LYMPHANGIOMES

Définition. — Pour se conformer aux termes de la défini-
tion la plus habituellement admise des tumeurs en général,
on doit donner le nom de lymphangiome aux tumeurs formées
par des vaisseaux lymphatiques de nouvelle formation, ce qui
permet d’éliminer immédiatement, comme pour les angiomes
sanguins, les productions constituées par de simples lymphan-
gieclasies développées aux dépens des lymphatiques préexis-
tanls.

Toutefois on se heurte ici & I'absence d'une démonstration
incontestable de 'existence de tumeurs cerlainement compo-
sées de vaisseaux lymphatiques néoformeés, et 'on s’est appuye
sur cette lacune pour comprendre dans le groupe des lymphan-
giomes des lésions du systéme lymphatique qui ne présentent
en aucune facon les caractéres d'une néoplasie. C'est ainsi que
ConryiL et Raxvier raltachent aux lymphangiomes les tumeurs
que Neévaron, TréLat et Tr. Axcer ont décrites sous le nom
d’adéno-lymphocele et qui sont le résultat de lymphangites
répétées. Or pour ce qui concerne en particulier I'adéno-lym-
phocéle ou lymphangiome ganglionnaire des pays chauds, qui
comprend le plus grand nombre des observalions publiées, il
est admis actuellement par la plupart des auteurs que celte
Iésion est sous la dépendance de linfection filarienne, et ne
doit pas étre, par conséquent, étudiée avec les néoplasmes.

Dans l'élat actuel de nos connaissances, il est nécessaire de
conserver provisoirement aux lymphangiomes la définition

que nous avons formulée, avec les auteurs classiques, car si
I'on admet inexactitude de cette définition, il ne faut plus
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alors comprendre les lymphangiomes dans le groupe des
tumeurs.

Cette définition permef d’établir une distinction entre les
tumeurs considérées comme éfant des lymphangiomes véri-
tables et toutes les variétés de varices lymphatiques, de méme
quon sépare les angiomes de toutes les angiectasies veineuses
ou artérielles.

Siége. — A la face, les sitges de prédilection du lymphan-
giome sont la langue, ot il forme une variété de macroglossie, el
les lévres, ot on lui donne le
nom de macrocheilie; on I'ob-
serve plus rarement a la joue.

On a publié des observa-
tions de lymphangiomes du
plancher de la bouche, et il est
vraisemblable que I'on a quel-
quefois décrit des tumeurs de
ce genre sous le nom de gre-
nouillette congénitale.

Les kystes séreux congéni-
taux du cou sont, depuis les
travaux de Weexer et de M-
DELDORPF, considérés comme
des lymphangiomes; (rés rares
i la nuque, ils sitgent le plus

: : Fig. 38.
souvent sur les parties antéro- i

iR \'-:iu.m.in-(';:x l:_\r'.\'lc As(‘l’en..\: con-
génital du cou (Kirmissox).

Dans laisselle, les lymphan-
giomes ne paraissent pas trés rares; DEMOULIN a pu en réunir
sept observations, et d'autres auteurs, notamment Scucercy,
ScuLaNce, Leiars, PERAIRE, en ont également rapporté des
exemples.

LANNELONGUE a rassemblé un certain nombre de faits de lym-
phangiomes des membres. On a également signalé des ]3.'|'nphuun-
giomes de la cavité abdominale, auxquels on a donné le nom
de chylangiomes. Enfin on a décrit des lymphangiomes fessiers
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périnéauz, et sacro-coccygiens, mais, pour ces derniére-
tumeurs, on 4 eu souvent affaire, non pas & des lymphans
giomes proprement dits, mais a des productions tératologiques
somplexes, dans lesquelles se trouvent associés diversement
les tissus de différentes sortes.

Anatomie pathologique. — Leslymphangiomes ont éLé divi-
sés par Weexer., dapres leur structure, en 3 variétés: 1° le
lymphangiome simple; 2° le lymphangiome cavernews ; 3% 1s
lymphangiome kystique. Les deux premieres variétés sont tout
4 fait comparables aux variétés simple el caverneuse de l'an-
giome; la troisitme est représentée par les kystes séreux mul-
tiloculaires congénitaux, qui acquierent parfois an cou de si
corandes dimensions.

