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coquilles de noix. Dans un cas, la peau était si universellement et si pro-
fondément noircie, ‘qu'on aurait pris. I'individu pour un mulatre, si ce
nest qu’il n’en avait point les_traits.(1). » Onze observations de celte
maladie ont été publiées par le D* Addison et diverses autres I'ont été plus
tard par M. Hutchison, par-le D* Wilks, ete. (2). Dans tous eces cas .Jiil
coloration bronzée de la peau coincidait avec une induration, un can,cer

ou une autre affection quelconque des capsules surrénales. Aussi, les
1'(}1;1tions présumées entre les fonctions de ces glandes et la. séerétion du
plg-menl dans les téguments, ont excité I'attention des physiologistes non
moins que des pathologistes. Cependant, ni les expériences des uns, ni les
observations des autres, n’ont pu démontrer aucun rapport essentiel entre
la maladie de ces glandes et la quantité de pigment contenu dans la peau.
LeDr Harley (3} entre autres, a démontré que leur extirpation, chez des rats
blanes ou bigarrés, n’apporte aucune altération dans la santé ni dans
I'aspect. extérieur de ces animaux. On comnait, du reste, aujourd’hui,
d’u-ne part, beaucoup de cas de maladie bronzée, en I'absence de toute allé;
ration des capsules- surrénales, et d’autre part, on a vu des 1ésions éten-
dues. des glandes susdites, sans coloration brenzée de la peau.

Pigment vert. — On n’est pas encore parvenu a déterminer la cause
d(g. cette nuance pigmentaire. Nous savons que I'acide nitrique pro-
duit dans la bile une teinte vert de pré ; il est possible aussi que I'addition

1] On the ﬁr:z!stitexta‘orpal and local effects of disease of the supra--enal capsules. 1853.
(2) Med. Times and Gazelle. Guy's Hospilal Reporls, 1862.
(8) British and Foreign Med. Chir. Review, vol. XXI, 1858,

Fig. 388. Cartilage bronchial atrophié,-avee dépot de pigment brun. @, Cellules con-
lvl}{ult des granules bruns de pigment; b, eellules I'e:nicrmunf, de Inrées 7gx|0])1l11e~; de
graisse; ¢, cellules secondaires avee des granules graisseux. La Sllhsiﬂll(‘.:‘-il]!f“l‘C(‘llul:li'l"
est (?Imrgée. de granules bruns de pigmenl qui Pobscureissent (Wedl). &

Fig. 389. Villosités placentaires contenant du pigment i)ruiL ;n-:wenanl d’un avorton
de /L: cgnlimé!res a, Terminaison d’une villosité remplie de piﬂ"ment brun; & au‘trv vil-
losité ou on voit le pigment réuni en masse, fi son sommet ef di;émim% Snus, r:;l'n:c n-ml("—

culaire dans le reste de sa substance, [Wedl.) 250 di
( : 250 diam.
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d’'une matiére acide puisse, dans certains états de combinaison, produire
le méme effet sur 'hématine. Tl n'est pas rare que les abeés du cerveau
contiennent du pus d’un vert prononeé; les matiéres vomies présentent
parfois cette méme coloration. Les déjections, chez les jeunes cnfants sont
quelquefois vertes comme des épinards, ce que I'on altribue & une altéra-
tion de la bile ou & la présence de sang. Les kystes contiennent fréquem-
ment des liquides offrant les diverses nuances du vert. On voit souvent,
par suite de la gangréne et de la putréfaction, les téguments prendre une
teinte verdatre. Enfin, les productions pathologiques, spécialement dans
les os du crine, ont été vues parfois et représentées comme ayant une
couleur verte bien prononcée (chloroma). Balfour (1), King (2} et Lebert (3).

