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Le virus vénérien, lorsqu’il a été absorbé et
porté dans le sang, affecte principalement trois
parlies du corps, la gorge, la peau, et le périoste
avec I'os subjacent. Ces diverses parties sont or-
dinairement affectées dans ’ordre suivant Je-
quel je les ai énumérées, tandis qu’il y a d’au-
Lres tissus qui ne paraissent pas susceplibles
d’¢tre altérés par Pinfluence de ce virus; tels
sont le cerveau et les viscéres abdominaux et
thoraciques. D’un autre coté, il y a quelques or-
ganes que le virus allaque plus rarement que
les diverses parties indiquées plus haut. Au
nombre de ces organes se trouvent I’eeil et le
testicule.

11 y acependant des personnes qui croient
que le teslicule n’est pas susceptible de con-
tracter une altération de nature syphilitique
constitutionnelle, et quisourient quand on pro-
pqse Pemploi du mercure comme un moyen
nécessaire a la guérison de celle maladie. Mais
y’ai vu si souvent cet organe tuméfi¢ pendant
Pexistence des symplomes constitutionnels de
1a syphilis, surtoul coincidemment avec des af-
fections vénériennes de la peau et du périoste,
douloureux la nuil, présentant aussi pendanila
nuit,etbien quele décubitusdorsal dit étre une
cause de sculagement, un redoublement du
gonflement et de 1a douleur; j’ai vu céder si fa-
cilement cette affeclion du teslicule devant un
traitement inercuriel, et précisément en méme
temps que les symptomes vénériens disparais-
saient,queje regarde comme une opinion dérai-
sonnable celle qui met en doutela susceptibilité
du testicule a Gtre affecté par le virus vénérien.

Legonflement du testicule qui survient dans
la blennorrhagie n’a rien de véndérien, et
n’exige pas pour sa guérison 'action du mer-
cure sur la constilution 5 mais le virus de la
blennorrhagie et celui de la syphilis different
dans lear nature, ainsi que dans leurs effets,
el le gonflement du testicule dans le premier
cas n’est que sympathique.

Quand le virus vénérien détermine une ma-
ladie du lesticule, il est probable qu’il y af-
fecte 'élément fibreux , par exemple Ia tuni-
que albuginée; de 12, il s’étend dans les pro-
longemens fibreux intérieurs, mais non dans
la partie tubuleuse. J’accorde que cette pro-
posilion esl hypothétique , mais je suis porlé a
admettre Popinion que je viens d’exposer, en
considérant la téxture de celle membrane, qui
est extrémement ressemblante au périoste par
sa nature fibreuse, et en ayant égard i la
promptitude avec laquelle se rétablit compla-
tement I'état sain de I'organe; mais je désire

que 'on sache que je n’ai en aucune occasion

de disséquer des testicules affectés de cette
maladie. :

SY:‘b.H’TO;\IES. — Le testicule et I'épididyme
acquiérent trois ou quatre fois leur volume na-
turel;la douleur n’est pas intense, mais elle
s’exaspére dans la nuit. Quand un testicule est
engorgé, Paulre est disposé 2 participer ala
maladie du premier. ct je pense que ‘dans la
majorité des cas, Paffection attaque en com-
mun les deux glandes. L'inflammation, dans
ceslcas » vararement jusqu’a la suppuration;
mais quand celle-ci a lieu, elle s’accompagne
de Papparition d’'une tumeur granuleuse sem-
hl.able a celle qui s'observe dans Pabeés chro-
nique.

L’engorgement du testicule, comme résul-
tat d’une infection syphilitique générale, se
renconire rarement quand il n’existe aucun
aulre symptome véndrien constitutionnel
qu'un chancre dela gorge ;: mais cet cngorgc:
ment accompagne fréquemment une érupilion
vénérienne de la peau ou 'inflammation du
périoste.

Le caractere qui distingue cette maladie de
Pengorgement chronique simple du testicule,
se déduil de ce qu’elle succide a des symplo-
mes syphilitiques , de ce qu'elle coexisie
fréqgemmcut avec 'apparilion des symptomes
que j’ai mentionnés, et de ce qu’elle obéit a
cette loi des affections syphilitiques , savoir :
Texacerbation nociurne.

