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elles diminuent Ia masse du sang et combattent I'inflam-
- mation, soit du péricarde, soit du cceur; soit des autres or-
ganes lésés. On doit avoir grand soin de ne-permeitre les
aliments et I'exercice qu’aprés un temps fort long, car il est
a craindre que des mouvements quelconques ne. détachent

un caillot mal affermi ou ne rompent une cicatrice eéncore
trop récente.

e
—

ARTICLE IV.

DES TUMEURS ERECTILES ET DU FONGUS HEMATODE.

-TOMEURS “ERECTILES,

i le premier fait connaitre et décrit dans mes cours d'a=
natomie pathologique, dit M. Dupuytren, un tissu fort re-
marquable, dont Vexistence, dans I'état de maladie, n’avait
point encore été constatée , et que j'ai nommé tissu dreciile,

A Tétat normal, ce tissu se rencontre dans |

: ans les parties gé-
nitales de la plupart des animaux des deux se

X€8, et parti-
culiérement dans P'urétre, les corps caverneux et le gland

sur la téte et le col d'un grand nombre de gallinacés , sur
les fesses de plusieurs singes, et dans d’autres parties de
Torganisation de beaucoup d’animaux ; il est d’un rouge plus
ou moins vif, d'une consistance variable} suivant les états
dans lesquels on I'observe, d'une température beancoup
plus élevée que celle des autres tissus, pourva d'une enve-
loppe extérieure fibreuse, élastique, destinée d-le imiter et
& Je circonscrire, a permetire. ou &' bormer son développe-
ment, ayant pour base A Pintéricur des colonnes fib: enses
diversement entrecroisées, et formant un rése
soutien et d’appui2 un nombre infini de vaisse
artériels extrémement déliés et wrés difficiles & injecter sans
les déchirer, et & des capillaires veineux moins' faciles en-
core & remplir que les précédents, & des nerfs qui donnent

auqui sert de
aux capillaires
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3 ce tissu une sensibilité, source pr?miére de se§ [.)mpri-étés
et de ses usages. Ce lissu est rempli lde gapg arteriel qulIeSt
Fagent matériel et immédiat des fonctionsdiverses au:;que'h;s
il sert. ‘Doué, & raison des filets nc_xmbreux :des nerfs qui le
pénétrent, d'une exquise sensibilité, on YOI ce st se tu-
méfier, §'ériger pour ainsi dire sous l"cm{nre dc.zs uullattogs
les plus légéres, et fréquemme'nt par la sunplt,a 1nﬂuenv::&i1 ,i
I'imagination. Eofin, & peine développé dans I'enfance o i
est sans fonctions, ce tissu‘acquiert, dans u?utes les part:e;
du corps ou il ‘se trouve , son plus grand developpem?in(ti :
I'époque ol les animaux sont en état de pmcré?r, etI 11 ed
vient un des principaux agents d(? }eur reprgductnon., péeré
sa rougeur, sa chaleur, sa sensibilité et ses autres propri !t S
dans I'état de faiblesse et de maladie ; en‘ﬁr.l, il finit par s’al-
térer, se dénaturer et se flétrir dans la vn_ellle‘sse. =
Ce tissu est le madele et le type d'une mu}u‘tude de tissus
accidentels que des vices d’organisation originels, ou bl‘en
acquis , peuvent développer. d.ans presque (outes les parties
de nos corps, ol ils donnent lieu a_desl. tumenrs souvent vo-
lumineuses. et larges qui participent toutes, d’qne Tamére
plus ou moins évidente ; A Vorganisation et aux propriétés du
tissu érec ile naturel. Ces tissus. accid.emels présentent les
mémes dispositions vasculaire et organique, 1.? méme envg-—
loppe et le méme réseau ﬁ_brenx';.rslgule‘menl; 1 e.nvgloppe.est
moins forte et la quantité des nerfsfmoins constd.érable. La
prau et le tissu cellulaire sous-cutané sont spécialement le
siege de ces tissus morbides qu’on rencontre cependant.dans
toutes les parties du corps. On les observe surtout au visage
et aux téguments du crane. Ils forment la base.dela plupart
des taches el des tumeurs que I'on appelle envies. Q_ue!que—
fois ils envahissent la totalité d'un organe. Clest ainsi que
j'ai vu, continue M. Dupuytren , la conque de Porenlle. tout
entiére, et une portion des parties-adjacentes, converties e'n
un éritable organe éreciile. Dans d'autres cas, ils (Eonsu-
tuent des tumeurs plus ou moins considérables, logées au
milieu ou dans les interstices des organes. Dans quelques cir-
constances , ils paraissent le résultat de la dégénérescence
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d’un tissu naturel, et de la dilatation de sa trame capillaire ;
tandis que chez d’autres personnes ils semblent former de
véritables organes nouveausx, développés entre les antres par-
ties: dans le premler cas, ils se confondent de. toutes parts
avec les tissus sains;; dans le second, ils les écartent, les
compriment, et en restent distincts par une enveloppe cal—
luleuse assez serrée qui circonscrit leur circonférence.