Comme 'angiome simple, le lymphangiome simple, qui s'ob-
serve notamment & la langue, sous forme de macroglossie, ou
aux lovres, sous forme de macrocheilie, est conslitué essentiel-
lement par des canaux lymphatiques, capillaires ou fentes,
simplement dilatés. Tanlot on peut encore observer au micros-
cope, dans le stroma séparant les espaces lymphatiques, des
éléments des tissus au milieu desquels le processus lymphangio-
matenx s’est développé, lorsqu’il s'agit, par exemple, d'une
macroglossie dans laquelle les dilatations lymphatiques se sont
formées dans Pépaisseur des faisceaux musculaires; lantdt. au
contraire. la tumeur est exclusivement composée de canaux
lymphatiques dilatés, lorsqu'elle s'est développée dans du
tissu conjonctif, lequel n’est en quelque sorte lui-méme qu'un
réseau lymphatique.

Nous venons de dire que la macroglossie permettait d'étudier
le lymphangiome simple dans une de ses formes: il ne fau-
drait pas en conclure que la macroglossie congénitale est tou-
jours produite par du lymphangiome. Il existe, en effet, des
cas de macroglossie dans lesquels on constale une hyperplasie
de tous les tissus de la langue.

Le lymphangiome caverneux peut élre considéré comme
suceédant au lymphangiome simple, par un processus analogue
a celui qui transforme 'angiome simple en angiome caverneux,
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les parois des canaux dilatés étant détruites sur une étendue
plus ou moins grande au niveau de leurs points de contact

le sorte e les cavités lv 1
de sorte que les cavités lymphatiques communiquent entre

elles et forment un systéme caverneux, qui, a la coupe pré-
coupe, pré

sente I'aspect d'un tissu spongieux ecreusé d’alvéoles

Ainsi qu'on l'observe dans les angiomes, la charpente con
- ol - Foc e e E A i 7
Jonclive, dont les travées limitent les alvéoles du Iymphan-

giome, peut s’infiltrer de tissu adipeux, surtout quand la

Fig. 39.

Lymphangiome caverneux sous-cutané (Ziecren).

tumeur siége dans le tissu cellulaire sous-cutané, et celle-ci
m_szml alors laspect d'un lipome, ce qui a fait naitre 1:11\'})0.—
these d’une origine lymphangiomateuse de certains ]i[lUl‘llL‘\
que l'on a rapprochée de la théorie de l'anciome .]1'11-:.;"5-1};
dont il a éLé queslion précédemment. i i
ll,('r:-_—:m:‘s_ac'j examine au microscope des préparations de lym-
phangiome caverneux, aprés imprégnation au nitrate d'argent.
on rrm\.ialf- que la surface interne de la charpente tl‘allu}cllliair:"
1-;\'E.\Lll'lllu{'{llz:'nl(‘ljL tapissée par un endothélium plat a nuvaU\-"
légérement saillants: le stroma conjonctif présente une ('}m.iw‘.-
seur variable, et, comme dans les lymphangiomes :_:impl-os:.1 hil
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renferme souvent des débris des tissus dans lesquels la tumeur
a pris naissance. i
; I;']:J;-Iwn\'lf{llr»n:s de voir que la variété caverneuse ll:‘l‘l\l'LiLEr\i_{ll.i
lymphangiome simple; or, on pourrail en u[]l‘»"ill{w.‘.llzl ; 11.\: 1.1
variété kystique, par rapport au l,"l't11|_1.1:u‘1:1=:||11_- uﬁn: lllt\_L =
existe, en effet, entre ces deux derniéres formes, |Fm=‘.. ‘-!ill'
:l't"l;LI; intermédiaires qui sont en quelque sorte _dm L\\li,“f:‘]'-”:
1-1':ua>ifi~.‘n. reliant progressivement le “\_‘ll]pllaﬂf_}lu?]l‘F‘A (,-1]: }t
simple au Jymphangiome k‘\'slnrluﬂ le plll.i*4{‘5'111[.11-1_'.\1'.- i.\].l t,i-\l,,‘l._
rence: il est assez fréquent, d’ailleurs, de voir les lypes cave

neux et kystique associés dans une méme tumeur.