Observation [03*. — Un individu avait une
bydroctle avec engorgement du testicule; le
chirurgien qui lui donnait des soins lui pro-
posa P'amputation de cet organe. Ce chirur-
gien avait été conduit & lui conseiller I'ampu-
lation du testicule, parce qu’ayant vu, dans
une tentalive pour évacuer ’hydrocele, qu’il
avait enfoncé le trois-quarts dans le testicule
et qu’il n’était point sorti de liquide , il en avait
conclu que la maladie consistait seulement
dans un engorgement ecompacte et non liquide
dutesticule. Ayant été appel€ prés de ce ma-
lade, j’appris de lui ‘qu’il avait a la surface du
tibia un gonflement accompagné de douleurs
nocturnes ; je le priai alors de se déshabiller,
et en examinant la peau, je découvris sur la
poilrine et ’abdomen une éruptien vénérien-
ne. Je prescrivis un traitement mercuriel , et
pendant que Véruption vénérienne s’effacait,
le gonflement de 1’os diminuait, les douleur
nocturnes cessaient, et I’engorgement du tes-
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ticule finit par disparaitre. Alors Yhydrocele
put élre traitée par Pinjection , et le malade
se gudrit parfaitement. Depuis cette ¢poque, il
<est marié et a eu plusieurs enfans.

bservation 104%. —A. B., agé de 32 ans, avait
Pépididyme du coté droit considérablement
tunicfié et excessivement dur; cel engorge-
ment ¢tait accompagné de douleurs a la lete
ot'dans les membres, s’exaspérant considera-
blemient la nuit, detelle sorte qu’il ne pouvait
dormir, et que, suivant ses expressions, il en
devenait presque fou. Le méme malade avait
eu aussi un gonflement douloureux du tibia
zanche et du coude.

Quaire ans el demi auparavant, il avait eu
un chancre, pour lequel il n’avait pris qu'une
iros-petite quantité de mercure, parce que la
maladie ayant disparu rapidement, il avait
cessé tout traitement. La santé ne fut en rien
altérée pendant quelque temps, mais il se dé-
veloppa dans I'aine une tumeur qui ne larda
poinl A disparaitre. Depuis ce temps, le malade
ressentit des douleurs ostéocopes, qui ont pré-
senlé divers degrés d’intensité, suivant que le
traitement était abandonné ou régulicrement
suivi. Il y a un an que dure le gonflement de
I’épididyme et du lesticule;d’abord ces parties
onl été trés-douloureuses : elles le sont beau-
coup moins mainienant.

Observation £05°. — Unindividu qui avait eu
souvent 2 la gorge des ulcérations que je jugeai
de nature vénérienne, vit survenir vn gonfle-
ment indolent du testicule. L’organe avait
pris une configuration pyriforme, et comme il
était impossible de dislinguer celle tumeur
d’une hydroctle, je fis pénélrer une lancetle
dans la tunique vaginale, mais il ne s’écoula
que deux ou trois goutles de sang. Je prescri-
vis le deuto-chlorure de mercure dissous dans
la teinture de quinguina. L’emploi de ce mé-
dicament fut suivi d’une résolution prompte
de ’engorgement du testicule.

Observation 806 — Un homme vint me con-
sulter en novembre 1807 pour une maladie du
testicule. Cet organe avait la dureté du
marbre. Quatre ans auparavant, le sujet de
cette observation avait eu une maladie véng-
rienne suivie, au bout de quelques semaines,
de Pengorgement des testicules. Sous I’in-
fluence du mercure, cet engorgement dispa-
rut dans lespace d'un mois. Quatre mois
aprés, l'engorgement se renouvela et dis-
parut de nouveau au bout de deux mois sous
Vinfluence du méme traitement, Deux ans
apresl’époque ol avait €té contractée la mala-
die vénérienne, le testicule se tuméfia de nou-
veau , el fut dc nouveau guéri ; dans le courant
du printemps de 1806 , il s’engorgea encore une
fois. A 1’époque ot je 'observai (au mois de no-
vembre), il présentait un volume considérable.
Le traitement consista dans ’'usage du mer-
cure porté jusqu’a salivation prolongée pen-
dant un temps considérable. Je n’ai pas re-

trouvé dans mes notes quelle avait ¢Lé la ter-
minaison de cette maladie.

