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accés de suffocation, et le malade meurt asphyxié lorsqu’on n’inter-
vient pas.

Le croup est habituellement précédé d'une angine diphtéritique.
La voix devient rauque, basse, discordante, elle est rapidement
étouffée et éteinte ; la toux présente les mémes caractéres et elle ne
tarde pas 4 entrainer des lambeaux membraneux tubulés cylindri-
ques ; la dyspnée fait d’incessants progrés, il s'y joint bientot des
accés de suffocation et, en général, le malade succombe asphyxi€,

Les polypes du larynz se développent graduellement ; le malade
éprouve la sensation d'un obstacle ou d’un corps étranger au niveau
du larynx ; sa voix s’altére et s’éteint, sa respiration est de plus en
plus difficile, Ces symptémes rappellent ceux de laryngites chro-
niques, mais le laryngoscope fait voir le polype avec ses diverses
qualités de forme, de volume et de situation.

LIVRE IX

SYMPTOMES FOURNIS PAR L’APPAREIL DIGESTIF

CHAPITRE PREMIER

Symptomes fournis par la portion
sus-diaphragmatique duo tube digestif.

I. — Signes fournis par l'ezamen de la bouche.

Dans I'état de santé, la bouche s'ouvre et se ferme & vo-
lonté. Elle est humectée par une quantifé convenable de sa-
live, la muqueuse quila tapisse présente une teinte rose pale,
les gencives sont fermes el lisses, les dents blanches et sai-
nes, l'haleine est inodore. Or, une foule d'états morbides mo-
difient ces conditions.

Les signes fournis par I'examen de la bouche sont de deux
ordres. — A. SieNES PHYSIQUES @ vices de conformation, alté-
rations de couleur, d’odeur, de consistance, éruptions, ulcéra-
tions, dépdts, tumeurs. — B. SieNES FONCTIONNELS : iroubles
des mouvements, de la sensibilité, des sensations.

A. Signes physiques, — VicEs bE coxrormarioN. — Les
plus ordinaires sont le bec-de-li¢vre, limité & la l1évre ou étendu
ala vofite palatine et au voile du palais, de telle sorte que les
fosses nasales et la bouche ne forment qu'une seule cavité
{gueule-de-luup). — Chez le dégénéré, la volte du palais est
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presque toujours trés étroite et ogivale, — Chez les scrofu
leux la lévre supérieure est épaisse,les machoires sont larges,
Les dents présentent des altérations trés fréquentes ; elles

peuvent étre : mal plantées,ce qui constitue,au méme titre que.

le bec-de-liévre, un stigmate de dégénérescence ; crénelées,
dentelées, bleuatres, ce qui les prédispose a la carie. Ces alté.
rations se rencontrent surtout chez les scrofuleux et les rachi-
tiques 1.

Hutchinson a montré que, dans la syphilis héréditaire, il
existe une encoche au niveau des incisives médianes supérieu-
res.

Dans le scorbut, la stomatite mercurielle, les dents, ébranlées
par le ramollissement des gencives,sont branlantes et tombent
facilement ; leur chute est également trés fréquente dans le
diabéte.

II est trés ordinaire d'observer le gonflement d'une panlie
plus ou moins étendue de la bouche ; il est occasionné soit par
une altération dentaire (fluxion), soit par une stomalite, ele.

Le ramollissement fongueuz de la mugueuse gingivale s'ob-
serve dans un grand nombre de stomatites, surtout dans la

stomatite mercurielle, autour des dents malades, dans le dia-
beéte, ete.

CouLEUR, — Dans I'anémie, la chlorose, les hémorrhagies,
la muqueuse buccale est décolorée ; cetle paleur est surtoud
prononeée aux lévres et aux gencives. Dans les inflammations,
au contraire, la muqueuse est rouge. Sa couleur est surtout
modifiée par les éruptions diverses dont elle est si fréquem-
ment le siége.

Les 1¢vres sont bleues dans la cyanose liée aux maladies du

ceur ou du poumon, dans la période algide des fiévres graves
et du choléra, etc.

