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Il faut encove ici savoir tirer du sang bien & propos, soit par la lancette,
soit parlg sangsue, et, au besoin, soumettre méme le col utérin, par le
moyen du spéculum, aux utiles pigiires de ce précieux annélide, dont
rien, en vérité, ne saurait remplacer Ia 'intervention ; enfin, les injec-
tions d’eaux sulfureuses, les douches ascendantes & 'aide de ces eaux-la,
ou simplement & I'aide de 'eau froide, sont des ressources dont I'emploi,
suffisamment prolongé, parait avoir ici une efficacité incontestable.
688, Rien qu'un mot sur la métrite parenchymateuse totale. —
(Métrite proprement dite , Métrite par excellence. ) —- Je n’ai jugé &
propos , dans cet article-ci, que de mentionner simplement pour mé-
moire la métrite parenchymateuse totale. Et voici pourquoi. G'est que
cette esptce de méfrite n’est gudre observée dans son plein et entier

développement, et, 8'il est permis de parler ainsi, dans toute sa perfec-

tion, avec suppuration, ou gangréne, qu'a la suite de I'accouchement,
ou aprés les avortemens qui s'opérent dans une phase déja avancée de
la grossesse. Or; en pareille circonstance, Ia puerpéralité est le fait qui
dominetoutela question. Et, par conséquent, la métrite parenchymateuse
totale, ainsique la phlébite utérine, quien est un mode, une variété, une
partie (comme on voudra ledire), et pour laquelle j’ai déjafait plus haut
mes réserves (306.), me parait devoir étre renvoyée a I'histoire de
la Figvre puerpérale, qui aura son article dans la seconde section dela
pathologie spéciale, dans ce que jappelle la Nosographie étiologique.
En effet, cette métrite n'est, aprés tout, qu’un des élémens anatomi-
ques de la fievre puerpérale. Assurément, je ne prétends point nier
d’une facon absolue qu’une semblable métrite ne puisse par hasard se
développer hors des conditions de I'stat puerpéral, consécuti\'el?]em,
par exemple, a I'extraction d’un polype volumineux, a un coup violeat
sur hypogastre, ou 3 quelque autre cause. Mais, pour mon compie,
je n’en connais pas d’exemple authentique. Et, pour ce qui est de pré-
voir théoriquement les symptdmes et les terminaisons possibles dans une
telle occurrence, et de formuler a ce propos les régles particulitres de
traitement qui dérivent des principes généraux de la thérapeutique des
inflammations (290), quel lecteur se plaindra que je lui laisse ceite
facile tiche?
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689. Bibliographie. — MARANDEL. — ( Essai sur les irritations.
Th. inaug. Paris, 1807, n° 102.) Voir notamment p. 10-11 ,
p. 21-3, p. 58-61, et p. 75, les points relatifs aux /rritations
nutritives.

ANDRAL. — ( Précis danat. pathol.), t. T. p. 165 et suiv.

CRUVEILHIER. — (Dans le Dictionnaire de méd. et de chir. prati-
ques,—t. X, p. 218-51.) — Article Hypertrophie.

BERARD (ain€). — (Dans le Répertoire, — t. XVI, p. 118-21.) —
Art. Hypertrophie.

ABRTICLE PREMIER.

CONSIDERATIONS GENERALES.

690. Nosologie.—A. Sous le nom d’hypertrophie, nous devons com-
prendre les vices anatomiques qui consistent en ce qu’un tissu, un or-
gane ou une portion d'organe présente un accroissement exiraordi-
naire, une augmentation de volume et de poids de sa propre substance
au-dela des proportions normales, mais sans altération de texture, on,
tout au plus, avec un certain degré d'induration. Clest a Pexemple de
M. Cruveilhier (article cité), et de bien d’autres anatomopathologistes de
la plus haute autorité, que je n’exclus pas absolument linduration; que
je la considére, au contraire, comme I'un des effets possibles d'une
simple surexcitation de la force plastique (76) dans le travail de la
nuatrition.

B. Hypertrophie estun mot de date assez récente. En 1807, Marandel
ne le prononcait pas encore. D)’aprés I'enseignement oral de Dupuytren,
dont il fut un des plus brillans disciples, c¢’est sous le titre d’srritations
nutritives qu'il désignait les hypertrophies.