Les tissus érectiles accidentels sont'rougedtres ou brund-
tres, ordinairement granulés & leur surface et implantés dans
la peau, le tissu cellulaire sous-cutané , ou entre les muscles.
Ils se manifestent sous la forme de tumeurs affaissées ou sail-

lantes. La peau quiles reconvre est quelquefois & peine alté—

rée. 1ls offrent des mouvements isochrones aux pulsauons
artérielles, et se réduisent a un petit volume par la pression,
Habituellement mous,, les irritations , méme légéres , déter—
minent en eux une tension et un gonﬂement remarquables.

Viennent-ils & étre incisés, il s'en écoule un sang abondant

qu'il est souvent fort difficile d'arréter. Les tissus érectiles
ne disparamsent point spontanémem ils tendent au contraire
a s’accroitre. Développees aun degré trés élevé, ona vu les
tumeurs érectiles s’ouvrir spontanément, servir, de base a
des fongosités énormes , et donner lieu & des hémorrhagies
toujours renaissantes qui ont. occasionné la mort des sujets.
Comme le tissu érectile naturel, ces tumeurs subissent , aux
mémes épogues et par l‘affet des mémes cduses, un develop-
pement trés marqué et des alternatives de tension et de re-
lichement qui sont en rapport avec I'état de santé et de ma-
ladie , de force ou de faiblesse des individus.

Un grand nombre de moyens ont été employés contre les
tumeurs érectiles : nous ne parlerons ici que de la compres-
sion, de la cautérisation, de la ligature et de 'extirpation.

La ligature a été mise en pratique par M. Dupuytren sur
I'artére carotide primitive dans un cas ou il y avait en méme
temps dilatation anévrismatique et production de tissu érec~
tile. L’opération ne parut point dans le temps avoir eu d'in-
fluence sur le tissu érectile ; mais on a constaté plus tard que
si el!e n'avait pas. offert contre cette maladle une ressource
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aussi efficace que contre Uanévrisme, ‘elle a du moins mo-
déré les progrés et diminué les dangers ; ¢'est ce que va nous
apprendre P'histoire de Dumand , reprise quinze années aprés
cette opération, Depuis la ligature de l'artére carotide, la
tumeur de:l'oreille n’a point fait de progrés, ou du meins ils
sont trés pea marqués; le” volume-de Toreille est resté le
méme ; la teinte est violacée ; il n'y a plus eu d’hémorrhagie.
Le malade vous a dit ( en février 1833%, qu’il n’en était point
incommodé ; mais qu'il avait remarqué que les exercices fa-
tigants portaient leur influence sur Foreille, qui devenait
alors plus grosse. Il a pris une profession tranquille, et les
accidents se sont calmés. Il est & croire qu’avec les progrés
del'dge ; cette tumeur perdra de sa tension , se flétrira méme,
et que cet individu échappera au'sort funeste que la nature
et le siége du mal devaient faire craindre.

La ligature de l'artére principale a eu une influence favo-
rable; mais on ne peut disconvenir que, dans le plus grand
nombre de circonstances ; elle’a totalement échoué. Cest ce
qui doit, en effet, rcsulter des communications nombreuses

- des vaisseaux provenant de troncs différents. L'influence de
la ligature se borne alors 4 diminuer Ie volume de la tu-
meur et & arréter ses progrés pendant quelque temps ; mais
la’ circulation se rétablissant promptement dans toutes les

. parties-de la tumeur par les nombreuses communications vas-

« culaires , la maladie revient le plus ordinairement & 1'état ou
elle était avant la ligature. Il faudrait, pour que le tissu érec-
- tile:se détruisit ou du moins s’oblitérat, que le sang, aprés
laligature de Vartére principale de la partie, ne lui fat pas
apportée en trop grande quantité par les communications
anastomotiques , avant que le rapprochement et 'adhésion
mutuelles ne pussent avoir lieu.