Pigment noir. — Cette forme est de beaucoup la plus commune et s¢ ren-
contre sur une foule de points de Péconomie: Les extravasations ecchy-
motiques prennent généralement une couleur pourpre foncée ou noire.
Les vomissements, dans la fiévre jaune et dans le cancer de Festomac, sont
fréquemment d’un brun noiratre ou tout & fail noirs; les féces prennent
également cette coloration, lorsque du sang vient s’y méler (meloena). 11
en est de méme aprés Iingestion de médicaments ferrugineux. Certains
ramollissements de lestomac, des glandes intestinales, et de toute la
muqueuse dans les cas de dysenterie, le contenu des kystes de T'ovaire et
dautres tumeurs enkystées, les cicatrices intestinales et ovariques, les
enduits dentaires et des gencives, dans les fiévres, enfin les parties gan-
grenées ou mortifiées, prennent une teinte noiratre. On a donné le nom
de mélanomes aux tumeurs qui présentent une colo-
ration noire. Lorsque celle-ci se rencontre dans les
poumons ou dans les glandes bronchiales des mi-
neurs, on I'a désignée sous les termes de fausse
mélanose ou de phthisie notre. Rien n'est plus com-
mun que de trouver du tubercule chronique, enve-
loppé de dépots noirs de pigment. Les tubercules
disséminés du péritoine sont fréquemment entoures
Qdun anneau noirdtre, lequel, vu aw microscope, ofire aspect représenté
dans la fig. 590.

On a vu se produire 4 la surface de la peau, et par plaques, une sécré-
{ion de matiére pigmentaire noirilre, susceptible d’¢tre enlevée par e
lavage. Un cas de ce genre a été rapporté par M. Teevan [4). 1l se présenta
chez une jeune fille, agée de 15 ans, dont la parlie supérieure de la face

* Fig. 590

(1) Edinb. Med. and Surg. Journal, vol. XLIIT, p. 318.

(2) Monthly Journal.of Medical Science, a0t 1853.

(3) Anatomie pathologique, pl. XLV.

(4) London Medico-Chirurgical Transactions, vol. XXVILL, p. 611,

Fie. 390. Anneau formé de masses (a) el de molécules pigmentairés (b entourant un
{ubereule du péritaine. La coloralion noire disparut aprés quelques jours de maeération

dans P'aleool. 250 diam.
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était recouverie d’un enduit noir. La matiére de cet enduit fut analysé
par le D* Read, qui la trouva formée de carbone associé avee de trés petits
poils,avec des plaques épithéliales, des granules et des globules de graisse,
reconnaissables au microscope (1).

Les portions d’os nécrosées présentent souvent une couleur noire,. qui,
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d’aprés Wedl, se remarquerait d’abord dans la parlic externe des systémes
de corpuscules osseux, entourant les canaux de Havers. Cette teinte est
probablement due & un changement chimique du tissu osseux, analogue
4 ce qui se présente pour les dents cariées, sous action d’une salive acide.

i1) On connait actuellement un assez grand nombre de cas analogues, parfaitement
constatés et auxquels on a donné le nom de chromidrose. 11 s'agit également de taches,
le plus souvent d'un bleu foneé, noires, brunitres, tirant sur le jaune, sur le vert ou
me@me sur le violet, formées par une matiére colorante exsudée par les orifices des glandes
sudoripares. On n'a pas encore donné d’analyse chimique satisfaisante de cette matidre
el moins encore I'explication pathologique de sa formation. Gependant, si I'on considére
que cette affection a é1¢ observée généralement sur des parties ol la vascularisation était
exagérée (souvent aux paupiéres) chez des individus nerveux dont le sang était appauvri
ou avait méme subi une certaine décomposilion, il y a lieu de se demander si cette colora—
tion ne tiendrait- point & Ia décomposition de la matiere colorante du sang (hématosine).
11 est & regretfer que dans ces cas on n'ail pas fait lanalyse des urines. pour y rechercher
I'uroxanthine, dont les transformations chromatiques se rapprochent des teintes observées
dans cetteaffection. Il est & remarquer, d'ailleurs, que la pigmentation urinaire s'aceentue
surtout dans les affections ol il y a destruction du pigment sanguin ou hématosine.,

i

Fig. 391. Seetion (ransversale dans un libia néerosé. a, Canal meédullaire divise
transversalement; b, pigment formé aux points d'intersection des systémes concentriques
de corpuscules osseux; e, eanalicules osseux qui s'irradient. (Wedl.) 90 diam.

