20 ans ( 25 décembr e 1906) .Hyper t r ophi e du c œur  avec r ei ns séni l es peut  êt r e scl ér osés quoi qu’ on ai t  di t  qu’ i l  n’ y avai t  pas eu d’ al bumi nur i e chez une F.  de 75 ans ( 25e L.  12 j anvi er  1907) . Aor t i t e syphi l i t i que avec di l at at i on génér al e de l ’ aor t e à ce ni veau du f oyer  de scl ér ose xxx ét ai ent  bi en d’ or i gi ne syphi l i t i que ;  hyper t r ophi e du c œur ,  chez H.  59 ans consi dér é comme br onchi t i que emphysémat eux ( 25e L.  12 j anvi er  1907) . Tuber cul ose pul monai r e avec caver ne sur  t out e l a haut eur  du poumon dr oi t  avec 

anci enne pl eur ési e et  sy mphyse pl eur al e compl èt e ;  t andi s que l es l ési ons pul monai r es,  caver nes du poumon dr oi t  sont  l i mi t ées à l a par t i e supér i eur e xxx pl eur al es ;  l a base seul e du poumon gauche pouvant  f onct i onner  ;  hyper t r ophi e de l a r at e et  du f oi e de pl us 

gr os,  chez une F.  de 36 ans ( 25e L.  12 j anvi er  1907) . Néopl as me des br onches envahi ssant  l es par t i es voi si nes du poumon sous l a f or me at ypi que des car ci nomes bi en car act ér i sés avec di l at at i ons br onchi ques et  néo- pr oduct i ons al véol ai r es r udi ment ai r es mai s aussi  avec cel l ul es géant es au sei n des pr oduct i ons cel l ul ai r es abondant es dans l e t i ssu pul monai r e.  Gangr ène pul monai r e consécut i ve et  sy mphyse pl eur al e 

t andi s que l e poumon gauche est  seul ement  emphysémat eux,  chez H.  38 ans ( 27e L.  19 j anvi er  1907) . Scl ér ose pul monai r e avec emphysème ;  goi t r e,  hyper t r ophi e l égèr e du c œur  ;  pneumoni e l obul ai r e avec engouement  génér al  et  œdème du poumon dr oi t  et  à ce ni veau du degr é du l obe i nf ér i eur  du poumon gauche avec t est i cul es ou ect opi e chez H.  de 65 ans ( 27e L.  19 j anvi er  1907) .
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1906- 1907 (suit e) Néphrit e i nt ens e c hez F. 40 ans, 

pht i si que,  et  où l a di sposi t i on des l ési ons au mi cr oscope aussi  bi en qu’ à l ’ œi l  nu est  car act ér i st i que de l a pr oduct i on des l ési ons par  i nf ar ct us consécut i f  à l ’ obl i t ér at i on ar t ér i el l e ( 27e L.  19 j anvi er  1907) . Tuber cul ose pul monai r e aux deux so mmet s avec e mphysè me des bases sous adhér ences pl eur al es sur  ces der ni er s poi nt s ni  i nt er l obai r es,  cor r espondant  à une r espi r at i on aug ment ée 

aux bases et  assez caract éri st i que chez F.  52 ans ( 29e L.  24 j anvi er 1907) . Scl érose pul monai re avec 

adhér ences pl eur al es ;  hyper t r ophi e du c œur  l égèr e et  pr édo mi nant  à dr oi t e.  Adhési ons séni l e et  pol ypeux de l a muqueuse ut ér i ne,  sai ne sur  l es aut r es poi nt s,  coï nci dant  avec myo me chez F.  68 ans ( 30e L.  26 j anvi er  1907) . Hyper t r ophi e car di aque pr ononcée en aor t e 

peu at hér o mat e us e, 

mai s di l at ée ;  l égèr e scl ér ose pul monai r e avec adhér ences pl eur al es,  pr ost at e hyper t r .  Avec xxx à col onnes ;  r ei ns avec al t ér at i ons séni l es ;  chez H.  77 ans ( 30e L.  26 j anvi er  1907) . Tuber cul ose pul monai r e ul cér euse bi l at ér al e avec co mpr essi on de l a 1er  br onche gauche de l ’ a.  pul m.  par  un gr os gangl i on f i br o- caséeux ;  di l at at i on de l ’ a.  pul m.  et  de 

l ’ i nfundi bul u m du vent r i cul e dr oi t .  Hyper t r ophi e avec t r ou de Bot al  non obl i t ér ée.  Pendant  l a vi e,  souf f l e syst .  anor gani que chez F.  34 ans ( 32e L.  2 f évr i er  1907) . Tuber cul ose f i br o- caséeuse et  pl eur ési e t uber cul euse ayant  

occasi onnée l a mort mal gré des poncti ons répétées ;  l e pou mon atél ect asi é ét ant resté 

enser r é dans l a pl èvr e épai ssi e ;  c œur  l éger  hyper t r ophi é ;  chez un H.  de 29 ans ( 33e L.  2 f évr i er  1907) . Tuber cul ose pul monai r e avec pl eur ési e pur ul ent e et  c œur  di mi nué de vol u me chez H.  de 33 ans ( 33e L.  2 f évr i er  1907) .

S C D L y o n 1



Scl ér ose des pou mons avec e mphysè me pul  monai r e,  hypertrophi e du c œur sans l ési on ori fi ci el l e ;  xxx 

et  hydr ot hor ax.  Goi t r e.  Ul cérat i ons mul t i pl es et  r écent es de l ’ est o mac chez F.  de 72 ans ( 33e L.  2 f évri er  1907) . Hé mor r agi e cér ébr al e avec hyper t r ophi e l égèr e du c œur  ;  r ei ns séni l es avec t r aces d’ anci en i nf ar ct us et  i nf ar ct us r écent  
du pou mon chez H.  de 82 ans ( 33e L.  2 f évr i er  1907) . Tuber cul ose pul monai r e bi l at ér al e,  t r ès accusée à gauche et  l ési on seul e ment  xxx à dr oi t e où exi st e un e mphysè me co mpensat eur  et  pas d’ adhér ences 

p ul mo n air es p ar l a mê me 

rai son ;  chez H.  de 43 ans ( 35e L.  7 févr i er 1907) . Tuber cul ose pul monai r e bi l at ér al e avec l ési ons si mul t anées des so m met s et  un e mphysè me co mpensat eur  des bases,  chez F.  de 38 ans ( 8 f évr i er  1907) .