I. Guéneau de Mussy fait observer que les dents, surtout les
incisives, présentent parfois une rainure transversale sur la face
antérieure de la couronne ; cette rainure indique que le sujef a él¢
atteint durant son enfance (pendant la seconde dentition) d'une
maladie séricuse, telle que la fievre typhoide ou une fiévre éruptive,
pendant laquelle le frouble apporté 4 la nutrition a nui au déve:
loppement de la dent,
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La muqueuse buccale est jaune dans l'ictere. :

Les saturnins présentent sur le bord libre des gencives un
liséré noirdtre ou bleudtre formé par le dépot de poussié‘res
de plomb, transformées en sulfure de plomb par l’hydl:ogene
sulfuré qui se dégage des voies digestives.Il existe aussi, d‘ans
Iintoxication par le bismuth, I'argent, un petit liséré noir a
lalimite des gencives et des dents. 5

La pigmentation de la muqueuse buccale existe f;om-'ent
dans l'insuffisance capsulaire, avant tout autre S}‘mpturr{e, ou
en tout cas lorsqu’elle accompagne les autres Sj?'mpLom‘es%,
souvent peu nets, elle les éclaire et met sur la voie du véri-
table diagnostic.

Opevr. — L’odeur de I'haleine est forte et fétide dans tou-
tes les maladies de la bouche et dans un certain nombre de
maladies de Destomac. Cette fétidité s’accompagne d'une
odeur métallique et cuivreuse dans la stomatite mercurielle,
d'une odeur alliacée dans les affections saturnines. Dans les
angines pultacées et pseudo-membraneuses, sa fétidité se
rapproche de lodeur gangreneuse qu’elle exhale dans le
noma. Elle exhale souvent une odeur alliacée chez les person-
nes qui font usage du cacodylate de soude.

ERuPTIONS, ULGERATIONS, DEPOTS. — La muqueuse buccale
est le siege d'éruptions extrémement nombreuses.

Les unes sont semblables a celles de la peau : felles sont
celles que 'on observe dans les fidvres éruptives et dans un
grand nombre de maladies cutanées.

Les autres sont spéciales A la muqueuse buccale et offrent
plus d’intérat.

Tantot elles sont d'origine traumatique et succédent a une
brilure, & la présence d’un fragment anguleux de den‘t,. ete,

Tantot elles sont indépendantes de toute cause solidienne
d'irritation locale et proviennent d’une infection de la mu-
{ueuse buccale. -

Les aphfes sont des ulcérations superficielles qui s'effa -
cent rapidement lorsqu’elles sont isolées, aprés avoir oceas
sionné un peu de douleur, mais qui peuvent se multiplier et
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devenir confluentes, en engendrant une stomatite intense,

Les fausses membranes de la diphtérie buccale coinei-
dent en général avec 'angine couenneuse ; elles forment des
plaques grisitres, se détachanten lambeaux ; clles contiennent
le bacille de Leeffler.

La stomatite ulcéro-membraneuse des enfants etdes soldats,
maladie spécifique, contagieuse, « est caractérisée, a lapé
riode d’état, par des ulcérations de forme et d'étendue varia-
bles avec, par places, des pseudo-membranes jaunes. Les
uleérations occupent la face interne des joues, la volte pala-
tine, les amygdales, la langue, mais elles sont prédominantes
au niveau des gencives inféricures, sur leur bord libre, et par-
ticulidrement au niveau des incisives et des canines ; i la face
interne des joues, elles sont d’abord umilatérales et siegent
surtoul entre les arcades dentaires » (E. Hirtz). Superficielles
et enduites, au début, d'une bouillie platreuse, elles se re-
couvrent ultérieurement de débris purulents mélangés & du
sang el & du tartre dentaire.