Fig. 392. Molécules de pigment noir du poumon.

Fig. 393. Pigment noir en masses irrégulitres demi cristallines, dans une glande
conglomérée de I'intestin. >

Fig. 394. Cellules polygonales, remplies de pigment, 4 la surface du péricarde.

Fig. 395. Cellules remplies de pigment avec des noyaux clairs, provenant d'une tumenr

mélangtique d'un cheval, 250 diam
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Dans tous les eas, elle ne saurait dépendre de la présence d’un exsudat,
puisqu’on n’en remarque jamais sur les coupes minces de ces os, lorsqu’on
les examine au microscope (fig. 591).

Il se présente aussi du pigment noir sous forme de petits granules
(fig. 392), ou de masses irrégulieres disséminées partout dans un tissu
(fig. 393). Parfois les granules se rencontrent a lintérieur de cellules
rondes, aplaties, polygonales ou présentant des prolongements irréguliers
(fig. 59%, 596). C'est ainsi que se rencontre le pigment dans la choreide
de T'eeil, dansla peau de Thomme et des animaux A Tétat normal, dans les
tumeurs mélanotiques si communes chez les chevaux gris (fig. 395), dans
les cellules épithéliales du poumon des mineurs et dans certaines formes
de cancer (fig. 596-397). Dans ces cas, le noyau est parfois clair et
incolore; d’autres fois, il est obseurci par du pigment noir. Des dépots de
celle nature se rencontrent encore sous une forme cristalline et associés
avee de hématoidine, au sein d’anciennes extravasations de sang. Cest
14 ce quon a nommé mélanine. : i :

1l est aisé de démontrer que les granules, les cellules et les cristaux de
pigment noir, en compagnie d’aufres produits morbides, sont loin d’avoir
tous la méme composition chimique, bien quils puissent s¢ ressembler
parfaitement & 'ceil nu et méme au microscope. Les uns perdc’nt leur
coloration parladdition d’eau de chlore ou d’eau régale ; d’aufres resistent
non-seulement A ces réactifs, mais 4 la chaleur méme du chalumeau. Il
gen suit done que la derniére espéce consiste en carbone, comme dans

506. Fig. 397.

la fig. 597, tandis que la premiére west quun produit particulier de
séerétion A lintérieur de cellules, ou bien une transformation de la matiere
colorante du sang (fig. 596).

Fig. 396. Cellules d'un cancer mélanigue de 1a joue; leur coloration pigmentaire dis-
parut par I'addition d’acide ehlorhydrique. _ 155 s

Tig. 397. Gellules d'un crachat noir de mineur, dont la coloration pigmentaire résiste
i I’action de tous les réactifs chimiques connus. 250 diam.




Sk ¢
PRINCIPES DE MEDECINE,

Pigments bleus, pourpres, etc.—On a-déerit une pigmentation bleue qui
se ,produisait parfois dans T'urine. Prout sassura t?u’elle etait duli:;!llfl
pf'esc‘nce d'une mati¢re analogue au bleu d'indigo et il'parait probabl :‘
d’aprés les recherches de Schunk et autres, que toutes les nuanc};s ble L
c.t pourpres que I'on a rencontrées dans I'urine, tiennent i la d;"co o
sion de 'uroxanthine (indican) (une des matiéres constituantes 11;)1* TIT:“
de cettrj‘ excrétion) et & la formation d’indigo bleu et rouge i;wan ] "L[r (:h
p'm*purme). Il suffit d’ajouter i de Lurine une quantité é(rals dacide 2:11111:‘;
rique concentré pour obtenir immédiatement ces colﬂra?ions ((‘(;u'te.r) b

i .