Endocardi te anci enne des si g moï des de l ’ aorte avec i nsuffi sance xxx et i nfl .  l égère de l a mi tral e ;  i nsuff.  Foncti onnel l e de l a tri cuspi de sans l ési on.  Di l at ati on de toutes l es 

cavi t és du c œur  avec hyper t r ophi e de deux c œur s pr édo mi nant s à gauche. Pou mons t r ès e mphysé mat eux avec scl érose di ffuse.  Rei ns gr anul eux pui s avec ci cat r i ces d’ i nfar ct us ;  adéno me de l a muqueuse ut ér i ne ;  chez F.  59 ans 

( 36e L.  9 f évr i er  1907) . Tuber cul ose pul monai re arrêt ée dans son évol ut i on par l ’ hypert rophi e dont  l ’ or i gi ne paraî t  rési der cependant  dans l a product i on des l ési ons scl éreuses et  

e mphysé mat euses conco mi t ant es et consécuti ves chez H.  de 56 ans ( 36e L.  9 f évri er 1907) .

Ra mol l i sse ment cérébr al  avec hypertrophi e l égère du c œur chez F.  de 70 ans ( 36e L.  9 févri er 1907) .
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Sclérose pulmonaire ancienne ; pleurésie gauche séro-fibrineuse ; péricardite hémorragique avec hypertrophie du cœur ; chez H. 55 ans (37e L. 15 février 1907).Endocardite ancienne de la mitrale et des sigmoïdes de l’aorte sans trouble fonctionnel appréciable ni f. typhoïde avec péritonite généralisée par perforation intestinale (intervention chirurgicale) ; chez F. de 40 ans (38e L. 16 février 1907).Dilatations bronchiques et gommes du foie chez F. 27 ans (38e L. 16 février 1907).Tuberculose des organes génito-urinaires du côté gauche consécutive à une tuberculose pulmonaire bilatérale 

avec prédominance à droite, tandis que les lésions du poumon gauche emphysémateux se trouvent dans les parties centrales, chez H. 51 ans (38e L. 16 février 1907).Rétrécissement mitral latent par endocardite ancienne, et athérome calcaire sous la petite valve, avec réunion des lésions andocarditiques et athéromateuses au niveau de la commine antéro-externe qui est rétractée et le siège de dépôts athéromateux calcaires abondants. Hypertrophie du cœur. Sclérose pulmonaire pleurésie ancienne à droite avec plaque fibro-calcaire et symphyse pleurale ; épaulement séreux à gauche. Reins kystiques sans albumine. Partout sont hépatique avec lésion inguinale ; chez H. 70 ans (38e L. 16 février 1907).
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Tuberculose pulmonaire ulcéreuse bilatérale 

à marche rapide avec poussée granulique ultime dans les lobes inférieurs, cœur petit chez un H. de 16 ans (38e L. 16 février 1907).Coexistence de lésions d’endocardite et d’athérome calcaire sur les valvules sigmoïdes de l’aorte, chez H. de 60 ans environ (22 février 1907).Sclérose pulmonaire avec emphysème et hypertrophie du cœur.Reins avec cicatrice d’infarctus et petits points blancs ?Chez H. de 70 ans (22 

février 1907).Endocardite ancienne 

des valvules du cœur gauche sans trouble fonctionnel de la mitrale mais avec rétrécissement et inflammation aortique. Pleurésie double 

antérieure avec plaque fibro-calcaire et symphyse complète des plèvres à droite. Deux foyers de sclérose lobulaire 

au log supérieur. Plaque fibreuse avec adhérence des plèvres à la base gauche où existent des dilatations bronchiques avec de la sclérose. Légère hypertrophie du cœur.Dilatations bronchiques avec gangrène circonscrite du poumon droit ; pneumonie lobulaire à ce niveau 

et aussi sur le poumon gauche très emphysémateux, cœur hypertrophié ; chez H. de 50 ans (41e L. 23 février 1907).Ramollissement cérébral ni Tuberculose pulmonaire avec vaste caverne à la partie antéro-inférieure du poumon gauche, tandis que les régions supéro-postérieure sont seulement emphysémateuses.Tuberculose 

récente sur les parties inférieures. Enfin pas de tubercules dans le poumon droit très emphysémateux mais scléreux avec lésions prédominantes aux lésions dilatées chez 

un H. de 

68 ans (41e L. 23 février 1907). SCD Lyon 1



1 9 0 6- 1 9 0 7 ( s uit e) O blit ér ati o n d e l a 

c or o n air e a nt éri e ur e p ar at h ér o m e c al c air e. S cl ér o s e d e l a p oi nt e d u v e ntri c ul e g a u c h e a v e c c aill ot s a n ci e n s a d h ér e nt s à c e ni v e a u. S cl ér o s e et e m p h y s è m e d e s p o u m o n s et c œ ur a s s e z gr o s 

; c h e z F. d e 7 5 a n s ( 2 2 f é vri er 1 9 0 7).

R étr é ci s s e m e nt mitr al p ar e n d o c ar dit e a n ci e n n e et i n s uffi s a n c e a orti q u e p ar a ortit e s y p hiliti q u e a v e c r étr é ci s s e m e nt d e l a c or o n air e a nt éri e ur e et o blit ér ati o n d e 

l a pl upar t  des ar t èr es i nt er cost al es et  aussi  un anévr ysme de l a cr osse aor t i que,  hyper t r ophi e du c œur  ;  i nf ar ct us pul monai r e chez F.  de 45 ans ( 41e L.  23 f évr i er  1907) .Endocar di t e anci enne de l a mi t r al e sans t r oubl e f onct i onnel  appr éci abl e et  symphyse pér i car di que anci enne avec hyper t r ophi e du c œur .  Adhér ences symphysai r es des pl èvr es aux deux bases pul monai r es avec hépat i sat i on r ouge à gauche et  engouement  à dr oi t e.  Ul cér at i on de l ’ est omac sans adhér ences sous- j acent es.  I nf ar ct us des r ei ns à l ’ aspect  séni l e chez F.  de 74 ans ( 43e L.  28 f évr i er  1907) .
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O  b s e r v a t i o n s 

d  i v e  r s e  s  : 