D'autres fois, les éruptions, ulcérations ou dépots, tout-en
revétant un caractére spécial dans la cavité buccal, relévent
d’'une cause générale ; telles sont:

1° La stomatite urémique. — Dans la forme érythémafo-
pultacée, il existe une rougeur diffuse de toute la cavité buc-
cale ; la langue est large el est recouverte, ainsi que les gen-
cives, d'un enduit épais et gluant. — Dans la forme ulcéreuse,
plus rare, les ulcérations, de configuration variable, ordinai:
rement superficielles, sont disséminées sur les gencives, la
face interne des lévres ou des joues, mais d'aprés Barié,
n'atteindraient jamais la langue, les amygdales, nile pharyns.

20 Les ulecérations scorbutigues, remarquables par I'état fon:
gueux et saignant de la muqueuse, se montrent surtouf au
niveau des gencives et coincident avee des hémorrhagies di-
verses, des ecchymoses sous-cutanées, etc. — Les ulcérations
de la maladie de Barlow ressemblent beaucoup aux ulcérations
scorbutiques, par leur aspect et leur siege et peuvent s’accom=
pagner aussi d’hémorrhagies ; elles coincident avec des et
chymoses sous-périostiques, une sensibilité extréme de tout
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le squelette, et se rencontrent exclusivement chez des enfants
glevés au lait stérilisé,

30 Les ulcérations syphilitiques sont représentéespar le chan-
creinfectant et surtout par les plaques muqueuses. Celles-ci
débutent par une papule grishtre qui ne tarde pas  s'ulcérer;
elles s'observent dans tous les points de la bouche, mais sur-
fout dans la gorge, sur la face interne des joues, surles bords
de la langue, au niveau de la commissure des lévres ; elles
sont trés tenaces chez les fumeurs el chez les gens qui n’onb
pas recours au traitement spécifique. A une période plus avan-
cée, on peut observer des gommes et des lésions osseuses
dontla voute palatine est le lieu de prédilection .

90 Les ulcérations tuberculeuses de la bouche, étudiées par
Julliard, sont beaucoup plus rarves que celles du larynx ou de
Pintestin : elles ne présentent pas de caractéres bien tranchés
et se reconnaissent surtout A leur développement chez un in-
dividu atteint de tuberculose pulmonaire.

40 Les ulcérations cancéreuses, communes sur les 1évres et la
langue, sont précédées d'une tuméfaction dure, bosselée, irré-
guliére ; Lengorgement des ganglions, la durée de la maladie,
1a fétidité de I'ichor cancéreux sont des caractéres trés nets.

Parasrres, — La bouche est fréquemment le siege de para-
siles. — Le plus important est le muguet disposé sous forme de
petites plaques jaunitres, composées des spores et des fila-
ments tubulés dun eryptogame de la classe des mucédi-
nées, I'Oidium albicans (Ch. Robin), mélangé & des cellules
épithéliales (V. t. I, p. 100). On sait que le muguet est trés
fréquent chez les enfants débilités, en état d’athrepsie; il
n'apparait guére chez les adultes qua la période ultime des
maladies chroniques et il annonce alors presque toujours une
fin prochaine.

On peut encore rencontrer dans la bouche deux autres pa-
rasites, visibles seulement au microscope et sans importance :

1. D’aprés Gaucher, la leucoplasie buccale serait toujours une
manifestation et, conséquemment,un signe de syphilis, héréditaire
ou conceptionnelle, ou acquise.
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ce sont le Crypfococcus cerevisiz et le Leptothriz buccalis,

Mrcroees. — On sait, d’autre part, que la cavité buccale
renferme, a I’état normal, un grand nombre de microbes, dont
quelques-uns deviennent facilement pathogénes : on y trouve
{réquemment le pneumocoque, c’est-a-dire l'agent de la pneu-
monie fibrineuse, les streptocoques, les staphylocoques, ete.

Tumeurs. — Diverses tumeurs peuvent se rencontrer dans
la cavité buccale : les unes se forment aux dépens des maxil-
laires, les autres se développent sur la langue, d’autres en-
core sur les gencives. (Ces tumeurs ont été étudiées dans no-
tre Pathologie chirurgicale, ¢ édit., t. IL.)