Dans un cas de lymphangiome kystique que nous aw]n»
A = hi A THS ) pl . 1stolo-
observé il y a quelque temps a I'Hotel-Dieu !, I'examen Inl.. ( L}
: r . : ne AE ats de cet

gique a été pratiqué par le DT Lawy, et les résultats de c

examen ont été tout a fait conformes 4 la description donnée

par LANNELONGUE el ACHARD. Apres inlpl":f;_muliml {t[L. nillirifl‘vl
d'argent a 1 p. 100, pendant guelques nn;mlvs, ul; f}t‘»u‘\m‘l:l-
sur la paroi interne du kyste 'i'.’-‘"‘“'”"" 1171_111 f_'.’td'u‘f r\r”z.m;a ([-k.,l._
tinu. dont les interstices, marqués en noir par l'argent, fc
maient un réseau fin et élégant. : A i A
Les cellules endothéliales, sur ces préparalions, pre 'tln.‘“i“f
des dimensions assez grandes, et se Illu‘llli‘ult‘lll : lllli,‘I‘L-..ll-lrlli_
disposées les unes a coté des ;m!rm. s un;.;l‘em_U}Li rli'i‘:(!k\;l
ment, & la facon des pitces d'un jeu de ]JU.[I‘F_’IIL‘L": l:'“lli.'_\ ;_‘.(‘m‘.l’l—.
i peine dentelées et différaient ll(?illlﬂ_‘l_ﬂ_lp: a cet r;f_.:’d-lt 1.‘{_.E,.n- [ _.n
lules endothéliales des vaisseaux 1_\'1:1[111:;1”}1::15.7[‘ ar 1_\..114,.},{1
apercevait des trainées de cellules l'.'Niljlilli‘lI{ll'_’: [)11}1_:”pe i iu:
dont les contours dessinaient par L'U‘ll?l.'illl"lll un l‘\.-jb_‘_-‘.|ill .1’ u‘
serré ; elles appartenaient aux vaisseaux capillaires sous
jacents, vus par transparence. iep .
.l*“[:'z-';“l:i 1[{‘\':‘-1'11:11“-.,’ dans laquelle étaient ~|lm- :u ‘:,M::lt:
Jaires, en nombre assez important, 58 mlunnmt (L.”.‘ni.-(]lh.-,i
essentiellement par du tissu ‘:r.an_]f'nuurtl_l' i‘t"n‘h_‘l'man!. [hj}?l I[,:-.:
¢lastiques et quelques fibres musculaires lisses. Dans linter

i le I'HO iées par
v 8. Duplay. Cliniques chirurgicales de I'Hotel-Dien, publiées par
Caziv et CLapo, 2¢ série, 1893, p. 14T.
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valle des faisceaux conjonetifs, il était facile de reconnaitre
Fexistence de fentes lymphatiques nombreuses et relativernent
larges, toutes parfailement bien limitées sur les COupes.

Quant au confenu de la tumeur kystigne, il était constitué
par un liquide cifrin, qui, examiné au microscope, ne ren-
fermait qu'un trés pelit nombre de globules rouges et blancs
(Lany).

Dans ce cas, il s'agissait d'un kyste uniloculaire. Or, le plus
ordinairement, les lymphangiomes kysliques sont multilocu-
{aires ; tantotils prennent aspect d'une grappe de raisin, for-
mée alors d'un nombre de vésicules souvent considérable - tan-
tot ils comprennent une grande poche et d’'autres plus petites,
dceolées & la premidre, et renferment souvent en méme lemps
des noyaux fibreux ou lipomateus. Fréquemment aussi, la
poche principale est divisée par des cloisons incomplétes en
un certain nombre de loges secondaires, communiquant les
unes avec les aufres. Enfin il existe des cas dans lesquels on
irouve une poche superficielle qui parait unique, et qui, en
réalité, présente des prolongements profonds, plus ou moins
développés et contractant des adhérences intimes avec les
organes sous-jacents qui sont en contact avec eux.

Dailleurs, au microscope, tous les kystes séreux congéni-
laux présentent une disposition multiloculaire, méme lorsque,
macroscopiquement, ils paraissent uniloculaires, attendu que
I'on peut toujours constater dans leur paroi soit de petites
cavités kystiques secondaires, soit simplement des fentes lym-
phatiques plus ou moins dilatées, qui sont susceptibles de se
transformer elles-mémes en cavités kysligues.