Pathologie générale et traitement de la dégénérescence pigmentaire

La formation ¢t les modifications pigmentaires, se produisant au sei
des p]}antcs et des animaux, constitueni un sujet d’étmlelencoi‘e A {“
;n':.ncc_: eL‘ ouvrent un vasle champ aux investigations de.la chimie ]1i£:;l-l
(?,?;?;to;?leieg;Sll;;hil;trﬁf causes qui donnlcnt. licu aux changements de

s issus, 1arquera les particularités suivantes :

?" La matiére colorante, chez les animaux comme dans leql lantes
lfreseniie certains rapports avec les principes non azotés ou l;uilc:uf \"A-':
1?11 voit les huiles végétales et les résines se former dans les o,
ol s’flmassenl Pamidon et la chlorophylle ; ces derniéres ‘=uf;s
paraissant des cellules 4 mesure quc: les premiéres s’y Laccumule t
p!us grande quantité. Chez les animaux, on trouve présquo fml'oi:r@..e]]3
pigment ‘associé a la graisse. Les couleurs brillantes dch iﬁ\-‘(frtébll'-c‘i
tilem.u:nl a autar}t de graisses colorées et la couleur de chair du d
ainsi que la graisse verte de la tortue démontrent Fexistence des mémes
rapporl’s t?hcz les animaux plus élevés. Les appendices épidermi : ]:]“bmu:
sont généralement. colorés, sont constamment couverts d’uneqlxlrbl:s;'(‘{1-1t
grasse sécrélée par un appareil spécial, les glandes sébacées. Les ol ‘i;)uil-l'-
{'111 sang ont des rapports intimes avee le chyle; or, ce der’nie;’ 11" ELE : ’u A
emu]mon‘huileusc ; 1a bile également est riche en ,substance r‘ie:seqlll)l‘mt"
]?s f]ffec‘tmns du foie, les cellules hépatiques con!.ienuonl,gs; % o
Fhuile, a Pexclusion du pigment jaune. ; s

2> La lumiére, la chaleur et Pexposition

‘ 4 Tair libre semble
1 .. i o - . s nt
tre des conditions favorables & la production du pigment. Les jeunes

feullle.s sont beaucoup moins foneées que celles qui sont plus vieille
les poils des jeunes animaux ne sont pas aussi nuanréf(ue l (“‘:1‘"
adulLeAs. En automne les feuilles se flétrissent et de\l-'i:em!}enLuiJu’h ?h
rouge&_ﬂres ou jaunes. Chez 'homme nous voyons le pi.crme o
les I?oﬂs cesser de se produire, de 13 leur I)Ial;chcur dﬁn: u;1 age avaned
[‘,es Jeunes frui.ts sontverts et, seulement & mesure qu'ils mﬁrissgnt lea Esa
;Zgozi?u 501‘(311, se colore de Plus en pl.us. C’est un fait bien couim, que
position a Fair rend le teint plus foneé et que les individus dont
peau est la plus belle (dont les téguments sont le plus riches )
sont le plus sujets aux taches de rousseur. Toutefois. ( g7

plantes, Ia
lances dis-

saumon,

nf. qui colore

, graisse)
est un fait-a noter.
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si la lumiére développe la couleur ¢hez Iélre vivant, elle détruit la pigmen-
tation des tissus morts. Or, dans les plantes, ce sont les feunilles qui, sous
Pinfluence de la lumiére, décomposent lair atmosphérique; chez les ani-
maux, ce sont les poumons et la surface tégumentaire. Les feuilles, dans
les plantes, fixent du carbone et exhalent de'l'oxygeéne ; chez les animaux,
les poumons absorbent de oxygéne et rejetient du :arbone a I'élat d’acide
carbonique; de oxygéne combiné ou & I'état d’eau est aussi rejeté sous
forme d’exhalation, 4 la fois parla peau et par les poumons. Quant au
role de la peau dans la fonction respiratoire, il est parfaitement établi, par
le fait que linterruption de son fonctionnement a pour résultat ordinaire
Lamener des affections du poumon, et produit méme Vasphyxie. Du car-
hone est encore rejeté en grande quantité sous forme de maticre grasse,
par la peau et par le foie, organe aussi en connexité avec la fonction respi-
ratoire. On s’explique, de la sorte, comment les européens, dans les climats
tropicaux, respirant une atmosphére raréfiée eleontinuant & manger beau-
coup, tout en se donnant fort peu d’exercice, sont si exposés aux affections
hépatiques. Les fonctions du poumon, de la peau et du foie sont donc
intimement assocites dans Iacte d’excréter le carbone et il est bien remar-
quable que c¢’est précisément dans ces trois organes que - le: pigment se
développe.

