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deux paupicres supérieures un hourrelet graissenx, ayant la forme d'un

ovale transversal ; il s'agissait dans ee cas d'une hernie de la graisse de
I'orbite, qui avait pénétré entre les fibres de 'arbiculaire ; cela venait
sang doute d'une déformation congénitale. Armaignac* a faib connalfre
un cas analogue,

Dana ee chapitre des tumeurs bénignes de la paupiére, nous devons
encore signaler quelques cas de fibromes de la paupiers supéricure,
déerits par Goldzicher®, Snell® et Cargill!, en mettant bien le lecteur en
carde contre la confusion du fibrome proprement dit et du névrome

p]ﬂ:-:;iﬂ..1]'um: .

L

2 6. — Sarcome des panpiéres,

Le sarcome primitil des paupieres est une affection rarve, et nous
n'aurons que trés pende eas i ajouter i ceux que Fage aconsignds dans
son travail parn en 1898, Avant lui, van Duyse a publié sur ce sujet
une étude d’ensemble, et aprés lui, Capellini; si bien que 'historique de
la question est tout entier contenu dans les publications de ces troisg
autenrs. Nous signalerons, chemin faisant, les observations isolées qui ont

¢ publiées ; quatre d'entre elles nous appartiennent.

Etiologie. — L'étiologie véritable estinconnue, comme celle de tous
les néoplasmes ; nous en sommes réduit & noter les circonstances dans
lesquelles la tumeur apparait. L'dge est indillérent : on I'a observée a
toutes les périodes de la vie.

La panpiére supérieure est i peu pris aussl souvent intéressée que la

]1:|1111if?1'r: inféreure.

I Anmarcyac, Tumenrs graisseuses symetriques, probablement congémitales de la
'||i'|_L'||_:|'|E'-|'F '_-i|';1||,"j'i-.r|l‘;'|'. fevne elin, docrl., 185806,

! GoLpziener. Fibrome de la paupiére supérieare, avec hyperirophlie considérable
de 1a pean et asymétrie de 1a face, Cenl. fir Augenheil., juin 1858,

% BqpLL, Large fibrome de la paupiere supéricure. Transacl. ophth. Sociely, 1. XYIII,
Jr. o -

i QanciLy, Les fibromes des paupitres. Transacl, ophlh. Seclety, 1, XX, p. 43
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L'envahissement des quatre paupiéres a eu lien dans un cas de
Schirmer, rangé par tous les auteurs dans la ecatégorie des sarcomes, mais
qu'il faut, & notre avis, placer dans celle des tumeurs symélriques des
paupiéres, dues a la psendo-leucémie ; il n'existerait done pas, selon nous,
de sarcome multiple des paupiéres, et sur ce point la région palpébrale
serait soumise i la méme régle que les autres parties de 'économie. Si
Pon excepte les tameurs secondaires et par métastase, on est d'accord
pour reconnaitre qu'un sujet ne porte qu'un seul sarcome on un seul car-
cinome & la fois, Le traumatisme joue pour les sarcomes de la paupiére le
méme réle que pour les autres tumenrs ; son action n'a jamais 6té plus
nette que dans le fait que nous avons présente 4 la Société francaise
d'ophtalmologie, et nous allons ici rapporter cette observation, intéres-

sante d’ailleurs a plas d'an titre,

Ops, (personnelle). — Twmeur mélanigue sous-conjonclivale de ln paupiere supé-
ricure ganche. Extirpalion. Récidive. — Homme de 70 ang, entre & Uhépital Saint-
André le 25 septembre 1890, Bons antécédents héréditaires et personnels; il y a
dix ans, apparilion d'une kératite entrainant un leucome opaque supprimant presque 14
vision. Auecune diathise spéciale n'explique cet accident; il n'y a ni rhumatisme, ni
aleoolisme, seulement un pen de misére physiologique, résuliat du travail opiniates ot
de privations prolongaées.

Au eommencement de juin 4890, Jean G... recut un vigoureux coup de Blon ser la
tempe gauche ; il en résulia un gonflement triés accnséd de la région ; la panpiére supé-
rienre devint noire, ecchymotiqne, tendoe par Uinfilteration sanguine qui vemplissail
les mailles de son tissu. .