Mais, quel que soit le peu de certitude de 1a ligature de Ia
principale artére, nous croyons que ce moyen doit étre em-~
ployé dans le cas oi la tumeur érectile a envahi. une partlc
contre laquelle on ne peut employer ni'la compression , ni
la cautérisation, ni Venlévement. Je dois en outre ajouter
que, lorsqu'il y a tissu érectile , sans mélange de tissu car-
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cinomateux , la maladie marche plus lentement aprés 'opé-
ration. La ligalure des artéres parait avoir été proposée,.
parce qu’en comprimant les artéres prineipales qui se ren-
dent aux tumeurs érectiles , on a vu que celles-ci diminuaient
de volume, devenaient flasques et molles, et cessaient de
présenter les pulsations qui les agitaient. Maus quoique cette
opération ait été plusieurs fois pratiquée, F'on n’a que ra-
rement obtenu d’heuPeux résultats; témoin cette jeune fille
affectée de tumeur érectile 4 1a conque de Poreille et aux par-
ties adjacentes de la téte, chez laquelle on chercha inutile-
ment & lier les artéres temporale ; auriculaire et occipitale du
coté affecté. Quand bien méme ces ligatures eussent pu éire
appliquées, I'on n’aurait point obtenu ce que I'on voulait,
parce que dans les cas de ce genre la tumeur est-alimentée
non seulement par les vaisseaux qui se distribucnt ‘ordinai-
rement: dans la partie qui en est le siége , mais encore’ par
une foule de ramifications accessoires, provemant des arté-
res voisines, dilatées outre mesure’;, et qui forment autour
de la tumeur un cercle artériel fort étendu et fort serré. Les
mémes inconvénients n’existent plus pour T'artére principale
ou du moins sont beaucoup: moins prononcés. Nows ‘avons
vu que Fopération faite sur Dumand. avait eu i la longue des
suites heureuses, Cetie opération a d'ailleurs réussi plusieurs
fois, et motamment -4 MM. Travers et Dalrymple, qui,

pour des tumeurs érectiles de l'orbite, ort lié 'artére caro-

tide correspondante. Chez ces deux malades, la tumeur,
aprés avoir cessé de battre , diminua de volume, ‘et disparut
presque entiérement. Plusieurs années aprés, rien n’anunon-
gant que la maladie dut reparaitre , on puuvalt assurer que la
guérison était radicale. -

La compression a été récommandée contre les tumeurs
érectiles: le plus grand nombre de praticiens la rejettent ,
parce qu'elle fait-naitre-une douleur trés vive, qu'elle n'est
point exacte, quelle 'a méme déterminé une inflammation
locale et ensuite un accroissement plus rapide de la maladie.
Nous ne saurions adopter cette opinion beaucoup trop excla-
sive, car il nous serait facile de trouver dans nos souvenirs
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plusieurs exemples de tumeurs érectiles guéries par la com-
pression. Elle réussit surtout contre les petites tumeurs,
qui, étant situées au. voisinage des os, peuvent étre plus
aisément aplaties d’une maniére exacte. Nons I'avons tentée
avec.succés chez plusieurs enfants, et entre autres chez la
fille d'un conseiller. Cet enfant portait au-dessous du grand
angle de I'ceil une tumeur érectile; une compression métho-
dique fut exercée, et au bout.de six semaines la guérison

" était parfaite. C'est égalementle moyen que je vais employer

chez le malade que vous avez sous les yeux (février 1833).

Cet homme , 4gé d’environ quarante ans , jouissait d'une
trés bonne santé; lorsque, il y a neuf mois,. il recut & la ma-
choire inférieure un coup de pied decheval qui, 4 la rigueur,
peut &tre considéré comme le point de départ de la maladie.
Peti de temps aprés, il se manifesta dans la lévre inférienre
ung petite tumeur qui ne tarda pas & faire des progrés. Le
malade voulant se débarrasser de son incommodité, consulta
un chirurgien habile qui, ayant reconnu la nature de la tu-
meur, lia les deux (_:oronaireé et une branche de la labiale;
elle diminua d’abord , mais bientdt elle reprit son volume et
ses battements. Voyant I'insuccés de cette tentative, le ma-
lade est vena nous consulter. Nous croyons qu'a raison du
siége de la tumeur, nous pourrons employer la compression,
qu'on augmentera successivement. Elle sera éxercée aumoyen
de deux espéces de valves (semblables 2 des castagnettes)
qui embrasseront les deux cdtés de lalévre, et dont on aug-
mentera la presqmn 4 Paide d’une vis. Si ce procédé ne réus-
sissait pas , nous aurions recours & 'extirpation.

Les caustiques sont quelquefois avantageux. L'observa-
tion que Y'on va lire en fournira la preuve. M. Wardrop con-
seille également ce moyen , qu'il croit propre i faire naitre,
dans le tissu érectile, une mﬂammauon ulcéreuse qui en
opere la destruction.