5° 1l parait exister une certaine relation entre les malérinux destinés
a Pentretien et 2 la formation des plantes et des animaux, et qui provien-
nent-du sol et de Palimentation. Certaines plantes sont riches en acides,
dautres abondent en alcalis ou en sels; qu'elles tirent du sol. Nous l'avons
vu, ce sont ces mémes réactifs qui opérent sur la maltiére colorante. Ce
sujet a été fort peu étudié jusqu'ici. Il est possible néanmoins d’enlrevoir
comment certains produits chimiques, agissant sur les divers pigments,
peuvent donner lieu 4 toutes les nuances de coloration observées en cer-
taines saisons dans les plantes et chez quelques aninaux. lci, la chloro-
phylle verte se change-en une résine jaune ; 14 au contraire, par suife de
la formation d’acide ulmique et d’autres acides, elle prend une teinte
rougeatre ou brune. Chez les animaux, Tinfluence de la nowrriture est
plus difficile & établir. Cependant on observe (qu'a certaines saisons
(comme & I'époque du rut) il se développe également chez eux des produils
nouveaux, lesquels, en agissant sur le sang ou sur les propriétés vitales
des cellules, déterminent des couleurs plus ou moins vives. Selon Heusin-
ger, I'usage excessif des aliments carbonés favorise la production de pig-
ment; il explique de cette maniére comment les Groenlandais, malgré le
froid de leur climat, ont néanmoins la peau foncée : ces peuples, on le
sait, font une énorme consommation de graisse.

Je renverrai pour I'étude de la pathologie des dépots charbonneux dans
les poumons des mineurs,  la partie de cet ouvrage qui traite des maladies
spéciales du systéme respiratoire.

Le traitement des dégénérescences pigmentaires estdes plus incertains.
Cependant, si les observations que nous venons d’émettre: ont quelque
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fondement, il est clair que dans le traitement de cette altération, il faut
faire en sorte d'éloigner des conditions physiologiques dont elle parait
dépendre.

DEGENERESCENCE MINERALE.

Par cette expression, il faut comprendre linfiltration ou le dépot de
matiére minérale dans un tissu, de maniére & le rendre désormais inapte
4 remplir ses fonctions. Nous avens déji vu que ces dépots s'opérent
quelquefois d'une facon si réguliére, quil en résulte une substance
osseuse venant se substituer au tissu préexistant. Ce phénoméne se pro-
duit notamment dans les muscles, dans les membranes, dans certains
cxsudats et dans diverses tumeurs. D’autres fois, au contraire, la matiére
inorganique s'introduit dans le tissu, sous forme liquide, en dissolution,
et arrive ainsi & se déposer dans toule son ¢tendue, en changeant ses
caracteres physiques el détruisant ses propriétés vitales. Considérées de
celte maniére, les dégénérescences minérales se distinguent des concré-
tions qui sont simplement des collections accidentelles dans les viscéres
creux. Toufefois, ces deux genres de lésions se transforment insensible-
ment de I'une dans autre. Il n’existe peut-étre aucun tissu élémentaire ou
composé, qui ne soit susceptible de subir cette dégradation inorganique.
On l'observe plus particuliérement dans les tuniques des vaisseaux san-
guins, ou elle s'associe plus ou moins & Iathérome; dans les exsudats;
dans certaines productions morbides, rarement dans le tissu nerveux.