Le sang se rézorba lentement ; lorsque la peau de la région reprit sa coloration nor-
male c'est-di-dire quelques semaines aprés, notre malade constata, dans epaissenr
mdme de Lo pauplbre, la présence d'une lomewr dure, réguliere, anssi volumineuse,
dit-il, que celle gqu'il présents en entrant i Phopital.

Dans le courant des mois de juillel, aoul et seplembre, colle grosseur palpdbeale
serait reslée la méme, uniformément dure, un pen ivrégulitre & sa surface, toujours
reconverle par la pean soine, el mobile dans I'épaissenr de la panpiere snpérieure.
Wailleurs il o'y a jamais en de douleues, ef les fonctions visuelles n'ont, & sucun
moment, été entravées.

Elal acfuel, — A son enirde i la clinique, Jean ... porte une fumeur grosse comme
une noix de moyenne grosseur, un peu allongde dans le sens horizontal, Elle semble
faire saillie sous la paupibre zoulevée ef déformée, mais encore sufflisamment cuverle
pour que la vision g'effectue convenablement 3 feil d’antant plug pricicux qu'il exisiaik
un lencome supprimant presque complétement les fonetions de 'eeil droit.

A la surfece de la lumenr la pean glisse trés Tacilement, of la palpation fait sentir a
travers le tégoment, normal dans sa coulenr et 2on epmssenr, une masse assex dure,
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un pen ierdgnlicre, mobile dans lous les aens, sans adhdrence an squelelle, sans rami-

fieations danz Lorbite. A leavers la demi-iransparence de la peau, on distingue la cou-
lear noive du néoplasme. L hord lilre de 1a panpiére est intact.

Lo volume de la tomear ne permel pas de refonrner la panpicére ponr explover 1o foee
ponjonelivale. mais il esk poasible d'éenrler celle paupiere du zlobe de U'oeil et d'exa-
miner, par-dessous, Pélat do enl-de-sac conjonctival, Ge cul-de-zac a 365 dimensions
ordinaires : la muguense y est saine partont et glisse an nivean de la partie poslérieure
du néoplazme, comme la pean i la surfoee antérieure |

La comonctive bulboire prisenie, en plusieurs endreoits, des laches noisiires qui
tranchent sur Vaspect naced de la sclévoligue Ces taches paraiszent s'dtre développées
en méme lemps que la tomeur eb paur les mdmes canuses.

La paupicre inférienre o'offrs rien de parlicalier. I1 0’y a nulle trace d'engorgement
eanglionunire, L'état géncral est excellent,

e cot examen il résolle que Jean (5. porte une tumeur dalant de troiz moiz, déve-
loppée & o suile d'une forlecontusion el localisée dans le tissn cellulaire de la paupiére,
entre le carlilnge tarse el la peau.

Ne guelle natore est cetle tumenr 3 Son enliéce mobilité, Pabzence de doulenrs, son
{itat 5_-[:“', mmaire depuiz plusienrs mois, l'intégrité non senlement duo globe ocalaire,
mais cncore de la conjonelive et de la peag, en imposent pour une tomeur bénigne ;
dantire part, sa couleny et les pelites taches pigmentaires de la conjonclive appellent
1'al'.=_uuli-. n enr la variélé mélanique des néoplasmes, ot ¢'ést du choe de ces deux idérs
g’ pu paitee un instant Fincertilude du diagnostic.

Il n'est pns rare de voir des néoplasmes succeder aux tranmatismes ; les tumenrs do
sain. Ao festienle en oftrent de frdgquents exemples ; dans nobre cas, 1l e2tdone contorme
i'lll."n'..|.l1|!- dee 1o pathologie zénérale d'admeitre qu'une néoplasie a snecede & Uirritation
gellulaire engendrée par le tranmatisme.