C. Quant a I'étymologie du mot, Ia voici ; — Y'=és, préposition dont
J'ai déja eu occasion de signaler la valeur (114. C.), — et Tpowi, sub-
stantif qui veut dire nourriture. C’est donc de lafaconla plus naturelle,
et suivant la régularité philologique la plus stricte, que le terme d’hy-
pertrophie a été créé pour signifier 'exces de nutrition, Et il est sans
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doute inutile de remarquer que, comme tant d’autres termes qui, méme
dans le @yle scientifique le plus rigoureux, indiquent toura tour, et
selon le besoin de la pensée, tantdt la nature en action, tantdt le résultat
final de cette action, de méme I’hypertrophie peut s’entendre dans les
dewx sens que voici: 1° litéralement, c’est T'accroissement patholo-
gique en train de s’accomplir; 2° par métonymie, c'est le fait accompli,
en un mot, I'état ot en est la partie hypertrophiée.

D. Dire que l‘hyperﬁ'ophie est un vice de nutrition, c¢'est dire im-
plicitement que tous les tissus, tous les organes peuvent en @tre affectés,
puisque la nutrition est une fonction qui leur est commune 3-tous.
Inutile d’ajouter que Iimportance pathologique de Ihypertrophie est
plus ou moins considérable, quelle offre de grandes , d’extrémes dif-
férences en raison méme de I'importance physiologique de la partie ol
cette affection a son siége. La, par exemple, I'hypertrophie n'est rien
qu'une sorte de variété anatomique de tout point insignifiante : ici, elle
ne mérite encore intérét qu'a simple titre de difformité (25); ailleurs ,
enfin, elle est un grave péril, un trait mortel. Entre autres parties du
corps qui ont, s'ilest permis d'ainsi dire, le privilége des hypertrophies
yraiment dignes de fixer Pattention du médecin, citons notamment le
tissu cellulaive, le tissu adipeux, la pean, les membranes muqueuses,
les os, le ceeur, D'utérus, Ja glande thyroide, la prostate, etc., ete. Le
tissu cellulaire sous-cutané, en effet , nous présente I'éléphantiasis des
Arabes (voir plus bas, art, 11.) ; le tissu adipeux a son hypertrophie uni-
verselle , qui est I'obésité (voir plus bas, art. 111), et ses hypertrophies
locales, entre lesquelles se font surtout remarquer les lipomes, déja étu-
diés en Pathologie chirurgicale (t. I, chap. XII, art, 1¢"). La peau, in-
dépendamment de ce qu'elle participe a I'éléphantiasis des Arabes, a
encore scs verrues, déja étudiées aussi en Path. chir. (t. I'", chap. XI,
art. 1v),—les exanthémes de formes papuleuse, ou végétante (45. D. «.),
—et, enfin, les hypertrophies épidermiques, ainsi peut-on encore, a trés
bon droit, ce me semble, dénommer sous un point de vue général les
darillons, les cors, et les productions cornées proprement dites (les
senles de cette tribu de nosographie naturelle qui ont été étudiées dans
le premier volume de mon collaborateur, chap. XI, art. v). Les mem-

branes muquenses ont leurs végétations, leur polypes. Les os ont leurs ;

exostoses. L’bypertrophie du ceeur est une affection qui, tant par sa
fréquence que par sa gravilé, mérite dans le plus haut degré Iintérct
des praticiens. L'ntérus doit étre ici signalé, non senlement parce que,
dans Pordre physiologique, dans I'état de grossesse, il nous présente
un des types lesmeilleurs et les plus purs de I'hypertrophie, mais aasst
parce que, dans Iordre pathologique, les hypertrophies du col utérin
sont un cas extrémement commun, et qui, par maibeur, est irop sou-
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vent pour les femmes une source d’inquiétudes et de craintes, cent fois
pires que le mal méme. Une difformité des plus frappantes & dont per-
sonne, méme dans le vulgaire, n’ignore I'existence, ¢’est 'hypertrophie
de la glande thyroide, en un mot, le goitre (Bronchocéle, de divers au-
teurs. — Thyrophraxie, d’Alibert, famille VIII, Ad¢énoses, genre v, en
deux especes;, esp. 1, Thyrophrazxie simple, — esp. 2, Thyrophrazie
composée, c'est-a—dire, goitre avec concrétions calcaires , avec altéra-
tions du tissu cellulaire ambiant, etc.). L’hypertrophie de la prostate,
de cet organe si peu important par lui-méme, si pen essentiel a la vie,
devient, une fois arrivée a certain degré, un mal terrible, une cause de
mort, par suitede I'obstacle insurmontable qu’elle peut opposer a la
miction. Je m'arréte. En voila, certes, assez pour faire apercévoir
combien d’attrait et d’utilité se rattache a I'étude de la famille nosogra-
phique dont je ne fais ici qu’esquisser un portrait sommaire.