Déqgénérescence minérale des vaisseaux sanguins. — Rien nest plus

commun que de trouver

les tuniques des grosses

artéres plus ou moins

cassantes, par suite d’'un

dépot interstitiel de sub-

stance minérale, alté-

ration souvent associée

i une dégénérescence

graisseuse ou athérome,

d’ordinaire avec prédo-

minence de I'une ou de

lautre. Ces plaques ou

taches de matiére miné-

Fig. 595. rale se reconnaissent,
lorsqu’on arrache la tu-

nique interne (fig. 599,0), comme appartenant i la tunique moyenne,

Fig. 398. Pelits vaisseaux cérébraux incrustés de carbonate et de phosphate de chaux
sous forme de globules. Quelques amas de ceux—cr sont isolés; d’aulres restent accolés 3
la paroi externe du vaisseau. (Bristowe ef Rainey.) 250 diam.
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dans laquelle elles pénétrent b. Ces taches ne présentent jamais la texture
osseuse, mais sont constituées, soit par un amas amorphe de suh‘stance
minérale, soit par une infiliration de globules ronds, semblables & ceux
que Czermak a déerits, et qui se rencontrent parfois d.:?ns !z; dentine
(fig. 599,c). Les petits vaisseaux sont plus rar(l-:mem,!le siége d une sem-
blable dégénérescence;; la matiére minérale se dépose”dans leurs tuniques

et, quand elle sy trouve en grande abondance, elle présente aussi une
forme globulaire rappelant, 2 s’y méprendre, Paspect de goulc]ettes.dc
graisse. Le moyen de reconnaitre leur nature, cest d’employer un acide
minéral qui les dissout avec effervescence.

La fig. 398 représente cette dégénérescence des petits vaisseaux du cer-
veau, telle qu'elle a été décrite par le D Bristowe et par M. Rainey (1.

Dégénérescence minérale du tissu nerveux. 1l est rare que chez ’homme
de la matiére minérale se dépose dans les tubes ou dans les cellules gan-
glionnaires de la substance nerveuse. Cetle altération est plus fréquentf’}
chez les moutons et chez certains animaux. Feerster, cependant, a rapport'c
T'observation d’un jeune garcon, affecté de paralysie des membres infe-
rieurs, et chez qui on trouva, & Pautopsie, la corde spinale, les cellules et
les tubes nerveux incrustés de dépots inorganiques (fig. %00). Dans ce
cas 6galement, la substance crétacée ressemblait beancoup a-de la 111:1.1.1{31'0.
graisseuse , mais il suffisait I’y ajouter un peu d’acide chlorhydrique,
pour voir tous ces granules se dissoudre avec effervescence (2).

(1) London Pathological Transactions, vol. 1V, p 118.

(2) Mikroskopischen Pathologischen Anatomie, Tal. XV.

Fig. 399. Dégénérescence minérale des parois d'un anéyrysme. a Membrane interne
présentant des groupes de granules graisseux ; b coupe horizontale des tuniques 11103'941—
nes devenues crélacées, et présentant des espaces irréguliers el de dimensions variables,
remplis de carbonate de ehaux ; ¢ masses globulaires de matiére minérale fi‘[:p:u.“i.enani
it des portions plus transparentes de la coupe b. (Wed!.) 250 diam.

= =
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Dans les autres tissus, le dépot minéral se fait parfois dans les inter-
stices. Mais gi, comme dans le tissu musculaire, il ne prend point la forme
d’une production osseuse, dans le genre de celle dont il a été question

p. 296, cé dépot est généra-
lement lerésultat d'une exsu-
dation. 1l faut aussi rapporter
i cette origine les dépots cal-
aires lamineux quil nest
pas rare de rencontrer sur
les membranes fibreuses du
cerveau. Dans certains en-
droits de la pie-mére et spé-
cialement des plexus choroi-
des, on trouve souvent des
corpuscules minéraux de for-
me ronde ou ovale ef ressem-
Dlants & des corpuscules amylacés. (Voir Conerétions amyloides, fig. 429
a 432.)