Observation 607°. — A. B. eut, il y a trois ans,
un chanere quine fut pas suivi'de bubons; un
an aprés, il eut une bydroctle de la tunique
vaginale du coté droit. Gette affection céda a
I'usage du mercure et des lotions évaporantes.
Sept ou huit mois aprés, il survint au testi-
cule droit une luméfaction qui a persisté. Le
{esticule est extrémement dur, ’épididyme est
tuméfié, le scrotum est rouge; et il y a des
douleurs dans les reins et dans 'aine.

Observation 108, — C. T. avait les deux tes-
ticules engorgds, sans rougeur du scrotum et
sans beaucoup de douleur dans Vorgane ma-
lade. Cet engorgement m’ayant paru ctre de
nalure syphilitique , je prescrivis 'usage abon-
dant d'une décoction composde de salsepareille
avec le dento-chlorure de mercure. La gucri-
son a ¢té parfaite,

Observation 109*.—Un domestique contracta,
ily a un an, un chanecre et un bubon ; depuis
ce temps , le teslicule gauche avait commencé
4 se tuméfier , était devenu dur. et cet engor-
gement g'¢tait accompagné d’hydroctle. Le
mercure a ¢té employé, et le malade s’est par-
faitement guéri.

Observation f10%. Un individu, agé de 32 ans,
eut, il y a quaire ans, un chancre pour lequelil
prit du mercure jusqu’a la cicatrisalion de cette
ulcération. Sa guérison parut compléte. Quel-
ques moisapres, iléprouva dans les membres el
dans 1a téte des douleurs qui furent suivies de
gonflement du tibia. 11 fit usage du mercure a
plusieurs reprises, en quanlité suflisante pour
dissiper les symptdmes, mais non pour guérirla
maladie. 11y a quatorze mois , le testicule droit
fut pris d’un gonflement qui augmenta d’une
maniere graduelle : ensuite le testicule gauche
devint douloureux et conserva un état d’indu-
ration jusqu’au moment ot le malade me con-
sulta, Je lui prescrivis le calomel et I'opium
en quantité suffisante pour affecter la bouche,
et je 1ui recommandai de continuer pendant
au moins six semaines l'usage de ce médica-
ment; je lui prescrivis en oulre le décubitus
dorsal, des applications desangsues et des lo-
tions avec une solution d@acétate d’ammonia-
que et lesprit de vin. Sous Pinfluence de ce
traitement, le testicule se guérit complete-
mwent; mais lorsque ce malade quilta Londres
apres avoir cessé 'usage du ‘mercure, la dou-
leur dela jambe n’était pas encore enliére-
ment dissipée. Pepuis ce moment, je n’en ai
plus entendu parler.

Je ne suis point disposé a discuter !'opinion
de ceux qui prétendent que delelles affections
ne sont point de nature syphililique, et qui
pensent qu’un irop long espace de temps s’est
écoulé pour que le virus soit encore présent
dans I’économie, que d’une autre part les
symptOomes ne sont pas assez décisifs pour ca-
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ractériser d’'une maniére incontestable la na-
ture syphililique de la maladie. Pour moi, j’ai
la cerlitude d’avoir observé de ces th‘(;l‘ge-
mens du testicule de nature syphilitique, et je
crois que le meilleur mode de traitement dans
ce cas est le méme que celui qui est dirigé con-
tre Tirilis et qui consiste dans ’emploi dumer-
cure a haute dose, de maniére 4 déterminer et
aentrelenir une action énergique et prolongée
de ce. médicament snr I'économie, ainsi que
dans I'emploi de la décoction composée de sal-
separeille pendant un temps considérable,
Pe}"sonuc ne supposera que jignore nue la
gufh‘r.-;on d’une maladie par le mercure n’est
poz.nL une preuve de sa nature vénérienne
puisque j’ai démontré que I’engorgement chroj
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nique simple, et non vénerien; do testicule
edde h‘ Iemploi du mémeée moyen: Mais je sui.g
convaineu que le testicule peut étre affecté
par le virus syphilitique pendant Paclion et 1a
propagation de ce virus dans I’économie, et je
crois c}ue 1¢ mercure, qui dissipe les autres
symplomes dela méine nature, est aussi le seul
moyen curatif de celie maladie. It est bon tou-
tefois d’ajouter que dans le traitement de ’en-
gorgement syphilitique dn testicule , on doit
en outre recourir au décubitus dorsal stricte-
Il.lerlt observé, aux saignées locales et aux lo-
tions ?vaporantes s car ces moyens favorisent
la guérison, bieh qu’ils soient impuissans 4
Peffectuer sans le concours du mercure.