Les gencives présentent assez fréquemment des fistules lides
a la carie du bord alvéolaire, carie et nécrose provoquées par
ces périostiles alvéolo-dentaires, si communes chez les gens
qui ont de mauvaises dents.

B. Troubles fonctionnels. — Les mouvemenTs pEs MACHOI-
RES sont génés ou empéchés dans des circonstances diver-
ses :

1° Lorsqu’il existe une inflammation de la parotide, des
amygdales ¢, des ganglions sous-maxillaires, une fluxion, ete.
Dans ces divers cas, c'est la douleur qui s’oppose 4 I'abaisse-
ment de la machoire inférieure ;

2° Dans les fractures, les luxzations du maxillaive inférieur,
P'ankylose de Particulation temporo-maxillaire :

3% Dans certaines névroses (hystérie, épilepsie) et surtout
dans le tétanos, dont la contraction des machoires, ou ¢rismus,
constitue le premier symptéme ; dans ce cas, c’est le spasme
des muscles masticateurs (masséters, lemporaux et plérygoi-
diens) qui s’oppose a I'abaissement de la machoire inférieure,

Les mouvements des levres, des joues, de la langue, du voile
du palais peuvent étre génés ou abolis par le fait d’une para-

1. En cas d'amygdalite, Papparition du trismus est, au dire de
Marfan, pathognomonique de la formation du pus : « Toule angine
qui s’accompagne de contracture de la méichoire est une amygda-
lite phlegmoneuse. »
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Iysie : tantot c’est une paralysie du nerf facial qui supprime
les contractions de la moitié correspondante des lévres et de
la joue, de telle sorte que la bouche est entrainée du ctté
2 = Ay or . oty
sain, que la commissure labiale du c6té paralysé est abaissée
] . .

et laisse couler la salive, que la prononciation des voyelles
labiales est difficile ; la joue, semblable a un voile 11;1_«31‘!;0_1 se
gonfle dans 'expiration, s'aplatit et se creuse dans l'inspira-
tion (fumer la pipe),etc. — Voir la Sémiologie du Syst. nerveux.

L’hémiplégie de la langue sera étudiée dans l'étude sémio-
logique de cet organe. :

Le tremblement des lévres, le grincement des.,‘ dents s ol?—
servent dans les états adynamiques, dans le frisson des fie-
vres, etc.

Stcrtrions. — La bouche est incessamment lubrifiée par
la salive sécrétée par les glandes parotides, sous—maxillairfas,
sublingnales et par le mucus des glandes })u.c::ales. La sa‘hve
joue un role trés imporlant dans la mastication, la gus.tat.lon,
la digestion de certains aliments, et mém_e l_a p'rononcmhon.
Or, sa quantité peut étre augmentée ou diminuée. .

Elle est diminuée dans le diabéte : aussiles diabétiques ont-
ils constamment la bouche pateuse, collante, seche ; il_ lel:ll‘
est difficile de parler longtemps de suite. Elle est dlml%ﬁ.tl(:f:
aussi, mais & un moindre degré, dans les fiévres, dans l'into-
xication par la belladone. ,

Elle peut étre augmentée (sialorrhée) dans des Cll’constja'ncf?s
bien plus nombreuses ! : par I'action de fumer; par P'érup-
tion des dents, par toutes les stomalites el surtqul, par la
stomatite mercurielle ; dans les cas de bec-de-lievre, de
paralysie faciale; dans certaines affections de l'estomac
(dyspepsie, gastralgie); par la grossesse; dans quelques mala-
dies nerveuses (hystérie, manie aigug), etc. ‘

Certains agents, tels que le mercure (surtout le calomel a
doses fractionnées), le chlorate de potasse, l'iodure‘ de potas-
sium, la pilocarpine augmentent la sécrétion salivaire.