E. De tout ce «qui précede , il résulte clairement que, sous un cer-
tain point de vue, on doit distinguer deux sortes d’hypertrophies,
savoir : des hypertrophies physiologiques et des hypertrophies patholo-
giques. Et, dans la premicre calégorie , nous ne compterons pas seu-
lement celles qui sont essentiellement et constamment physiologiques,
telles que Phypertrophie utérine par grossesse,— I’hypertrophie des mus-
cles du bras chez les boulangers, ou de ceux de la jambe chez les dan-
seurs,—I'hypertrophie universelle du systéme musculaire, laquelle con-
stitue , comme on sait , le tempérament athlétique (80. C. 5.), etc., etc.
Mais, de plus, les hypertrophies les plus propres i constituer de véri-
tables maladies dans toute la force du terme , — comme I'hypertrophie
du ceeur, par exemple, — ont une phase initiale, et , pour ainsi dire,
prodromique, ot elles n"amenent encore rien d’incompatible avec lus
apparences et les allures de I'état de santé. Ainsi, pour en revenir a
'exemple choisi, hypertrophie du ceeur, lorsqu’elle commence, et tant
qu'elle- se maintient dans un degré médiocre, ne produit que peu ou
point de malaise dans la circulation et la respiration; si, alors méme ,
elle a déja une importance actuelle, c’est, i ce qu’il me semble, moins
comme €tant une maladie par elle-méme que comme jouant le role de
cause prédisposante pour la production de I’hyperémie encéphalique

.(188. D.), ou de I'hémorragie intra-encéphalique (256. B.).

F. Quant aux syniplﬁm_es par lesquels les hypertrophies pathologi-
ques se caractérisent, ils comprennent les trois catégories de phéno-
menes que voici : 1¢ changement de volume et de forme, et anires
changemens physiques dans la région a laquelle appartient la partie
hypertrophiée ; 2° rouble des fonctions 2 I'accomplissement desquelles
cette partie sert et contribue; 3° symptomes dus a la géne et i la com-
pression des organes qui avoisinent cette méme partie. Exemples de 1
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premiére catégorie : la hideuse saillie du cou en cas de goitre ; la vous-
sure de lavparoi précordiale dans I’hypertrophie du ceeur; la matité se
montrant Ja dans une plus grande étendue et dans un degré plus
marqué que de coutume , encore par Ueffet de cette méme hypertre-
phie ; 'exagération , au contraire, de la sonorité tympanique dans la
région de I'estomac, au cas oit une hypertrophie des parois du pylore
en est venue 2 produire le rétrécissement excessif de cet orifice, par
suite de quoi le viscére,— se laissant journellement distendre oufre me-
sure par les alimens et les boissons avant de les faire passer par Ia, ou
de s’en débarrasser par le vomissement,— a fini par acquérir uneampli-
tude énorme, maintenue, dans ce qu’on appelle I'état de vacuité, parla
présence des gaz, etc., etc., etc. Exemples de la seconde catégorie:
dans I'hypertrophie du ceeur, palpitations et dyspnée ; dans I'hypertro-
phie péripylorique , dyspepsie, et, a un degré avancé, rejet opiniatre ,
par le vomissement , de tous les alimens, et méme des hoissons. Exem-
ples de la troisiéme catégorie : dysurie, strangurie, ischurie, par hy-
pertrophie de la prostate; dyspnée, et, parfois méme, dyspnée suffo-
cante, par suite de la compression qu’un goitre volumineux peunt
exercer sur la trachée-artére,