OSSIFICATION
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La déposition de matitre calcaire dans d’au.
tres tissus que celui des os n’esk pasun phéno-
méne brés-rare. On I’observe trés-souvent dans
les cartilages qui remplissent les fonctions
@04 chez V’adulte,comme aularynx, a la tra-
chiée et aux cartilages des cotes: on observe aussi
ce phénomene dans les tissus ligamenleux,
comme dans le ligament de la symphyse pu-
bienne, dans 1a symphysé sacro-iliaque et dans
1é€ ligamens du rachis. Quelduefois encoreune
matidre ealcaire se dépose dans les inserlions
tendineunses. Les membranes séreuses présen-
tént aséez fréquernment cette altération de tis-
su dans les vaisseaux artériels, ol les dépols
calcaires sont I’'apanage ordinaire de la vieil-
lesse et sont placés entre les tuniques interne
et moyenne.

La plevre présente quelquefois de larpes
plaques 2 la surface interne des cotes, le péri-
carde A sa surface intérieure séeréte parfois
de grosses masses calcaires, et le péritoine
en présente souvent aussi 4 la surface de la
rate.

En disséquant des teslicules tuméfiés et ex-
cessivement durs, j’ai quelquefois rencontré
des dépots calcaires en divers points.

La tunique vaginale devient dans certains
cas le siége de cette altération ; une portion
de cette membrane ossifiée m’a ét¢ donnée par
M. Warner, chirurgien a hopital de Guy, i1 y
a fi0 ans.

Observation i11°. — M. Warner opérait un
sujetqui avait une hydroceéle ancienne : il avait
choisi le procédé par excision. Son bistouri fut
arrélé par une matitre calcaire existant dans
une partie de la tunique; il parvint toulefois
3 enlever la portion de la tunique dans laquelle
siégeait ce produit anormal. Je fis dessécher
celte portion enlevée, et j’y trouvai plusieurs
conerétions calcaires. Je la montrai, apres
une legon de chirurgie, a M. Hunler, qui, aprés
Pavoir examinée, rae dit en plaisantant :
Monsieur, je vous remercie; etla mit dans sa
poche.

On peut voir unmagnifique exemple de cette
altération de la tunique vaginale dans le mu-
sée de Phopilal de Guy. Mais je reviendrai plus
tard sur ce sujet, qui en ce moment ne rentre
pas dans le cadre que je me suis tracé.

La tunique albuginée, qui a une structure
tendineuse , est plus fréquemment que la tu-
nique vaginale le siége de cette altération. On
voit spuvent de petites plagues cartilagineuses

et calcaires enire 1a tunique vaginale et le tes-
ticule. Quelquefois la tnnique albuginée est
entierementcouverte de maticre caleaire , en
meéme temps quelle en est interstitiellement
saturée.

On peut en voir un esemple remarquable
dans la collection des préparations-de hopital
de Guy.

Quand une induration estle résultat d'une
jnflammation chronique des deux extrémités
de I’épididyme, la matitre caleaire est quel-
quefois répandue sur le globus major ou le
globus minor. G’est en effet dans cepointqu’on
Pobserve le plus fréquemment.

Dans les testicnles considérablement tumeé-
{fiés, au milicu des prodails plus récemment
épanchés qui en remplissent la substance, on
trouve aussi des portions de carlilage au sein
desquelles s'observe une certaine quanti Lé de
substance calcaire.

Un testicule ‘soumis & 'influence d’une in-
flammalion chronique simple peut guelquefois,
2 la faveur d’un long espace de terps et d’une
certaine altéralion de la constilution, subir
des modifications lelles, qu’on peut y rencon-
trer les apparences varides d’une maticre pul-
peunse, d'unkyste, d'un cartilage avec maliere
ossiforme, ete. L’observalion suivante en est
un exemple frappant.