1. On donne le nom de ptyalisme (wrisey, cracher) & laction fré-
quente de ecracher.
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La salive, qui normalement présente une réaction alcaline,
devient acide dans certains états morbides et surtout dans Ja
muguet, dont les spores ne peuvent vivre dans un miliey al-
calin.

Elle peut exhaler une odeur fétide (
de la respiration et des odeurs stomac
des altérations de la muqueuse bucecale,

Les troubles de la mastication, de la dé
culation des sons seront étudids plus loin,

indépendante de celle
ales) en rapport avee

glutition, de arti-

II. — Signes fournis par ezamen de 1a langue,

U'examen de la langue a été toujours tenu en honneur par
les cliniciens, non seulement parce gu'elle est «

e miroir de
I'estomac »

, mais encore parce que, outre les lésions dont
elle peut étre primitivement le siege
rations en rapport avec un asser grand
bides.

, elle offre des alté-
nombre d’états mor-

Ces altérations diverses sont, les unes
mentls de forme, de volume, de couleur,
cheresse, etc. ;

Les autres sont des froubles fonctionnels :
vement, de la sensibilité, du golit, ete,

Physiques : change-
enduits divers, sé-

troubles du mou-

Changements physiques. — a) Le voroar de la langue
est considérablement aceru dans le cas de glossite, dans le
cancer, dans la macroglossie, dansles cas de tumeurs diverses,
etc. : ses bords présentent alors des inégalité
la pression des dents. I.a langue est large, ¢
barras gaslrique, dans I'hémiplégie. — 11 o
que son volume soit diminué: on en a cité cependant des
exemples dans les cas d'atrophie musculaire progressive ;

la pointe est effilée ou conique dans quelques fidvres typhoi-
des, ete,

s produiles par
talée, dans I'em-
st bien plus rare

b) CouLEur. — La teinte rose pale de lalangue peut éprou-
ver des modifications trés diverses, tenant i sa desquamation,
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bilieux, et par conséquent dans la plupart des fidvres qui pres-
que toutes déterminent cef état,

Ces enduits peuvent étre colorés en noir

par du sang pro.
venant de fissures ou de cp

evasses plus ou moins profondes :
il en résulte une masse noire, sdche, fendillée, qui non sey-
lement recouvre 1a langue, mais encore les lévres et les dents :
ce sont les fuliginosités, que T'on observe dans le deuxiéme
septenaire des figvres typhoides graves, d
tives, la pneumonie des vieillards,
maladies qui

ans les fidvres érup-
€n un mot, dans toutes Jeg
présentent un état typhoide,
2° Les autres sont pseudo-membraneus -
car la diphtérie et 1a stomatite uleér
habituellement 14 langue.

3° Les enduits Parasitaires sont tout

est le seul parasite Végét
enduits,

ils sont fort rares,
o-membraneuse respectent

aussi rares: le muguel
al qui forme sur Ia langue de larges

Les £ruptions sont tras fréquentes sur 1
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sent apres elles des &
les éruptions Spéciales
ques JH.LE'([UGUSPS, su

a langue. Ce sont,
héatres qui se rompent et lais-
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rtout fréquentes sur les b
qui se présentent sous I’
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ords de la langue,
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a leur
mées par de simples taches

L'Herpes récidivant lingua
Lherpés génital nlest pas
ment sur un des bords de

rouges i
Périphérie, ou bien qui sont for-
rouges 2,

l, pour étre moins fréquent que

absolument rare. Placé ordinaire-

la langue, il se présente, suivant
son age, sous forme d’herpés blane Pseudo-membraneux, ou
d’herpés 3 collerette, ou d’herpés érosif ; « 19 fois sur 20 il
survient chez leg syphilitiques, au décours de la période se-
condaire surtout » (Fournier),

1. Rougeur vive et pointillée d
variole, L'éruption rubéoliqu
langue, tandis que sur la vo
caractéristique,

2. Dans
présenter

ans la scarlatine, pustules dans la
1€ est beaucoup moins marquée sur la
Gte palatine elle présente une nettetd

les syphilis ancien nes,
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¢ celles de la langue du chat,
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