G. Jamais un simple travail d’hypertrophie, sans inflammation, ne
peut par lui-méme éveiller et entretenir la figvre. C'est Ia un contraste
remarquable en regard de l'inflammation, qui, méme située dans le
siége le plus insignifiant, met souvent en action, et dans le plus haut
degré d’activité, la sympathie pyrélogénétique. L’hypertrophie n’en-
traine une perturbation générale de I'économie qu’autant que, par son
siége , et par 'exces de développement ot elle est parvenue, elle em-
péche I'accomplissement régulier et convenable de quelqu’une des
fonctions les plus essentielles a la vie. Ainsi en est-il, par exemple, de
I’hypertrophie prostatique, lorsqu’elle vient 2 produire la rétention
d’urine, et, par suite, le catarrhe de vessie, la pyélite (528. B), la né-
phrite (667. E), etc. Ainsi en est-il, encore, de I'hypertrophie péri-
pylorique, lorsqu’elle ne permet qu’a peine, ou méme pas du tout,
le passage du chyme, et qu’elle devient ainsi une cause de mort par
inanition.

H. Ce n’est qu’avec une certaine lenteur qu’une partie du corps peut
s’hypertrophier dans un degré tant soit peu notable. Ce n’est, non plus,
qu’avec une certaine lenteur que Ihypertrophie peut rétrograder, se
résoudre entiérement, et renfrer dans les justes bornes de I’état normal.
G’est dire que les maladies par hypertrophie ont toutes une marche
chronique, quelle qu’en soit d'ailleurs la terminaison, — événement
heureux ou funeste , — refour i P'état normal, ou hien dénotiment
mortel, j
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1. L'anatomie pathologique nous apprend, et je crois 2 propos de le
faireremarquer, que lesarteres quise rendent aux organes hypertrophiés,
et les veines qui en sortent, se trouvent aussi avoir acquis un calibre
plus gros qu’a I'ordinaire, un calibre en quelque sorte proportionnel aux
dimensions de I'hypertrophie donnée. ' ,

J. De notre définition méme (A.), il résulte que, sous le rapport des
qualités de texture que présente la partie hypertrophiée, il v a deux
sortes d’hypertrophie a distinguer : 1° hypertrophie pure et simple ,
sans altération de texture ; 2° hypertrophie avec induration. Je sais fort
bien que, dans bon nombre de cas, cette dernidre sorte d’bypertrophie
se montre évidemment liée 2 un travail inflammatoire (281. E.) ; mais,
en est-il réellement ainsi pour tous les cas sans exception? Est-on en
droit de professer résolument et sans réserve qu’en semblable circon-
stance il y a toujours la quelque chose d’inflammatoire, ou de subin-
flammatoire pour le moins ? Les hypertrophies avec induration ne sont-
elles rien qu’un mode d'inflammation chronique? C’estla une question
que, pour mon compte, je ne voudrais trancher ni par Iaffirmative ni
par la négative. Au surplus, si, en théorie et sous un point de vue gé-
néral, il est encore permis de poser comme deux choses distinctes,
d’une part , I'induration inflammatoire, et, d’autre part, I'induration
hypertrophique, toujours est-il que, dans les applications particuliéres,
il faut 'avouer, la distinction est extrémement difficile, j'allais dire ,
presque impossible. Et, par exemple, si tant est que I’hypertrophie du
foie, de la rate, du col utérin, etc., soient autant de maladies qui
pt.u'ssent exister a part et indépendamment d’une hépatite, d’une splé-
nite, d’une métrite parenchymateuse , etc., il n’en est pas mipins vrai
qufen fait de symptomatologie et de thérapeutique, les denx points
qui constituent essentiellement la pratique médicale , je n’aurais rien
a dire relativement 2 ces hypertrophies-la que je n'aie déja dit dans
les articles consacrés aux inflammations ici en question : aussi bien
dois-je avertir les lecteurs qu’en présence de celles-1a, il n’aura gucre
besoin que de se bien rappeler Phistoire de celles-ci. Quant a indi-
quer le meilleur type de I'hypertrophie pure et simple , nous devons
enlre toutes préférer les hypertrophies musculaires, et notamment
I'hypertrophie utérine par grossesse , ou bien I'hypertrophie du ceeur.