OBs. I — Tumeurs crectiles w'cérées & la euisse et aw pied
gauche. — Cautérisa.ion avec le nitrate acide de mercure.
— Guérison. — D..., 4gée de huit mois , née & la campagne,
bien développée, fut envoyée & M. Dupuytren par M. Mar- .
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jolin, le 3 mars 1828. Gette enfant était venuc au monde avec
deux taches rouges lie-de-vin {vulgairement désignées sous
le nom d’envies). Ces taches faisaient relief a la peau; elles
&taient formées par un développement anormal du.systéme
capillaire. L'une occupait toute la face dorsale des trois pre-
miers métatarsiens: du coté gauche , et s'6tendait entre les
deux premiers orteils, & la face plantaire du pied, ou elle oc-
cupait une surface d'unpouce environ. La seconde était si-
tuée vers la partie externe et moyenne de la cuisse gauche;
¢lle avait une largeur d’une pi¢ce d'un franc. : r
Pendant quelque temps ces tumeurs restérent stationnai-
res ; seulement elles étaient le siége d’une turgescence san-
guine qui' devenait plus colorée et plus saillante lorsque
Jenfant poussait des cris. Vers le troisieme mois, les_plaintes
du petit malade annoncérent qu'il souffrait. On s’apéercutalors
que la tumeur du pied augmentait de volume , et bientdt il
se manifesta des ulcérations, superficielles entre les deux or-
teils. Dans les premiers temps , aucune hémorrhagie ne se fit
par ces ulcérations , quoique chaque jour elles s'étendissent
en largeur et en profondeur. La santé générale devint ‘par
‘degrés moins florissante;; P'altération gagna la face dorsale
.du pied, et, aprés cing mois de progrés, cet enfant fut envoye
A Paris dans. I'état suivant, Une fissure profonde existait
entre les deux orteils , et se continuait du cOté de la face dor -
sale et.de la face plantaire ; avec ure uleération profonde de
" deuxlignes environ, A surface grisitre, bl afarde et fongueuse,
4 bords élevés, turgescents, durs, violets, et formés des dé-
bris du tissu érectile. L ulcération §'était formée sur ce lissu,
«qui semblait avoir été le siége d'un travail de destruction
assez analogue & celui qu'on observe dans la pourriture d ho-
pital. M. Dupuytreh, aprés avoir examine avec soin ce pro-
duit, le considéra comme une dégénération composée de
tissu érectile et de matiére d'apparence cancéreuse. La sanie
purulente mélée de debris des tissus ulcérés avait une féti-
dité remarquable. Les parties environnantes paraissaient
tuméfices,, et les deux premiers orteils étaient gonflés. Iy
avait méme lieu de penser que laffection s’ étendait jusqu'au
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tiSS:l.l osseuxsous-jacent. Latumeur de la cuisse s’était accrue,
mais sans s'ulcérer ;elle était inégale, d'un rouge violacé
et se décolorait momentanément par la pression. Elle avai’t
pris une étendue double de celle qu'elle avait 4 1a naissance.
M. Dupuytren émit I'opinion que cet état était fort.grave il
songea méme A pratiquer I'amputation de la jambe ; mais il
fut détourné de cette idée par la crainte de larécidive , etsur-
tout par la tumeur de la cuisse , évidemment analoguc 4 celle
de' la jambe. Ces considérations puissantes I'engagérent &
faice usage de la cautérisation avec le nitrate acide de mer-
cure, dans le but de changer la nature de I'ulcération et d’en
obtenir la cicatrisation.

Le 7 mars, une premiére cautérisation fut faite, en pro-
menant sur toute la surface ul¢érée un pinceau de ‘charpie
:mt_nbée de nitrate acide de mercure. Cette premiére cautéri-
sation fut accompagnée de douleur qui dura le temps de I'o-
peration;; quelques gouttes de sang noir s'écoulérent. Le
len‘demmn on ‘examina la cautérisation; son résultat ne parut
point favorable : I'escarre était molle, fétide , grisitre; l'as-
pect général de 1'ulcére se rapprochait encore plus de la pour-
riture d’hdpital. Cependant on ne renonga pas a ce moyen
et sept jours aprés, le 44 mars, une nouvelle cautérisatimi
fut faite de la méme maniére que la premiére, et comme elie
ell.e ne fut suivie d'aucun accident. Aprés cette seconde ap’-
plu(.:_ation du caustique , I'uleére sembla s’améliorer‘; un abeés
qui se forma le 20 mars,  la partie supérieure et postérieure
de la cuisse droite, prés de son union avec la fesse, fit sus-
pendre la cautérisation. Cet abcés fut ouvert le 1¢* ayril, et
guérit peu de temps-aprés. . ’

.Une troisieme caulérisation fut pratiquée le 9 avril ; ses
re§uitals furent trés avantageux. L'ulcére perdit son aspect
grisatre ; ses bords s’affaissérent, et le mal diminua insensi-
P_lement d’étendue. D’autres cautérisationsfurent pratiquées
J,usqu’au nombre de neuf, & cing jours d’intervalle I'une de
}‘fllltl'f_é. Le succés dépassa l'attente, et versla fin de mai, la
cicatrisation de I'ulcére du pied était achevée. Du cdté d:a la
cuisse d’autres phénomeénes se passaient : la tumeur de cette
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