É pit h éli o m a 

c u t a  n  é T u m  e u r d u  T h y m  u s

M  a  s  t o  ï d  i t e F  r a  c  t u  r e  

d u c r â n e T é t a n o s
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2 1 e l e ç o n 2 1 d é c e m b r e 1 8 9 5 É p it h éli o m a d é v el o p p é s u r l a p e a u d e r é g i o n d u 

cr e u x p o plit é et d e l a p arti e s u p éri e ur e d e l a j a m b e et 

i nf ér i eur e de l a cui sse empi ét ant  sur  l es par t i es l at ér al es et  not amment  sur  l a r égi on l at ér al e ext er ne,  du côt é gauche chez  un homme de 61 ans. Descr i pt i on des l ési ons :  vast e sur f ace bour geonnant e ul cér ée à bor ds végét ant s ou cal l eux,  d’ aspect  gr anul eux,  f r agi l e,  et c.Ext ensi on en sur f ace. Ext ensi on en pr of ondeur .Aspect  sur  l es coupes. Par t out  subst ance bl anche gr anul euse avec épai ssi ssement  scl ér eux concomi t ant  gagnant  l es par t i es voi si nes à l a pér i phér i e 

et  en pr of ondeur . Cas de M.  Chi paul t . M.  Gangol phe ne cr oi t  pas qu’ un
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os des membr es pui sse êt r e envahi  sans l ési on ant ér i eur e de cet  os.  C’ est  ai nsi  qu’ i l  a pu en obser ver  un cas consécut i f  à une f r act ur e compl i quée de l a j ambe qui  avai t  l ai ssé per si st er  un t r aj et  f i st ul eux au ni veau duquel  l ’ épi t h.  avai t  pr i s nai ssance et  s’ ét ai t  pr opagé j usqu’ à l a moel l e osseuse. Du r est e,  l es épi t hél i omes pr ennent  or di nai r ement  nai ssance au ni veau d’ une l ési on ant ér i eur e :  

anci enne ul cèr e,  t r aj et  f i st ul eux,  ci cat r i ce de br ûl ur e ou de cause quel conque,  nævus,  et c.  Pour  l e membr e supér i eur ,  c’ est  l e car act èr e du br as qui  en est  l e pl us souvent  l e poi nt  de dépar t  et  qui  ne par aî t  pas avoi r  d’ aut r e avant age. Dans l e cas en 

questi on,  l e mal ade prétend que l ’ af f ecti on a débuté
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par  un bout on qui  s’ est  r api de ment  ét endu et  ul cér é,  pui sque ce début  ne r e mont er ai t  qu’ à di x moi s. Rensei gne ment s pr i s,  l e début  r e mont er ai t  à 4 ans et  l a l ési on aur ai t  eu pour  poi nt  de dépar t  au l oi n mal  passé f ai t e dans une chut e. Les f ai t s de ce genr e vi ennent  à l ’ appui  d’ une cause i nf ect i euse pr obabl e co mme or i gi ne.  

I l  n’ y a pas de dout e au suj et  de l a r api di t é de l ’ évol ut i on et  de l ’ ext ensi on consi dér abl e pr i se par  l a t u meur  dans un t e mps r el at i ve ment  cour t ,  si  on l e co mpar e aux t u meur s de mê me nat ur e qu’ on obser ve si  co mmuné ment  

sur  l es l èvr es et  sur  l a por t i on vagi nal e du col  ut ér i n. Rappor t  avec l a di f f i cul t é gér ant e à guér i r  l es pl ai es des me mbr es i nf ér i eur s,  sur t out  avec des panse ment s déf ect ueux,  l a cont i nuat i on de l a mar che,  et c.  agi ssant  co mme cause i r r i t ant e per manent e.
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I l  est  aussi  à r emar quer  que l es gangl i ons ont  beaucoup de t endance à êt r e envahi s dans l es cas de ce genr e,  comme dans l es cas d’ i nf l ammat i on quel conque. T out ef oi s dans ce cas,  on n’ a f ai t  aucune abl at i on de gangl i on ;  ce qui  pr ouve,  non pas que l es gangl i ons ét ai ent  sai ns ;  mai s seul ement  qu’ i l s n’ ont  pas par u assez  mani f est ement  envahi  pour  nécessi t er  une i nt er vent i on. Dans l ’ abcès,  i l  n’ est  quest i on que des gangl i ons de l ’ ai ne ;  mai s d’ aut r es gangl i ons pl us pr of ondément  st r i és par ai ssent  êt r e pr i s. Quant  à l a nat ur e de l ’ af f ect i on,  el l e n’ est  pas dout euse ai nsi  

q u’il r é s ul t e, n o n s e ul e m e n t d e l’ e x a m e n à l’ œ il n u ; m ai s d e l’ e x a m e n à l’ é t a t f r ai s o ù l’ o n p e u t v oi r
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des grandes cel l ul es épi t hél i al es anal ogues à cel l es de l a bouche,  i sol ées ou gr oupées,  d’ aspect bi en di fférent  sui vant  l a posi t i on sous l aquel l e l es cel l ul es se pr ésent ent . El l es n’ ont  ordi nai re ment  qu’ un noyau et  

non pas pl usi eurs co m me M.  M.  C.  et R.  l es fi gur ent,  en di sant que cett e multi pli cit é des 

noyaux r évèl e une gr ande act i vi t é f or mat i ve.  Or ,  on peut  se convai ncr e qu’ i l  n’ y a pas de cel l ul es à noyaux mul t i pl es,  en voi e de di vi si on,  et c.  co mme ces aut eur s l es r epr ésent ent  ;  mai s qu’ i l  s’ agi t  de cel l ul es accol ées l es unes aux aut r es qu’ i l  est  pl us ou moi ns di f f i ci l e de di st i nguer ,  d’ où cet t e 

apparence en certai ns poi nts de noyaux mul ti pl es,  tandi s que dans d’ autres,  on se rend très bi en co mpte du phéno mène.
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Sur  quel ques poi nt s,  on aper çoi t  des l obul es pl us ou moi ns 

bi e n 

car act ér i sés avec des cel l ul es di sposées concent r i quement  et  dont  cel l es du cent r e ont  pr i s un aspect  cor né ou col l oï de,  mai s pl ut ôt  col l oï de. L’ examen des por t i ons dur ci es,  per met t r a seul  de di r e s’ i l  y a dans l e pr ocessus quel que di sposi t i on par t i cul i èr e pouvant  j ouer  un r ôl e dans l a t endance 