Maig, {'apeis les anlécedents bien nettement indigqués par le malade, il est certain
quiun gros eaillot, un hématome s'pat d'abord formé dans la panpisre ef qoe la fumenr
d'anjourd L toi o diveclement succédé. Sans doute il ne g'agit pus d'on caillet orgs-
niss, puizgqniil esd démoniré (Ranvier, J}urrmlni que les caillols ne s'organisent pas,
mais penl-étre d'une thmeur doe i la prolifération des cellules conjonctives entourant
be caillol

Ce disenostic 2 aceorde & 1a foig avec les allures du mal et la couleur noire du tissu
malade. Nons croyvons avoir affaire i une fomeur bénigne, accidentellement colorée par
dn pigmenl sanguin,

M doit sulfiee, dans ces conditions, d'extirper 18 neéoplazme en respeclarl la panpiére,
Cette opération esl pratiquée & |'hipital Saimt-Andeé le 29 seplembre 1800, Elle est
d'aillenrs on ne peat plus facile : la sonde cannelée sépare alsément la tomeur da lissu
cellulaire environnant.

Quelques points de auture réunissent la plaie, b le malade sort guéri de Thipital
quelques jours spres.

Lintértl de lobservation, déja grand i canse de la marche clinijue du mal, s"aceroil
oneore #vee examen anatomigue da la umeur,

Epamen anadomigue. — Le volume de cette tumeur est celo d'une petite noix;
lle est 0voide, asser régulidre i sa surfaca; sa conleur, sa consistance, la physionomie
da la coupe ,,,'{-:m;:_u._. sont celles d'une trofle. En raclant avec le coutean la surlace de
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la gection, on distingne quelques fines {ravées librenses, mais il 'y & pas 4 proprement
parler de cloizsons, Des coupes, faites dans les diverses parties, onl révilé les détailz
guivanis ;

Denx ordrees de celloles ¥ dominent : des cellules Iuslformes et dez eellules rondes.
(Quelques vaizseanx of de rarcs travées fibrenses sillonnent 1e fissn ; enfin, on trouve do
pigment meélanique trés abondant,

Des eellules fusiformes constituent un certain nombre de faisceaux semblables & ceux
des fumenrs fibroplastigques ; presque partout les cellules sont jennes et sorties depuis
pen de temps de 'élal embryonnaire.

Les cellnles rondes sont trés nombreuses, el lours dimenzions trés variables, Elles
ont de 40 & 20 o de diamétre, beaneoup d'entre elles présentent plugienrs noyanx.,

Qoelques vaisseanx, trés raras, a parol nnique, sillonnent lea coupes ; a la périphérie
on renconfre des traces d'hémoreagies récentes; du coté de la conjonctive, la tumenr
était limilée par un troussean riche en Obrees élashques, colordées en jJanne par le
plero-earmin.

Mais le plos intérezsant de tous les élédments hislologigues conlenus dans le ndéo-
plazmae est le pigment.

Ce pigment esf surtout intea-cellulaive ; il est trés indgalemenl répartl 3 Deaneoup
de celloles n'en contiennent pas du fout, queliquez-unes en sont remplies an point de
perdre lous leurs caractéres, de prendee U'sspect @'une masse noire avrondie ; les autres
renferment dans leur protoplasma de fines granunlations noires.

En {raitant uoe coupe par laeide sullurique, nous avons yu disparaitre les éléments
gellulaires, tandiz que le pigment resiait intact. Soms Vinfluence de Tacide le tissu
sarcomatens s'est recroquevillé, raccornd ; toutefois, il n'a paz disparu touk i fait; 1l est
resté nne masse informe, translucide, au milien de lagquelle le pigment se détache avee
nellelds.

Novs avons ainsi obtenn une préparation typique de mélanine et nous fronvons celte
subslonee sous les formes suivantes :

10 De gros amas conglomérés, irréguliers ;

2° Dhea globes ronds de forme cellulalre, dans lesguels on pent voir (b un grossisse-
ment de 400 diamétres) de fines grannlations tassdes les unes confre les auntres, Ces
slobules sont des cellules dont le noyan a 66 étonifé, le protoplasma détrnit et qui son
en quelque sorte farcies de poussiéres mélanigues ;

4t Des granulations libres de pigment.

Il résulte de cet examen que notre malade porlait un sarcome mélanigue, & jeunes
cellules, prisentant les caracléres histologiqnes d'une tomeunr maligne. Il ¥y a donc
contradiction apparente entre lez phénomenes clinigues ef Lexamen anatomique ; mals
les réznltats de ce dernier examen sonf 81 conformes aux deseriplions classigues, qu'il
n'est pas permis de douter do disgnostie « sarcome meélaniqoe s, angoel nous nous
sommes dé finitivement arréteé. Denx ans apries, Paffection rémdiva.