K. Les hypertrophies forment en nosographie organique une fa-
mille naturelie qui n’est elleméme , pour ainsi dire, rien qu’une
branche de la grande famille des vices de natrition ; car, ainsi que
toute fonction de I'économie vivante, la natrition peat non seulement
pécher par excés, mais aussi par défaut, ce qui se nomme Uatrophie,
mais aussi pa perversion (46.), ce qui se nomme Phétérotrophie. En
d'autres fermes , non senlement nos organes sont sujets & Phyperiro-




212 PATHOLOGIE MEDICALE.

“phie, mais parfois aussi, ils peuvent s’atrophier ; mais, de plus, ils
peuvent perdre leur texture normale , ¢’est-a-dire de deux choses I'une,
se transformer en un nouveau tissu, mais qui soit encore 'un des
tissus naturels de I'organisation animale (kétérotrophies homologues),
ou bien , au contraire, dégénérer en quelque chose d’essentiellement
étranger i ordre naturel, absolument inconnu @ I’histologie physiolo-
gique (hétérotrophies hétérologues). Voila donc tout ce qu’on pourrait
fort natorellement grouper et envisager dans un seul et méme cadre.
Voila,, pour emprunter un terme déja proposé par M. Gendrin (7'r. de
méd. prat., p. 19), tout ce qu’on pourrait embrasser sous la ‘généralité
du titre que voici : Anomalotrophie. Quant a nous, aprés avoir exa-
miné a part , dans ce chapitre-ci, les hypertrophies, nous devons, con-
formément au plan que nous nous sommes tracé (151), examiner les
atrophies dans le chapitre suivant (chap. VI); puis, dans les chapi-
tres VIII et IX, considérer les tuberculisations el les cancers, qui sont
assurément les deux types les plas importans de I'hétérotrophie hété—
rologue; et, enfin, dans le chapitre XTIT et dernier, — chapitre ouvert,
comie on sait, sous le titre fort large et fort élastique de Fices orga-
niques divers, a tout ce qu'il me restera de maladies 2 esquisser en
fait de nosographie organique, — force nous sera bien de jeter un coup
d’eeil sur celles des hétérotrophies homologues qui peuvent constituer
des maladies médicales d’une certaine importance, telles sont, par
exemple, les ossifications des valvules du ceeur.

691. Etiologie. — Les causes qu’on a le plus généralement a accu-
ser comme ayant activement contribué au développement de hyper-
trophie, sont les causes personnelles (77. A.) que voici :

" A. Efforts excessifs et habituels de la fonction physiologique dun
organe: dela, par exemple, ’hypertrophie vraiment difforme des mus-
cles du bras, et surtout de I'avant-bras, chez certains bateleurs qui se
sont rendus capables de se tenir et de marcher longtemps sur leurs
mains, la téte en bas et les jambes en ’air; dela, aussi, sans aucun
doute, P'hypertrophie du ceeur, lorsque ce viscére devient en proie a
des palpitations répétées, méme sous la simple influence d’une peine
morale et d’un désordre purement nerveux, et, a plus forte raison ,
lorsqu’il doit lutter contre des vices anatomiques qui font obstacle &
T'accomplissement régulier de la circulation ; etc. , etc., etc.

B. Hyperémies fréquemment répétées, ou longtemps prolongées : ont
aussi Phypertrophie au nombre de leurs effets et de leurs terminaisons,
comme je I'avais déja annoncé plus haut (178. D. «.). Ainsi, par exem-
ple, la fréquence des hyperémies utérines (201), soit contenues encore
dans les limites de ordre physiologique, soit devenues décidément
morbides , explique - t-elle fort bien celle des hypertrophies du col
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utérin. Et, sans nul doute, n'est-il pas trés rationnel d’attribuer aussi
a 'augmentation de I’afflux sanguin les propriétés hypertrophiques de
T'exces d’activité fonctionnelle ?

C. Inflammations : sont singuliérement propres, comme on I'a bien
vu, 2 produire dans nos organes 'hypertrophie avec induration.