de l a t umeur  à pr endr e une ext ensi on si  r api de. Cet  exe mpl e est  bi en pr opr e à mont r er  que si  cer t ai nes t umeur s de ce genr e ont  mér i t é par  l eur  béni gni t é l e nom de cancr oï de ou de pseudo- cancer  ;  d’ aut r es,  comme cel l e- ci ,  sont  l a pr euve qu’ i l  s’ agi t  bi en d’ une af f ect i on mal i gne et  du pl us gr ave.
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8e leçon26 janvier 1905Autopsie du 26 janvier 1905– Mastoïdite opérée tardivement ; abcès relativement ancien du lobe temporal droit– Petits ganglions crétacés du mésentère ; pas de lésions des poumons ni du tube digestif.Femme de 18 ans. Service de M. Jaboulay.Renseignements cliniques :Souffrait depuis plusieurs mois de son oreille droite ; n’entra à l’hôpital et ne fut opérée qu’il y a 1 mois : trépanation de la mastoïde et exploration du 

sinus latéral qui était sain.Déjà à cette époque, il y avait quelques signes cérébraux (céphalée) ; ils s’accentuèrent vite (vertiges très marqués, œdème de la papille), sans qu’il y ait jamais eu aucun signe de localisation. Pas de troubles de la motilité ni de la sensibilité.Autopsie : cratère entretenu par un pois au bras droit.Sujet d’aspect jeune 

et vigoureux.Crâne :Ouverture persistante de la mastoïde à droite ; par ce trajet, on peut pénétrer lorsque l’encéphale est 

enlevé jusqu’à un petit pertuis osseux gros comme une petite
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sar de cannel ée qui  s’ ouvr e ent r e l a dur e mèr e et  l ’ os à l a par t i e moyenne de l a f ace ant ér i eur e supér i eur e du r ocher . À ce ni veau,  l es méni nges adhèr ent  f or t e ment  ;  on 

peut  cependant  enl ever  l e cer veau co mme à l ’ or di nai r e mai s en déchi r ant  l es méni nges au ni veau de l ’ adhér ence.  Ri en aux si nus. Dans l e t r aj et  mast oï di en,  

b o ur g e o n s c h ar n u s 

pâl es.  Pas de pus dans l ’ or ei l l e moyenne ;  ossel et s en pl ace. Encéphal e ;  l es ci r convol ut i ons dans t out e l a convexi t é dr oi t e sont  apl at i es co mme si  l ’ i nt ér i eur  ét ai t  occupé par  une t u meur  ou une hé mor r agi e qui  aur ai t  di st endu l e t i ssu.  Par  cont r e,  l es ci r convol ut i ons t e mpor al es et  mê mes l a par t i e ant ér i eur e des occi pi t al es sont  t u méf i ées et  ont  l ’ aspect  des gangl i ons.
La coupe met  en évi dence un vol u mi neux abcès bi en ar r ondi  ( mandar i ne)  r e mpl i  de pus f i l ant  f or t e ment  ver t  ;  l a par oi  est  assez net t e,  un peu gr u mel euse ver s l ’ i nt ér i eur  mai s sépar ant  net t e ment  l e pus du t i son cér ébr al  par  une sor t e de coque un peu mol l e ;  i sol abl e cependant  

du t i ssu a mbi ant  not abl e ment  r a mol l i .  L’ abcès occupe l a par t i e post ér i eur e du l obe t e mpor al  et  l a par t i e ant ér i eur e du l obe occi pi t al . Ri en ai l l eur s.  Pas d’ aug ment at i on du l i qui de 

céphal or achi di en.  Ri en dans l es vent ri cul es
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Ri en au cer vel et  ni  au bul be. Li mi t es de l ’ abcèsOr ganes vi scér aux : T hor ax : Ri en au c œur  ni  aux pou mons ;  ces der ni er s 

ont  si  mpl e ment  une c ong est i on hy p ost at i que mar quée 
et  un l éger  e mphys è me des par t i es ant ér i eur es.  Pas t r ac e d’ ant hr ac os e.
Ri e n  a u x  g a n gl i  o n s. A b d o m e n 

: P a s 

d’ adhér ences vési cul ai r es ;  deux pet i t s t r act us al l ant  du l obe dr oi t  du f oi e au col on.  Appendi ce l i br e.  Gr and épi pl oon bi en ét oi l é r ecouvr ant  l es anses 

gr êl es mai s ayant  un poi nt  l i mi t é d’ adhér ence à l a par oi  en dehor s du c æcu m. Ri en au pet i t  bassi n ni  aux or ganes géni t aux. Foi e 1580 g.  sans car act èr e par t i cul i er  sauf  deux t aches j aunes à l a f ace supér i eur e pénét r ant  d’ 1 mi l l i m.  envi r on en pr of ondeur . Rei ns et  r at e 

n or  m a u x. G a n gl i  o n s 

m é s e n t  é r i  q u e s.  

On en t r ouv e C œur  215 g. Pou mon dr oi t  515 g. Pou mon gauche 420 g. Rei ns dr oi t  120 et  gauche 135g. Rat e 145 g.
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deux gr os comme des l ent i l l es,  j aunes,  dur s,  t r ansf or més en une masse cr ayeuse. Aucune l ési on du t ube di gest i f  ouver t  dans t out e sa l ongueur .  Dans l ’ i nt est i n,  l es pl aques de Peyer  sont  bi en appar ent es,  avec quel quef oi s des t aches de congest i on ul t i me,  i nt ér essant  d’ ai l l eur s des poi nt s quel conques de l ’ i nt est i n.Ri en au pancr éas ni  aux capsul es sur r énal es.
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36e l eçon 1er  f évr i er  1896 Tu meur  du Thy mus F.  52 ans,  ser vi ce de M.  Cl é ment .