Dubar a vu, chez une petite fille, un sarcome palpébral se développer
i la place d'une ecchymose traumatique; il en fut de méme chez les

malades de Zehender et de Van Duyse. La tumeur maligne se forma a

I'endroit précia of s’était produite la bosse sanguine,
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Dans une observation de Guibert, la tumeur, développée dans la pau-
piere d'un homme de 43 ans, avait été consécutive a une brilure ayant
couvert d'un tissu cicatrieiel la tempe et les deux paupiéres du méme

eoteé, Ce sont 1a des faits ulmhu___‘:lwﬁ an nitre par leur ur'-riﬂEf}git-.

Symptémes. — Au point de vue de la symptomatologie comme de
Panatomie pathologique, il faut subdiviser 'étude du sarcome palpebral
et étudier successivement, comme 'a fait Guillemet! dans sa thése :
1* le sarcome ]m]l'l:'flnl‘u! proprement dit: 2° le sarcome né dans la eon-

jonetive palpébrale.

A. — Sareome palpébral proprement dil.

Il est assex commun de voir le néoplasme prendre, au début, les allures
d'un chalazion; si on Lextirpe, le chalazion réeidive ; si on I'abandonne
i lui-méme, il ne tarde pas a prendre des proportions RXCESSIVES, &h
présentant d'ailleurs une consistance variable : molle comme celle du
sarcome encéphaloide, dure comme celle d'un fibro-sarcome.

Si, & cette période voisine du début, la tumeur est mobile sur le tarse
et peut en étre facilement séparée, elle est assez aisée a diagnostiquer

avee le chalazion, car celni-ei adhére toujours au tarse, mais il arrive

bien souvent que le neoplasme lui-méme adhere au tarse, et alors le dia-

gnostic est difficile tant que les proportions de la tumeur ne sont pas
eonsidérables,

(Quand le néoplasme se développe aux lieu et place d'une bosse sanguine,
ainsi que cela est arrivé dans les cas de Dubar, de Zehender et le ndtre,
cette donnée étiologique est aussi d'une grande importance pour le dia-
gnostic de l'aflection.

Longtemps la peau reste mobile a la surface de la tumeur; elle peut
finir cependant par étre envahie; avant de s'infiltrer (fig, 167), elle
s'amineit et laisse voir, par transparence,la nature mélanique du sarcome,
qui, ainsi que nous le verrong plus loin, présenta souvent les caracléeres

de la mélanose,

! GUILLEMET, Sur ceplaines formes de fumenrs mallgnes des poupiéres. 7. DParis, 1goa,

Pranone [X

Fro. 1. — Sarcome-dela paupiers |hapital Saitl-Andeé, professedr BADAL).

Femme de 35 ane, présentanl une tomeur du vidme if"ane noix-ayank r.:m_r-pl&temenl
anvahi la_paupiere inférieure de Foeil gauche. Aucentre.de la lumeuron ﬂﬁ].iihlf-:’ |_|.n.F:
sxcavaiion & peu prés ronde, de 1 centimetre environ de diamitre, de laquelle on voR
continuellement sourdre un pus joundtre, assedabandanl.

L’examen histologique démontre quil s'agis=ail dun sarcome.

Fic. 2. — Epithélicma de la paupicrs hapital Saint-André, professenr Banal),
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Le volume du néoplasme est d'aillenrs variable; c'est celu d'une noi-
sette (Guibert), d'une noix (Forster, Fage, Lagrange), d'un petit reuf de
poule (Eperon), d'une petite pomme (Lilienfeld), d'une orange Capellini,
Lagrange), dn poing, d'une téte d'enfant (van Duyse),

(G eat ]n['ﬁqm! le volume devient ainsi trés considérable que la peau

surdistendue s'uleére; au niveau de l'uleération il s’établit un processus

Fii. 1657. — Sarcome mélanique des deux paupieres ; adhérence de la peaun
ebode |l tumear.

inflammatoire (pl. IX, fig. 1) di & des infections microbiennes exogénes,
¢t ces infeetions expliquent l'engorgement ganglionnaire qui apparait
assez souvent a cette période. Cet engorgement n'est pas di, dans ce cas,
& la généralisation de la tnmeur: les ganghons sont rarement atteints
par les éléments sarcomatenx,