Dégénérescence minérale des exsudats. Tous les exsudats, quelle que soi
dailleurs leur nature, sont susceptibles, aprés la résorption de leurs
parties liquides, de laisser aprés eux une plus ou moins grande quantité
de matiére minérale. Ainsi, & la surface des membranes séreuses, dans les
tissus aréolaires, dansles fistules des abeés chroniques, ete., on observe des
amas de matiéve terreuse, composés, de dépots amorphes de phosphale et

Fig. 400.

Fig, 401, Fig 402 Fig. 405.

de carbonate de chaux. Ce sont 1 évidemment des résultats d’'une exsu-
dation simple; la matiére organique a ¢té absorbée, tandis que les éléments
minéraux en exces se sont agrégés pour former des dépots lamellaires sur
les membranes, ou des nodules dans les organes parenchymateux. J’ai vu

Fig. 400. Dégénérescence minérale des cellules nerveuses et des (ubes de la corde
spinale (Foerster.) i 250 diam.

Fig. 401. Masses minérales dans une tumeur cancéreuse dégénéree de 1'épiploon.

Fig. 402. Masses semblables, dans une tumeur cancéreuse dégénérée du foie:

Fia. 403. Cellules cancéreuses infillrées de moléeules caleaires, dans une glande
nésenlérique. 250 diqm
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la vésicule du fiel convertie de cette facon en une coque calcaire, et le
péricardc‘cu une sorte de boite minérale inflexible emprisonnant le ceeur.
Leés valvules cardiaques aussi, sont tout particulierement sujettes a ces
sortes d’incrustations.

Lexsudat cancéreus est soumis au méme genre de transformation cal-
caire. Tl w'est pas rare de trouver ‘des glandes mésentériques en partie
cancéreuses el en partie crétacées. Je me souviens d'avoir un: jour ren-
contré une tumeur considérable, ‘de nature cancéreuse, et tellement
farcie de sels p]msphati([ues; que c'est 4 peine si des tranches que jen
conservai perdirent sensiblement de leur volume. Dans’ le sac provenant
de cette tumeur, on voyait, indépendamment des masses ‘de matiére
minérale, des cellules cancéreuses en voie de destruction, des noyaux
libres, des cellules fusiformes et une multitude de petites molécules, les
unes de nature graisseuse, les autres mincrales (fig. 401). Une autre
tumeur présentait, infiltrées dans toute son étendue, des cellules cancé-
reuses chargées uniformement de fines molécules calcaires (fig.£03). Dans
le cancer aussi bien que dans athérome des artéres, il est fréquent de
voir s'associer ces deux sortes de dégénérescence graisseuse et mincrale.

I exsudal tuberculeus se transforme encore plus facilement en substance
calcaire ou erélacée que les exsudats simples ou cancéreux. On peut
méme avancer que la méthode naturelle et la plus propre a arréter le
développement du tubercule, c’est de favoriser sa conversion en matiére
minérale. Je conserve des préparations de tubercules miliaires et infiltrés,

Fig. 405.

A toutes les périodes de leur évolution, et dont le développement sétait
arrété par la transformation erétacée. Au microscope, on y reconnait des
masses minérales associées & quelques corpuscules tuberculeux, des débris
du tissu affecté et, ch et 13, quelques cristaux de cholestérine (fig. 404.)

Dégénérescence minérale des tissus pathologiques. Des dépots de matiére
minérale peuvent apparaitre dans tous les tissus de formation pathologi-
ques ; mais c’est dans les fibromes et dans les cystomes quon en rencontre

Fig. 40%. Masses minérales dans un tubercule créticé du poumon.
Fig. 405. Coupe d'une masse minérale amorphe constituan{ le noyau ealeaire d'une
tamenr fibreuse de I'ulérus. . 250 diam .