La mal ade f ai sait 

r emont er  à 5 moi s l es t r oubl es qu’ el l e pr ésent ai t  et  qui  consi st ai ent  pr i nci pal e ment  dans un ét at  d’ oppr essi on avec gêne de l a r espi r at i on.  El l e aur ai t  eu aussi  des cr ache ment s de sang ?La mat i t é t r ouvée à l a r égi on xxx n’ est  pas de st er nu m s’ ét endant  au ni veau des car t i l ages cost aux cor r espondant s avai t  per mi s de f ai r e l e di agnost i c de t u meur  i nt r a- t hor aci que.  I l  y avai t  aussi  une l égèr e var i ance du t hor ax à ce ni veau.  Mai s on ne per cevai t  pas l a moi ndr e i mpul si on,  ni  l e moi ndr e bat t e ment  et  pas mê me un r enf or ce ment  des br ui t s du c œur  dans 

cet t e r égi on ;  de sor t e qu’ on avai t  absol u ment  r ej et é l ’ hypot hèse d’ un anévr ys me pour  se r at t acher  à l ’ i dée de t u meur . Et  co mme on n’ avai t  t r ouvé nul l e par t  aucun si gne de l ési on ;  on en avai t  concl u qu’ i l  s’ agi ssai t  d’ une t u meur  pr i mi t i ve sans spéci f i er  davant age.
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On avai t  const at é en ar r i èr e un souf f l e r espi r at oi r e qu’ on r appor t ai t  à une co mpr essi on des br onches,  par ce qu’ i l  y avai t  peu de mat i t é dans l es par t i es décl i ves avec pr édo mi nance à gauche cependant  à dr oi t e. Aut opsi e l e 31 j anvi er  1896 – En ouvr ant  l a cage t hor aci que,  on voi t  qu’ i l  exi st e i nt ér i eur e ment  adhér ent e au st er nu m une énor me t u meur  si t uée exact e ment  à l a par t i e 

mé di a n e é c art a nt l e 

bor d ant ér i eur  du pou mon qui  est  a mi nci  et  adhér ent  à l a t u meur  de chaque côt é. La t u meur  a l a f or me d’ une pyr a mi de un peu i r r égul i èr e dont  l e so mmet  se t r ouve i mmédi at e ment  

au dessous du C.  t hyr oï de et  l a base se pose sur  l e pér i car de di st endu par  un l i qui de sér eux éval ué à 300 ou 400. El l e mesur e ai nsi  16 cent .  de haut eur ,  11 cent  de l ar geur  et  10 cent .  d’ épai sseur  ver s son bor d.  C’ est  une t u meur  de col or at i on bl anchât r e à sur f ace un peu i négal e,  de consi st ance t r ès dur e.  El l e donne à l a coupe l a sensat i on d’ une t u meur  f i br euse.  Les sur f aces de sect i on 

ont  l a mê me t ei nt e,  l a sur f ace et  se mbl ent  const i t ués par  un t i ssu t r ès dense C œur  pet i t  pesant  200 gr .  envi r on. Foi e 1200 gr . Rei ns chacun 160 gr . Rat e 180 gr . 2 ou 3 pet i t s kyst es du vol u me d’ un poi s sur  l es l obes l at ér aux du cor ps t hyr oï de. Ut ér us absol u ment  f ar ci  de myo mes sur t out  i nt est i nal es et  sai l l ant s en dehor s,  t andi s qu’ un seul  f ai t  une 

l égèr e sai l l i e en dedans.  Leur  vol u me var i e d’ un gr ai n de mi el  à une noi x.  I l s sont  au no mbr e de 8 ou 10.
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f or mé 

comme par  un amas de nodosi t és r el i ées par  du t i ssu f i br eux. L’ examen du r acl age de l a sur f ace mont r e que l a t umeur  est  const i t uée pr i nci pal ement  par  des cel l ul es f usi f or mes à noyau ovoï de bi en car act ér i sé avec un pr ot opl as ma d’ aspect  hyal i n à cont our s t r ès f i nes.  On t r ouve aussi  des cel l ul es i sol ées d’ aspect  pol yédr i ques qui  ont  l e même noyau et  un pr ot opl as ma à pei ne vi si bl e ou dont  on ne voi t  par f oi s qu’ un l ambeau.  On peut  cependant  r encont r er  deux ou t r oi s cel l ul es de ce genr e qui  sont  aggl omér ées et  dont  l es cont our s donnent  al or s l ’ appar ence 

d’ un r ét i cul u m dans l equel  se t r ouver ai ent  l es noyaux.

Mai s ce qu’ i l  y a de pl us par t i cul i er  c’ est  l a pr ésence d’ a mas cel l ul ai r es au no mbr e de 3 ou 4 cel l ul es,  qui  sont  uni es au poi nt  de f or mer  

un bl oc ar r ondi .  Ces bl ocs cel l ul ai r es se r encont r ent  en assez  gr and nombr e sur  chaque pr épar at i on. Aucune génér al i sat i on sur  l e pér i car de,  ni  dans l es gangl i ons,  ni  dans aucun or gane ( t ous l es or ganes ont  ét é exami nés avec l e pl us gr and soi n) .
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Des coupes 
ont aussi été faites sur des fragments de la tumeur rapidement durcis par l’alcool et ont donné le résultat suivant.La tumeur est en grande partie constituée par un tissu formé de cellules fusiformes disposé en faisceaux de volume variable se croisant en tous sens à la façon d’un sarcome fusiforme. Puis au sein de ce tissu, on aperçoit ça et là 

des amas cellulaires qui au premier abord, un faible grossissement, donnent l’impression de cellules géantes. Avec un grossissement xxx on voit qu’il s’agit des blocs cellulaires précédents décrits. On trouve aussi sur les bords de la préparation, dans les points clairs, quelques cellules isolées à noyau ovalaire bien caractérisé et à xxx contours avec clair protoplasma au sein du tissu 

composé de cellules fusiformes ; mais c’est incontestablement les blocs cellulaires qui dominent. Il semble bien qu’ils représentent les corps à cellules concentriques qu’on rencontre à l’état normal, mais qui sont modifiées comme le sont également les lobules de tissu adénoïde remplacés par le tissu à cellule fusiforme.La tumeur fait irruption dans la 

cavité du péricarde sous forme des 3 saillies principales du volume d’une amande à une noix avec petites saillies nodulaires secondaires. À ce niveau le feuillet pariétal du péricarde est refoulé et aminci, en même temps qu’il semble faire partie de la tumeur sur les points les plus 

minces. SCD Lyon 1



Leçon 1er décem bre 1906 A utopsie du 1er décem bre 

1906. M élanoderm ie des m iséreux. C achexie.

A n c i e n n e s  l é s i o n s  s c l é r e u s e s  d e s  p l è v r e s . A d é n o p a t h i e  

tra c h é o -b ro n c h iq u e  a v e c  a d h é re n c e s  (sa n s  u lc é ra tio n s) a u x  

organes voisins.
H ypertroph ie  du  ven tricu le  gauche. P as d e  

lésions apparentes des reins. Rien aux capsules 

surrénales. Homme de 59 ans. 