[.es troubles fonctionnels eonsistent dans la géne de la vision; les
troubles subjectifs sont peu accusés; la douleur est nulle ou trés mo-
déréo,

Aprés avoir envahi toute Uétendue de la paupicre pl. V11, fig. 2}, 1In
tumeur atteint les parties voisines et on peut la voir gagner la face, la joue,
la fosse temporale, U'autre paupicre, Uorbite et les sinus voisins, et méme la

eavité cranienne. L'état général devient de plus en plus mauvais pendant
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le I:[I'T{']I'}PII'E"“'H‘-M du ]]f'[hfb]&l:-iljl.li. gt le *-uulj el z‘-!l{'.f.'l.'lIlll:ll-'.'1 anit a la EH{‘]rI'Z"’.iE‘,

aoit aux phénomeénes cérébraux resultant de extension locale da mal.

B. — Sarcome né dans la conjoneclive palpébrale,

Van Duyse et Fage ont remarqué que cette variété topographique du

sareome primitif des paupiéres avait une physionomie particuliere, tenant

Fig. 168, — Sarcormne mélanigue des deonx paopiéies, né dans la conjonclive ;
rocidive aprés une premidére opération.

i sa tendance & se pédiculiser. Ce néoplasme se forme dans le fissu cel-
lulgire, tres serré, qui unit la conjonctive au carlilage tarse, et comme 1l
ne peut se développer du cété de celui-ci, il souléve la muqueuse et fail
une saillie trés prononcée du edté de lanl. La pression eontre le globe
oeulaire le déforme, Paplatit et le déplace plus on moins. Le néoplasme,
apres avoir envahi les paupiéres, se propage & la conjonetive bulbaire,
et, bientdt, U'oeil est recouvert par la tumeur et comme enfoul au-dessous
d’elle.

On =ait, d'ailleurs, que le globe résiste longtemps aux atteintes du

néoplasme,
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Il en était ainsi pour le malade auquel se rapporte la ligure 168 ; 1'ceil
dtait mtact et la cornée transparente sous I'énorme masse morbide.

La conjonctive, distendue d'abord, uledrée ensuite, laisse voir le néo-
plasme avee la eouleur noire qu'il presente fréquemment.

Le p['?iﬁc-llfﬂ résulte du :]4'-.".'c|ﬁ11[]r*.rr1e_'nt ﬂ]_:.{:c.ial fue subit 1a tumenr sons

Fii:. 10y, — Sarcome melanique de la paopiére, né dans le eul-de-sac supéricur.

Uinfluence de la pression des paupiéres; il est d’habitude assez large; il
était frés net dans I'observation de Horner (mélano-sarcome, paroi cel-
lulaire de la conjonetive tarsienne), de Talko (sarcome palpébral fuso-
cellulaire pigmenté), de Ceppi [tumeur palpébrale conjonctivale chez un
enfant de 5 ans), de Chilsom (sarcome conjonetival palpébral 4 éléments
cellulaires arrondis chez un enfant). Ce pédicule s'attache d’habitude an
fond du cul-de-sae bulbo-palpébral (fig. 169).

Les froubles fonctionnels consistent en une géne de la vision qu varie
évidermment beaucoup selon le volume et le siége de la tumeur. Le lar-
moiement, I'hyperséerétion, 'eedéme de la conjonetive sont des phéno-

ménes irritatifs communs, sur lesquels il n'est pas nécessaire d'insister,

e T O it | POl ST T T
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Anatomie pathologique. — Faire I'anatomie pathologique détaillée
du sarcome palpébral est ici bien inutile, Ces sarcomes présentent
Q'abord les caractéres de toutes les tumeurs de ce genrve, plus quelques
particularités ; ce sont ces particularités que nous devons nous Lor-
ner A faire ressortir.

Le sarcome palpébral peul étre embryonnaire, c'est-i-hire com-
posé de jeunes cellules rondes, en voie d'active prolifération; plus
fréquemment il revét la forme fasciculée: an microscope on y distingue
des éléments Tusiformes trés nombreux, groupés en faisceaux; entre les
faisceaux se trouvent des nids plus ou moins abondants de cellules em-
bryonnaires.