Laspect du contenu des lymphangiomes kystiques est assez
Variable. Le plus souvent, comme dans le cas dont il a été
fuestion plus haut, ¢'est un liquide citrin, transparent : excep-
tionnellement on y trouve un liquide absolument incolore
et comparable 4 de I'eau de roche : assez souvent, au contraire,
6 contenu est trouble et prend une coloration roussatre,
due

sang.

a4 la présence d’'une quantilé plus ou moins grande de

En pareil cas1'épanchement de sang dans la cavilé kystique
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s'explique facilement parune rupture vasculaire produite sous
Pinfluence d’un traumatisme ou d'un simple effort, aux dépens
des nombreux capillaires que renferme la paroi des lymphan-
siomes kysliques, et qui sont situés trés superficiellement par
rapporl au revétement endothélial tapissant la surface interne

des kystes.

Etiologie et pathogénie. — Sil'on élimine du groupe des
lymphangiomes 'es affections du systéme lymphatique qui ne
sont que des lymphangiectasies en rapport avec un processus
inflammatoire chronique, on peut dire que les lymphangiomes
proprement dits sont le résultal de malformations congénitales
du systeme lymphalique, qui peuvent se produire seules ou
Jaccompagner au conlraire dautres malformations, comme
dans les cas o Lon a signalé la coexistence de Lkystes lympha-
tiques et de kystes épithéliaux.

Au point de vue pathogénique, quelques auteurs onl pensé
que les lymphangiomes kystiques a contenu séreux, ou kystes
séreux congénitaux, pouvaient étre le résultat d'une transfor-
mnation séreuse du contenu sanguin d'angiomes congénifaux.
Or aucun. fait démonstratif n'a été fourni a Iappui de celle
maniére de voir, qui ne saurait d'ailleurs trouver un argument
dans la présence d'une quantité plus ou moins grande de sang
4 lintérienr de certaines cavités kystiques, attendu que,
comme nous l'avons dit plus haut, les lymphangiomes lys-
liques peuvent étre le sitge d’hémorragies secondaires, de
méme que toutes les productions Lkystiques en général, quelle
que soit la nature du processus néoplasique qui leur a donne
naissance.

Symptomes et pronostic. — Le Iymphangiome simple pro-
duit bien rarement des tumeurs circonscrites et donne sur-
tout naicsance a des infiltralions diffuses, déterminant une
pseudo-hyperirophie des tissus envahis par le processus.

Tout en formant ordinairement des tumeurs de dimensions

plus importantes, dont le volume peut atteindre celui dun el

de poule ou d'une pelite orange, le lymphangiome cavernets
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diffuse.
: Ces deux variétés onl été observées a la langue, aux Idvres
dans la région sacrée, au périnée, dans l'aisselle, elc. : tout on
se montrant parfois développé dans 1'épaisseur ]'n"-n:.:vrslw la
ini‘;liTl ou des muqueuses, le lymphangiome 1‘:1\'0:‘114*11& est plu;
ordinairement situé dans le tissu cellulaire sc o .
IH.HF‘,]”_M.ml—_.,:|_ itué dans le tissu cellulaire sous-cutané ou plus
Les lymphangiomes kystiques, que I'on désizne encore sous
le nem de Eystes séreux congénitaux et quon l'c:.r.'u:m-lL{’:.‘ ~ur.[=)uhl
au cou, sont des tumeurs hien circonscrites, dont Ir; -\'ul.um‘
t:él:*:.)ﬂ\'r}nt :gal & celui d'une orange et |1L‘ut1u-n‘zul ] '-lL"' d L
celui d'une téte d’enfant. ; i
51, li [Ihlrﬁ souvent, les kystes séreux congénitaux ont déji
des dimensions suflisantes pour atlirer l'attention, .;‘ﬂil au 11-1.{;—
ment de la naissance, soit dans les premitres années de la vie
on peul observer aussi des cas dans lesquels la lrl-Ilif.‘!ll‘Ll‘i*i:,.g:
lf}l]fﬂi"l)l{‘ﬁ assez petlite pour n'étre pas perceptible, (! ne {Ei
vient :1]='['n{11‘¢:;'1h_- qu'd Iige adulte, quelquefois a l'ucc.;miuu Vd'uln
traumalisme. Son apparition peut étre encore I'L‘ffll‘dt:‘l' davan-
lage, méme jusqu’a la ménopause chez la femme ; d c:': ;n;un:‘m.
la tumeur, restée latente jusqu'alors, prend des proportions
Mml.’ips el augmente rapidement de volume ; ¢’est ce qgui %'<?L'1i.L
passé chez la malade & laquelle se r:q.pnr[r.; J':-_;um-el‘l 111-4L¢:1In—
gique mentionné plas haut; ¢’est seulement i l"z"po{]uv.-:lv -]‘l
Illll'illjj'i{llllriu, que cefte lemme, dgée de cinquante :1.n5; u\"uill
[rz‘sm:mp_u.- par hasard, & la partie supérieure du cou, du <-M(L
Tlmvhex, une lumeur un peu plus grosse quune nn[x.. et d‘;m;
‘-'I'r[_num_» de six mois cette tumeur avait acquis le volume d'un
gros ceuf de poule.
1 '}{]!n]lﬁ que leslymphangiomes simples ou caverneux forment
des tumeurs rénitentes, élastiques, présenlant souvent une