S te É lisabeth (M . L épine). R ésum é clinique : A m ené dans le  

coma. 

P as de renseignem ents. A utopsie : M é la n o d e rm ie  

i n t e n s e  a v e c  l é s i o n s  d e  g r a t t a g e  c a c h e x i e .  Œ d è m e  d e s  

e x t r é m i t é s  p l u s  m a r q u é  à  d r o i t e .  Q u e l q u e s  u l c é r a t i o n s  

a u x  d o i g t s ,  a u x  m a i n s ,  a u x  j a m b e s .  S o u s  l e  g r o s  

orteil gauche : mal perforant (?).
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T h or a x : U n p e u d e li q ui d e d a n s l e s pl è vr e s.

P o u m o n s : P : 
1 3 0 0 ( e n s e m bl e). A n ci e n n e s l é si o n s 

s cl ér e u s e s d e s pl è vr e s di s s é mi n é e s s o u s f or m e d e pl a q u e s o u 

d e p etit s n o d ul e s a v e c pr é d o mi n a n c e à g a u c h e et pl u s gr o s s e 

pl a q u e à 

c h a q u e s o m m et. B a s e dr oit e e n g o u é e, a v e c 

œ d è m e d e t o ut l e 

p o u m o n e n arri èr e. E m p h y s è m e s urt o ut à g a u c h e 

a v e c q u el q u e s a d h é r e n c e s pl e u r al e s di s s é mi n é e s a u 

ni v e a u d e s 

pl a q u e s l e s pl u s i m p ort a nt e s. A d é n o p at hi e 

tr a c h é o- br o n c hi q u e tr è s pr o n o n c é e a v e c a d h ér e n c e s à l a tr a c h é e, 

a u x br o n c h e s, a u x v ai s s e a u x v oi si n s, m ai s s a n s q u e c e s 

or g a n e s s oi e nt 

ul c ér é s. C œ ur : 3 4 0 gr. H y p ertr o p hi e d u v e ntri c ul e g a u c h e.

Ri e n a u x v al v ul e s. P a s d’ at h ér o m e d e l’ a ort e ni d e s art èr e s 

p éri p h éri q u e s. Pl a q u e s l ait e u s e s tr è s pr o n o n c é e s.
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Abdo men : Foie : 1090. Un peu petit, avec légère sclérose. Rate : 170. Reins : 140, 120. Pas de lésions apparentes. 

Décortication 

facile.Rien aux capsules surrénales. Rien au tube digestif, vessie, prostate : nor males. Encéphale : Adhérences de la 

dure mère à la voute crânienne. Épaississe ment des méninges.

Ancienne lésion de la substance cérébrale qui est décolorée. Réflexions – La mort dans le co ma et l’hypertrophie du 
c œur se mblaient indiquer que le malade avait dû succo mber 

à des accidents d’uré mie ; cependant les reins et les voies urinaires n’ont pas paru altérés. L’état de la peau qui devait 

très mal fonctionner a peut être joué 

un rôle i mportant dans la 

production des troubles généraux ; mais on ne peut faire que des hypothèses sur la di minution des fonctions cutanées.
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Bien que le sujet ne fut pas très âgé, on trouvait à la surface des pou mons sur les plèvres, les petites cicatrices ponctifor mes que l’on rencontre fréque m ment chez des vieillards et que l’on a attribué à de 

la granulée guérie. Dans ce cas, ces lésions étaient excessive ment 

abondantes sur toute l’étendue des plèvres du haut en bas, cependant avec prédo minance dans les parties supérieures. Mais il y avait en outre des cicatrices plus étendues sous la for me de taches blanchâtre irrégulières avec le mê me 

épaississe ment pleural indi qué des lésions 

de mê me nature, plus étendues, avec quelques adhérences des plèvres à ce niveau ; ce qui se mble bien indiquer une infla m mation antérieure assez intense, c’est-à-dire 

une pleurite, sinon une pleurésie, vu la différence des lésions dans les deux cas, tout en ad mettant la possibilité de leur origine tuberculeuse. Le c œur étant hypertrophié, il faudrait dorénavant rechercher si ces lésions coexistent 

toujours avec un c œur 

de ces conditions ; ce qui contribuerait à expliquer la cicatrisation des xxx. Il est probable aussi que, co m me dans ce cas, l’adénopathie trachéo-bronchique scléreuse doit coexister avec un certain degré d’hypertrophie 

cardiaque. L’intensité des plaques laiteuses du péricarde doit être aussi en rapport avec l’état du c œur hypertrophié chez un sujet ayant eu des infections antérieures.
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Leçon (suite) 12 janvier 1905 Autopsie du 12 janvier 1905 – Fracture de la voûte du crâne ; hémorragie 

sus-dure-mérienne collectée ; hémorragie sous arachnoïdienne diffuse. – 

Foyer d’attrition par contre-coup. Homme de 55 ans. Service 

de M. Lépine. Alcoolique trouvé sur la voie publique dans le coma ; stertor ; contracture 

des 4 membres. Sucre et albumine dans l’urine. Mort quelques heures après 

l’hospitalisation. Autopsie : Crâne : Fracture partant du milieu du temporal et se prolongeant en arrière 

parallèlement au trait de scie fait pour avoir le crâne, à 3 centimètres au dessus de ce trait, 

jusqu’au milieu de l’occipital 
(à droite). Caillot assez gros, en gâteau aplati, lenticulaire, occupant entre la dure 

mère et le crâne une étendue du diamètre de huit à 10 centimètres au niveau de la fracture.
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A p l a t i s s e m e n t  
m a r q u é  

d e s  
circonvolutions 

à  

c e  

n i v e a u .