Le sarcome de la paupiére appartient quelquefols & la variéte de Tan-
g10-5arcome.

Nous avons noté eette particularité dans plusieurs cas, mais Jamals
avee autant de netteté que dans le cas suivant, sur lequel nous appelons

I'attention.

Ogs. — Angio-sarcome mélaniquee de 1o panpiére. — La lumeur qui nons est
adressee pae 1& docteur Guibert, de la Toche-sur- Yon, 4 él& enleyée chez une rm.'"”"
de 72 ans: elle a la forme el le volume dune pelile amende ; sa surface esl relative-
menl lizee, et son extivpation parait avole ébd faite au milien des lizsus de la paupidre,
pn quelque sorle par décortication. IL o'y a 4 son niveau, ni lambeon dé pean, ni
QU Eense, -

Ceffe tnmeur & un agpecl noirdlre, un peu moins foncd gque le sont quelquelois les
tumenrs mélaniques, mais il parcail cependant bien certain, i premidre voe, qu'il s'azit
de ceite derniere variéie de néoplasme, L'examen maecroscopique, fait & ln lonpe apris
la coupe do néoplasme en deux partiez égales, ne permet de peeonnaitre aucun des
dléments normanx de la panplére, on ne distingue ancon veslige do carlilage larse,

Nurei dane les alecools successifs ot monté dans la paralline, cefte tumenr nous donne
des préparations tres caractéristiques d'un angio-sarcome. La figure -l.‘u'U ['I.'lll'l"'il'"l'l?l."_. £n
un point choisi, les formalions angio-sarcomaleuses classiques, mais il ne fandreaib pas
eroire que la parke dessinée reprézenie un de: rares points [yplques de nos -':_lul::.-h ;
toules les préparations gqui ont &té failes 2ur des fragmoents divers, pris en des poinks
différents. fonrmillent de lésions de ce genee, =i bien (ue pour la représentation figuree
nous n'avions que Pembareas do ehoix.

Il s'aeit done d'un angic-2arcome Ly pigue. Apriés cefle constatalion, deux particula-
rités senlement tetiendront nofre aticnlion :

fo Les formations angio-sarcomatenzes sont parmi les plos évidentes (ue nons ayons
renconirées dans les ndoplasmes orbitaires et palpébroux, La pavoi vasculaire, deége-

nérée en totalité, ot les cellules morhides restent encore conlenues entre Yegpace endo-
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thélial ef lo gaine périthéliale externe ; si blen que la lamidére centrale du vaisscan
persiste encors el que son coniour est encore nellement dessing, ainsi gu'on le voit
sur |n fignree 170 les vaizseanx dégéndrds se prisentent ninzi sous forme de tobes
Elroils, A parois trés épaisses.

Dans ces parois les cellules sarcomatenses ne présentent rien de partienlier a signaler,
=i ce m'est la disposition rayonnée qu'elles affectent par rapport a la lnmiére do vaissean
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Fii. 170. — Angiogarcome mélanique de la paopiére.

1, lumitre cenleale du vaissean ; z, cellules sarcomalenaes de la parsl voseuloire:
2, Lissn conjonclif fnbérvasculmsine.

Ellez somt en voie de prolifération rapide et montrent toutes les modifications ondi-
nairement constatées dans les cellules en pareil cas.

2* Le pigment mélanique est vare ; il est certainement la conséquence des hemorra-
gies inlerslitielles assez nombreuses qu'on tronve dans le néoplasme.

Lo pigment n'exisle pas dans les cellules sarcomateuses qui forment les tobes épais
dont nous venons de parler, c'est-fidire dans les parois des valsseanx ; il est accu-
muléd en certpins points, assez nombreux, presgque lous rapprochés dlune  vieille-
hémorragie. Tne g'agit veaizemblablement pas de pigment antochtone, mais de pigment
hématique. Le volome variable dez gealns pigmentaires, leurs [ormes arrondies, la
présence (e nombrenx grosagrégals de matiers mélanique, la rareté des grains pigmen-
taipes intra-cellulaires, permetient encors daflivmer I'origine sanguine du pigment de
£f néoplasme,
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