consistance asse ‘ i
istance mollasse, qui peut les faire confondre avec des

h AT A - = v 3 3
: pomes, les lymphangiomes kystiques donnent fréquemment
a sensati ! 1 )} i = -
sénsation dune fluctuation tout & fait nette et, lorsqu’ils
eigne certai ne e illi an .
Juent un certain volume et font une saillie suflisante, on
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peut parfois constater leur !mu..-:;)rfr':::ta‘rf.'][s ‘»‘unt_ d e]ﬂll]ll-':!_11[1':1;:1-:'-::
ductibles et ne présentent aucune mfinllilc'ufilil"l _snn; 1\11 : -_.‘l‘:
des cris et des efforts, & moins que l'on ait :_lffill-l‘t? a des kystes
du cou pourvus de pmlrm;‘n-lm_:nls inlrn—!i|nr:l~_:|ql11\ﬁ>l,_MM =

Le pronostic des lymphangiomes -‘Vrif celui ,E e to o
ne devient grave quen raison

‘Nt »
eurs de nature bénigne, et . o2
o tumeur dun certain

compression quune

des troubles de : .
! iege an ¢ 2 nt;
volume peut déterminer, lorsqu’elle siege au cou notamimer

- . v Ive s Accl-
¢'est ainsi quun lymphangiome du cou peut produire des e
lents craves du coté des voies respiratoires el méme entrainet
dents grave: 0

la mort par asphyxie.

NEVROMES

Définition. — Tous les auteurs classiques 'l‘[*pro:iuisen! la
définition de CorxiL et RANVIER, considérant les névromes
comine des « fumeurs constituées par du tissu nerveux de nou-
velle formation », mais ils n’en comprennent pas moins dans
Fétude des névromes certaines tumeurs des nerfs qui, a I'exa-
men microscopique, ne répondent gubre i cette définilion.
Cesl qu'en effet, dans ce chapitre particulierement hétérogéne,
Fhistologie céde le pas & la clinique, et I'on désigne commu-
nément sous le nom de névromes toutes les tumeurs des nerfs,
quelle que puisse étre la structure révélée ultérieurement par
Iexamen histologique. Or cette structure, surtout en ce qui
concerne les tumeurs des nerfs périphériques, ne répond guére,
le plus souvent, & la définition que nous venons de rappeler, la
plupart de ces tumeurs étant en réalité des fibromyxomes,
des fibromes ou des fibrosarcomes.

SiT'on s’en tient rigoureusement aux termes de Ja définition
histologique, le chapitre des névromes se trouve réduit en quel-
que sorte 4 1'étude de certaines variétés de tumeurs cérébrales.
et la plupart des tumeurs des nerfs périphériques sont ainsi.
malgré Iintérét clinique qu'elles présentent, entierement pas-
sées sous silence, -

Nous avons d'ailleurs dit suffisamment qu’'a notre avis il fal-
lait, dans I'étude des tumeurs, n'attacher qu'une importance
secondaire a leur classification et a la terminologie gu'elle
comporte. Nous dirons done ici quelques mots de certaines
lumeurs qui, tout en n’étant pas des névromes au point de voe
histologique, n'en sont pas moins désignées communément
S0us ce nom par le clinicien.