D a n s  
to u te  la  
c o n v e x ité  d u  

c ô té  

droit, 
hémorragie en nappe discontinue, en tache plutôt, dans les espaces sous-arachnoïdiens.Du côté gauche, à la pointe du lobe frontal, attribué de la substance cérébrale avec disparition presque complète de l’écorce, du volume d’une noix, avec hémorragie sous-arachnoïdienne à ce niveau.Les viscères thoraciques ne présentent de particulier que la congestion considérable des poumons avec engouement des bases surtout à gauche.Les viscères abdominaux montrent seulement un foie gros et très gras.Pas de brides péritonéales sous hépatiques.Foie 1920 g.Cœur 385 g.Poumon droit 740 g.Poumon gauche 800 g.Rein droit 155 g.Rein gauche 150 g.Rate 105 g.
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Leçon23 novembre 1905Autopsie du 23 novembre 1905– Tétanos sans porte d’entrée 

reconnaissable.– Infiltrations hémorragiques sous-péritonéales et pulmonaires. Aucune autre lésion viscérale ni des centres nerveux.Homme de 63 ans. Service de M. Boudet.Début il y a 3 semaines par des contractures 

de la 

face et des mâchoires qui se généralisèrent rapidement.Crises paroxystiques avec contracture généralisée à l’Hôtel-Dieu, la veille de la mort, il n’y a plus de contraction permanente ni trismus, mais seulement des crises fréquentes, des signes de paralysie faciale.Comme porte d’entrée rien, mais le malade avait souffert des dents il y a 3 semaines 1 
mois.Autopsie :Malgré les recherches, il est impossible de trouver une porte d’entrée cutanée vraisemblable. Il existe bien sur le thorax et à la partie inférieure de la cuisse gauche de petite érosion épidermique mais elles sont manifestement récentes.Sur la face antérieure de la cuisse à la partie inférieure existent trois petits papillons aplatis, du volume et
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d e l a f or me d e l entill es. A uc un œdè me. Thorax : A uc u n e 

a d h ér e nc e pl e ur al e. L e s p o u m o ns s o nt f ort e m e nt c o n g esti o n n és. P o u m o n dr oit : L e s 3 l o b e s s o nt bi e n d éli mit é s et bi e n 

di sti ncts 

; à l a p arti e p o st éri e ur e d a n s t o ut e l a r é gi o n m o y e n n e, il y a u n e c o n g e sti o n pl u s m ar q u é e q u e d a n s l e s a utr e s r é gi o n s m ai s s a n s tr a c e m ê m e d’ e n g o u e m e nt. 

P ar c o ntr e, il e xi st e e n 2 p oi nts d e 

c ett e r é gi o n d e s s uff u si o n s s a n g ui n e s l o c ali s é e s, irr é g uli èr e m e nt tri a n g ul air e s à b a s e p o st- pl e ur al e, r a p p el a nt c e p e n d a nt 

a s s ez bi e n l e s i nf ar ct u s, a v e c s e ul e m e nt u n e li mit ati o n e n c or e m oi n s n ett e q u’ à l’ or di n air e. L’ u n e d e c e s s uff u si o n s, gr o s s e 

a p pr o xi m ativ e m e nt c o m m e u n e n oi x, si è g e u n p e u e n d e s s o u s d u s o m m et d u 

l o b e i nf éri e ur, l’ a utr e, u n p e u pl u s p etit e, u n p e u a u d e s s u s d e l a s cis s ur e, d a n s l e l o b e s u p éri e ur. P o u m o n g a uc h e : Pr é s e nt e 4 

l o b e s bi e n d e s si n é s. M ê m e a s p e ct q u e l e dr oit, a v e c a u s si d e u x f o y er s h é m ati q u e s a n al o g u e s, il e st a u x p oi nt s s y m étri q u e s. E n o utr e u n 3 e p etit f o y er e xi st e à 

c ôt é d e cel ui du l o be supéri eur.
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Ri e n a u c œ ur, 2 7 0 gr. U n e 

pl a qu e d’ at hér o me à l a cr oss e de l’ a ort e. Abdo men : Q u el q u es a d h ér e nc es d e l a v ésic ul e a u c ol o n ; a p p e n dic e 

libre. Ri e n a u f oi e ni à l a r at e. L es s ei ns s o nt a p p ar e m m e nt s ai ns. F oi e 1 0 6 0 gr. 

– Rate 110 gr. – Rei n 135 et 110 gr. S ous l e périt oi ne pari ét al, en avant des ps oas, suff usi ons sangui ns assez ét endus surt out à gauche ( depuis l es pili ers du di aphr ag me pr esque vers l es ili aques) ; l e sang 

n’i nfiltr e pas l e muscl e sous-j acent qui par aît sai n. Intestin : Sur l a der ni èr e porti on du gr êl e, pl aques de Peyer tr ès app ar e nt es, l égèr e me nt en r eli ef avec as p ect de bar be r as ée, mais sans auc une 
ulc ér ati o n ni t u m éf acti o n 

vérit abl e. S ur l e c æc u m et l a pr e mi èr e p arti e d es c ol o ns 

f ollic ul es, u n pe u s aill a nts. Da ns l e c ol o n d esc e n d a nt, 3- 4 p etit es ex ulc ér ati o ns tr ès s u p erfici ell es av ec u n p e u d e 

congesti on de l a muqueuse. Encéphal e : Ri en.
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7e l eçon23 novembr e 1905Tét anosExt r avasat i on sangui ne acqui se du muscl e dr oi t  de l ’ abdomen et  des psoas ( sous l e pér i t oi ne)  et  dans l es deux poumons sous l a f or me d’ i nf ar ct us.  Psor ent ér i e mani f est e sur  l ’ i nt est i n gr êl e et  l e gr os i nt est i n.  En out r e,  l égèr e exul cér at i on sur  ce der ni er . Aut opsi e l e 23 novembr e 1905. H.  63 ans,  ser vi ce de M.  Boudet . Ne pr ésent e pas de pl ai e mani f est e,  si  ce n’ est  au ni veau de l a 

j a mbe gauche où l ’ on voi t  une pet i t e ci cat r i ce r écent e.I l  se mbl e bi en,  t out ef oi s,  qu’ i l  s’ agi t  d’ un vér i t abl e t ét anos ;  car  on ne t r ouve aucune l ési on capabl e d’ expl i quer  l es phéno mènes t ét ani ques obser vés 