Observation k12:, — James Verrail, agé de
96 ans, musicien d’un théalre, contracta,
pour la quatriéme fois, dans le printemps de
1823, une blennorrhagie qui donna lieu, aprés
trois on quatre semaines, & un engorgement
jnflammatoire du testicule, pour lequel il fit
des lotions évaporantes el observa lc repos;
sous Pemploi de ces moyens disparurent les
symptomes inflammatoires, mais le testicule
conserva sa dureté et un volumc beaucoup
plus considérable que celui qu’il présente dans
Pétat naturel.

Cet individu reprit ensuite son genre de vie,
qui était trés-irrégulier, et en oclobre suivant
le testicule acquit un volume encore plus con-
sidérable, surtout a la partie postérieure, puis
il contimua 2 augmenter de volume jusqu’a
Yentrée du malade  ’hopital Saint=Thomas, le
8 avril 1824 , dansle service de M. Tyrrel.

Voici Pexposé des symptomes qu’il présen-
tait & cetle époque; son visage ¢lait pale, sa
santé géncdrale profondément altérée; dans la
partie affectée revenaient par intervalle des
douleurs qui se propageaient au loin.
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Le testicule avait i peu pres le volume d’une
orosse orange , ¢tail légérement incégal a sa
surface, extrémement dur en quelques points,
et en d’autlres points mou et fluctuant.

Le traitement ordinaire de l'inflammation
chronique de cet organe ful tenté sans ame-
ner aoncune modification dans ]Ja maladie. En
conséquence, M. Tyrrell, d’accord avec ses
collegues, se décida & amputer ce testicule.

11 pratiqua 'opération d’apres les procédés
ordinaires. Le testicule malade ayant été exa-
mind aprés son extirpation , on reconnut que
sa substance était transformeée en une pulpe
molle oumatiére médullaire, au cenire de la-
quelle élait un petit abeés. L’épididyme pré-
senlait nne masse dure, comme squirrheuse; il
y avait dans son intérieur de nombreuses por-
tions cartilagineuses, el 4 sa partie supérieure

une grappe d’hydatides.

Aprés Popération, il se développa une vio-
lente périlonite, qui fut combatlue efficace-
ment par un traitement actif, et le malade
quitta ’hopilal en parfaite santé. La cicatrisa-
tion était complete.

Ces cartilages et ces dépots osseux dans les
membranes ou dans la substance du testicule,
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ne sont susceptibles d’aucune modification fa-
vorable par un traitement, soil médical , soit
chirurgical.

L’opération qui consiste 4 enlever la parlie
n’est pas en général indispensable, car ces al-
téralions peuvent rester pendant plusieurs an-
nées dans un état indolent, et, & moins que
le teslicule ne se tuméfie, qu’il ne résulte des
inconvéniens de son volume, ou gu’on n’ait
des raisons de craindre une transformation de
mauvaise nature , son amputation n’est pas ri-
goureusement nécessaire. Je considére, en el-
fet, les dispositions de cette nature, comme
¢tant l'effet d’'une inflammaltion chrenigque
simple long-temps prolongée, ou bien d’'un
changement de structure da a P'age, ainsi
que la déposition de maliére terreuse dans
les vaisseaux sanguins, plutdt que le ré-
sultat d'une allération de mauvaise nature de
la glande, Aussi n’exigent-elles point par elles-
mémes ’opération,et ne la demandent-elles que
quand elles sont réunies & d’autres affections
qui ont une tendance beaucoup plus grave, ou

quand ’accroissement de volume entraine des
inconvéniens qui portent le malade a la solli-
citer,

MALADIE FONGOIDE

bu
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Le testicule est souvent le siége d’une mala-
die de mauvais caractére gue j'appelle fon-
goide, mais qui a été décrite par divers au-
teurs sous les noms de cancer pulpeux, cancer
médullaire | cancer mou et fongus hématode.

Le terme de fongus est trés.applicable &
cette maladie, En effet, quand le tissu malade
s'ulcdre, il se développe une végétation exubé-
rante, fongueuse, qui est gorgée de sang et qui
saigne abondamment par la plus légére déchi-
rure et méme souvent d’une maniére spon-
Lanée.