692. Thérapeutique. — A. Réduire 3 une inaction absolue I'organe
hypertrophié, ou du moins en maintenir l'activité fonctionnelle dans
une mesure trés modérée : soit par le moyen d’un repos purement
hygiénique, soit & I'aide de certains médicamens, comme, par exemple,
la digitale, qui est par excellence le sédatif du ceeur (132. G. =.).

B. Médication débilitante (135-6.). C'est la, a I'égard de I'hypertrophie
du ceeur en particulier, ce que 'on nomme la méthode de Valsalva.

‘Mais, en maigrissant, en épuisant 1'économie tout entiére, a-t-on bien

le droit, en vérité, de compter que Porgane hypertrophié sera spé-
cialement atteint et modifié par une telle médication ?

C. Saignées locales : — mais en ayant bien soin de choisir le lien
que 'anatomie et la physiologie nous enseignent comme étant celni par
ot I'on a le plus de prise pour influencer la circulation capillaire de I'or-
gane hypertrophié.

D. Emploi de certains médicamens que I'expérience indique comme
propres a exercer une influence atrophique, soit sur toute I'économie,
soit, plus spécifiquement, sur tel ou tel organe. Ainsi en est-il, par
exemple, de I'iode, dont il est surtout impossible de contester la vertu
atrophique par rapport 2 la glande thyroide et aux mamelles.

693. Quelles hypertrophies seront spécialement étudices. dans ce
chapitre-ct, a titre de genres nosographiques. — Aprés avoir présenté
et recommandé a la méditation de nos studieux lecteurs les principes gé-
néraux qui précédent, je ne juge a propos, ici, d’étudier séparément
que les quatre genres suivans, savoir : 1° P'éléphantiasis des Arabes ;
2¢ I'obésité; 3° Phypertrophie papulo-prurigineuse de la peau; 4° 'hy-
pertrophie du ceeur, ou hypertrophie cardiaque ; car, les antres hyper-
trophies— ouressortissenta la Pathologie chirurgicale, comme le goitre,
I'exostose, etc., — ou bien restent 2 peu prés confondues avec des ma-
ladies déja étudiées, comme ’hypertrophie du col utérin avec I'engor-
gement inflammatoire de cette partie, etc., — ou bien, enfin, n'ont que
peu ou point d’importance pathologique et peuvent étre négligées sans
inconvénient.
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ARTICLE II.
ELEPHANTIASIS DES ARAEES.

{(Edepavsiaais, voir ci-aprés, ne 696.)

69h. Bibliograplie. — AVICENNE. — Lib. TII, feil XxIT, tractatis 1,
cap. 16-8. '

PROSPER ALPIN. — ( Demedicind Agyptiorum) Lib. 1, c. 14.

ROBMPFER, — (Amenitatum exoticarum politicosphysico-medicarum
fasciculi V. Lemgo en Westphalie (ville natale de V'auteur), 1712,
in-h°. — Fascicul, 111, observ. vii, Andrimn, sive hydracele (seroti
tumor ) morbus regioni malabarice endemius ef communis; —
obs. VIIL, Pericdl, i. e. Hypersarcosis ulcerosa pedum, sive Pedar-
throcace, mortus Malabaris vernaculus,

HILLARY. Observations on the changes of the i and the concomitant
epidemical diseases in the islond of Barbadees. Londres, 1759,
in-8°,

HENDY. A treatise on the glandular disease of Barbadoes. Londres,
1784, in-8°. Traduction par M. Alard, — dans les Mémoires de
la Société médicale démudation, t. 1v, p- hik.

ALARD. De Uinflammation des vaisseaus absorbons = 1 ymphatiques
dermoides et sous-cutanés, maludie désignée dans les auteurs sous
les différens noms d’Eléphantiasis des Arabes, d’0Edémedur , de
Hernie charnue, de Maladie glandulaire de Barbade. Avec fig, II=*
édition, Paris, 1824, in-8°, — La 1™ édition 5 beaucoup moins
compleéte, avait paru en 1806, sous le titre ; Histoire d’une mala-
die particulicre au systeme lymphatique,

GAIDE. Olservations sur I'éléphantiasis des Arabes : recueillies sous
les yeux de M. Rayer (Dans les Archives, aotit 1828).