dur ant  l a vi e pendant  un t e mps assez l ong.
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Les hémor r agi es const at ées au ni veau des muscl es et  not amment  sur  l es psoas doi vent  pr oveni r  vr ai sembl abl ement  des cont r act i ons t ét ani ques qui  ont  dû se pr odui r e dans ces muscl es. Quant  aux hémor r agi es pul monai r es,  on ne peut  guèr e l es expl i quer  que par  l es t r oubl es ci r cul at oi r es,  qui  ont  dû r ésul t er  de cont r act i ons t ét ani ques dans l es muscl es r espi r at oi r es. T ouj our s,  est - i l  qu’ i l  ne s’ agi t  pas d’ i nf ar ct us pr odui t  dans l es ci r const ances habi t uel l es,  c’ est - à- di r e avec une hyper t r ophi e du cœur ,  pui s que cet  or gane n’ est  pas hyper t r ophi é.  Et  du r est e,  l ’ épanchement  sangui n n’ est  pas aussi  i nt er ne,  ni  aussi  l ocal i sé à l a sur f ace du poumon,  qui  est  r est ée un peu emphysémat euse et  dont  l a pl èvr e ne pr ésent e aucune t r ace d’ i nf l ammat i on.  I l  est

S C D L y o n 1



•  jr€% ,/-̂. f

' E l .  \
X

X

Í  '  ,  ^ •f

r   •%! »

> > ̂
V"-

v;"^  ^
M '  V

x ;:

' ‘' ¡ • ' - J

-j- O '  J  '

j i - j - - >-  >
r - '

K  ~ ' : . .  Z > X -

• v A i r »   - J T  • - i v t ,   '

. 1 '  r

/   ' -     ̂-   .,   )

• Í ’

y  <

V /  ̂  • U' J Q t Â  O

^  s - $  H t -
" W C T ' ~ * ^ \

' X- * v

, V - , i Í»

•r *

X

J  - ^ a V

' f  ^

y

t v

' + .' ^ » ^ . . ß ^ : -
’ • %

À. " *  >
~t *\

- 1  ̂-V
. V

S C D L y o n 1



vr ai  qu’ i l  exi st e un e mphysè me t r ès pr ononcé,  et  que c’ est  peut  êt r e en r ai son de ce f ai t  et  de ce que l ’ hé mor r agi e n’ ét ai t  peut  êt r e pas t r ès 

i nt ense qu’ el l e ne pr édo mi nai t  pas à l a sur f ace co mme de cout u me,  bi en que cependant ,  i l  y ai t  un peu de sang j usque ver s l a pl èvr e.I l  est  à r e mar quer  aussi  que ces i nf ar ct us ét ai ent  

si t ués sur  l es deux pou mons et  sur  des poi nt s à peu pr ès sy mét r i ques à l a par t i e moyenne 
et  post ér i eur e des pou mons,  c’ est - à- di r e dans l es poi nt s où l es mouve ment s r espi r at oi r es devai ent  avoi r  l e moi ns d’ act i on.  I l  est  à r e mar quer  aussi  que 

l es exsudat i ons sangui nes ont  eu l i eu dans l es poi nt s où habi t uel l e ment  se pr odui sent  des phéno mènes i nf l a mmat oi r es ul t i mes,  mai s que ce sont …Ce f ai t  est  d’ aut ant  pl us 

à pr endr e en consi dér at i on pour  l es condi t i ons qui  ont  pu engendr er  ces i nf ar ct us que c’ est  un des r ar es cas où nous l es avons 

observés sous hypertr ophi e 

du c œur . À not er  enf i n une psor ent ér i e mani f est e qui  doi t  êt r e en r appor t  avec l ’ ét at  f ébr i l e i ndi quant  une cause i nf ect i euse et  dont  l a per si st ance a ét é not ée pendant  

un t e mps assez l ong.
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22e leçon 27 décem bre 1894 Tétanos H . 3 6  an s (serv ice d e M . P o n cet). E n tré à l’H .D . p o u r u n e 

lu x a tio n  tra u m a tiq u e  a v e c  p la ie  d e  la  p h a la n g e tte  su r la  p h a la n g e  d u  p o u c e  d ro it p ro d u ite  p a r u n e  c h u te  su r le  p o u c e  e n  e x te n s io n .

R éd u c tio n  d e  la  lu x a tio n  e t la v a g e  a n tim y stiq u e  d e  la  p la ie  p ré cé d e m m e n t so u illé e  p a r x x x . A u  b o u t d e  8  jo u rs , d é b u t d u  

té ta n o s p a r d u  tris su re  b ie n tô t su iv i d ’o p is to to n o s  e t d e  c o n tra c tu re s  g é n é ra lisé e s  q u i o n t d é te rm in é  la  m o rt d u  m a la d e  e n  3  jo u rs . A u to p s ie  

le  2 7  d écem b re  1 8 9 4  : S u je t p a ra issa n t b ie n  m u sc lé  e t v ig o u re u x . C e p e n d a n t su rc h a rg e  g ra isse u se  é n o rm e  d e s é p ip lo o n s sa n s 

q u ’il y  ait b eau co u p  d e g raisse d an s le  tissu  co n jo n ctif so u s-cu tan é. C œ u r v o lu m in eu x  e t m o u  av ec  su rch a rg e  g raisseu se  

trè s p ro n o n c é e , p e sa n t 4 7 0  g r., sa n s a u cu n e  lé sio n  o rific ie lle  e t sa n s a th é ro m e  d e  l’a o rte . P o u m o n s v o lu m in e u x  e t 

congestionnés aux  bases qu i ren ferm en t enco re de l’air et don t les fragm en ts xxx
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d a n s l’ e a u. P etit e ci c atri c e d é pri m é e a u s o m m et c orr e s p o n d a nt à d e u x 

n o d ul e s fi b r e u x 

n oir âtr e à c o nt e n u cr a y e u x ( d u v ol u m e d’ u n p etit p oi s. F oi e v ol u mi n e u x 

et gr ai s s e u x, 1 8 0 0 gr. R ei n s, ri e n d e p a rti c uli e r si 

ce n’ est  une congest i on assez  i nt ense,  160 gr .  chacun. Rat e mol l e 200 gr . ,  et  pet i t e r at e accessoi r e du vol ume d’ une gr osse noi set t e at t enant  au gr and épi pl oon gr ai sseux. Ri en de par t i cul i er  sur  l ’ encéphal e si  ce n’ est  un congest i on assez  i nt ense et  peu de l i qui de céphal o- r achi di en.
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