On a donné a cette affection le nom de mé-
dullaire , 4 cause de sa ressemblance avec la
matiére cérébrale putréfiée; on I’a appelée
pulpeuse A cause de la mollesse du tissu ainsi
altéré ; enfin, la dénomination de cancer mou
provient de ce que la maladie en question a
quelgue chose du,caraclére cancéreux, se¢
propageant le long des vaisseaux absorbans et
monirant comme lui une tendance a envahir
d’autres tissus. Mais commela multiplicité des
dénominations n’est propre qu’a jeter de la
confusion, et comme la simplicité est'amede
la chirurgie, je me bornerai 4 l'expression de
maladie fongueuse oufongolde.

Les symptomes de cette affection sont les
suivans : ce quon observe d’abord, c’est la
tuméfaction du corps du testicule, qui au dé-
butesttellement dur, que dans les premiers mo-
mens on pourraitle croire squirrheux. L'engor-
gement s’ étend assezrapidement a tout le corps
du testicule, qui est complétement envahi
dans Vespace de trois ou quatre mois. Il gagne
alors I'épididyme d’une extrémité a I'autre.

Tant que la maladie est renfermée dans le
testicule , la tumeur est globuleuse ; mais lors-
que I'épididyme y participe, elle devient py-
riforme , et revet assez la forme de ’hydrocele
pour étre facilement confondue aupremier as-
pect avec cetle maladie.

Cette méprise est d’autant plus facile, qu’il
existe souvent un léger épanchement de séro-
sité , circonstance quia fait donner a la 1ésion
qui nous occupe le nom d’hydro-sarcoeéle.

En palpant organe malade avec soin, on
sent , au travers de la couche liquide, la ta-
meur solide moins bombée sur les cotés qu’a
1a partie antérieure, caractére propre a la
forme du teslicule dans son état naturel.

La surface du testicule est souvent inégale,
bosselée: mais ce symptome n’existe pas dans
les premieres périodes de la maladie.

lelte affection n’est point douloureuse au

début , mais bientot elle s’accompagne de doui-
leurs lancinantes qui se manifestent par in-
tervalles dans le testicule, et s’étendent, par
T'intermédiaire du cordon spermatique, jusque
dans les régions inguinale et lombaire.

Apres un loucher trop rude,la parlie ma-
lade reste plus sensible et plus douloureuse.
L’accroissement de volume de lorgane n'a
rien de fixe ; quelqueflois il se faitrapidement,
et la tumeur acquiert un volume considéra-
ble; d’autres fois , huit ou dix mois s’écoulent
avant que la lumeur devienne volumineuse.

Le développement de la maladie ne se fait
pointnon plus sentir d'une maniére uniforme:
quelquefois la douleur est trés-vive pendant
deux ou trois jours, et pendant ce temps la
tumenr fait de rapides progres, puis reste en-
suite slationnaire pendant deux ou trois se-
maines,

Des causes peu intenses suffisent pour en dé-
lerminer 'accroissement , car lorsqu’elle est
restée stalionnaire pendant quelque temps, un
catarrhe y réveillera deladouleur, et un exer-
cice plus fort qu’a I'ordinaire y rallumera un
nouveau degré d’inflam:ation. Dans les com-
mencemens, le scrotum ne change point de
couleur, le cordon spermatique ne parait point
tuméfi¢ , mais les veines de ce dernier se dis-
tendent et produisent un léger varicocele.

La santé générale parait ne subir qu’un fai-
ble degré d’allération; mais si on I'examine
avec soin, on trouvera due guelques-unes des
séerétions se font imparfaitement. L’appdétit
est diminué, ily a de la constipatlion, et les
selles sont peu colorées par la bile.

En poussant Pexamen plus loin, on trouvera
qu’il a exist¢ pendant quelque temps des con-
trariétés, des inquiétudes et des peines mo-
rales.

Tels sont les symptomes de la premiére pé-
riode de la maladie.

Dansla seconde période , le scrolum se mon-
tre garni de veines variqueuses, et le testicule,
au lieu d’étre dur, cede i la pression de ma-
niére a faire supposer existence d’un liguide.
La ﬁgure pyriforme de la tumeuar porte en ou«
tre 4 soupconner une hydrocéle, et cette mé-
prise a lieu et se justifie en quelque sorte quand
Pépanchement concomitant, qui est un effet
de irritation, s’est aceru.

A celte époque, le malade accuse des dou-
leurs lancinantes qui traversent la partie par
intervalles. de la sensibililé 2 la pression du
testicule et une sensation pénible dans le dos.