RAYER. — (Dans le Dict. de méd. et de chir. pratiques;, —t, VII,
p. 33-52.) — Article Zléphantiasis des Apabes,

MONNERET et FLEORY. — (Compendium ; —t. 111, p. 168-79.) —
Art. Kléphantiasis des Arabes. !

695. Définition descriptive, — Sous le nom d’éléphantiasis des
Arabes, les praticiens et les anteurs conviennant généralement aujour-
d'hui de désigner , et de poser comme un genre de maladie compléte-
ment & part, certaines intumescences dures, volumineuses, plus ou
moins difformes, de configuration parfois bizarre et bosselée, qui s'éta-
blissent dans une partie du corps, notamment aux Jambes, par le fait

d'un développement hypertrophique du tissu cellulaire et parfois
aussi, de la peaun elle-méme.
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696. Etymologie. — Ce que les médecins grecs um}l{niﬁem E).:’nls_az; 3
Eegovriaats, Edepavriaspés, ce n'était pas I'éléphantiasis ici en ques‘tmn;
¢’était une maladie bien plus terrible, une maladie lépreuse e'ssennel!_t'!.-
ment générale et dans laquelle les altérations de la peau , quoique dfzja
fort horribles en elle-méme, étaient loin de constituer l’élement' prin-
cipal, mais n’étaient rien que le signe extérieur d’un désordre umverse%
et profond, d’une véritable cachexie dans toutela f-orce do te'rme. Quoi
qu'il en soit, ¢'était en raison méme des altérations cutanées que la
maladie avait recu son nom; c'était, comme Arétée, entr.e au?t‘es, nous
Pexplique avec les détails les plus pittoresques (III“m traxté,‘ livr. é;;hti'
13), parce que la pean humaine, dans cette n}aladle, deveni}lt semblable
a celle de I'éléphant (en grec Edégas, gén. Edépavees). Mais, outre ?et
éléphantiasis des Grees, maladie que , d’aprés notre plan (1 !19.. C. ) s
nous nous réservons d’étudier dans la I1I™¢ section dela pathelogie spé-
ciale, les Arabes, ou bien, — qui sait? — peut-étre seulement legrs
traducteurs ont signalé sous le méme nom les hideuses hypertrophies
du membre abdominal, qui sont, 2 ce qu'il parait, un mal be‘aucoup
plus commun dans les contr ées du Levant qu'en Earope. De la, dans
le vocabulaire de la médecine moderne, I'éléphantiasis des Arabes: af-
fection toute locale, 2 ce qu'il me semble du moins, dans sa véritable
essence, et qui, enfin, quoigu’au premier abord la communauté Jdu
nom puisse faire penser le contraire, n’a réellement aucune sorte d‘af-
finité géaérique avec I'éléphantiasis des Grecs. Au surplus, toutefois
I’étymologie ne laisse pas que de se préter merve'lileusement encore -:‘1 la
nouvelle acception du mot ; car, lorsque les saillies et les dépressions
formées, dans I'état naturel du membre ahdominal, par les os, les mus-
cles et les tendons, viennent & disparaitre presque complétement sous
I'énorme hypertrophie du tissu cellulaire et de la peau, lorsque, en un
mot , la jambe et la cuisse, confondues pour ainsi dire , ne font plus
qu’une colonne lourde et informe, n’a-t-on pas la devant les }jeux ce
qu’il est permis de nommer, sans métaphore choquante et forcée, une
jambe d’éléphant ? :

697. Synonymie. — Angioleucite chronique : ainsi dlsent- quelq}ies
uns de nos contemporains, suivant une maniére de voir qul ne leflss_e
pas d'étre jusqu’d un certain point fondée et plausible. wEléphanpaSls
tubéreux, d’Alibert ( Dermatoses lépreuses, genr. 11, esp. B.) : pour
le cas oit le mal occupe tout ou partie du membre inférieur. Eléphan-
tiasis scrotal, du méme auteur (ibid., esp. €.) : pour le cas ou le mal
occupe le scrotum. Et voila ce qu’Alibert, par une confasion df.:s plus
vicieuses, des plus irrationnelles , des plus inconcevables, pose a ‘:‘6.té
de Téléphantiasis des Grecs ( Eléphantiasis vulgaire, dit-il, genre cité,
esp. A.), comime si¢'étaient la trois espéces naturellement congénéres,—




