
LA GAZETTE MÉDICALE

douteuse. Enfin, pour Carpary, Unna, ce serait une manifestation
de la cachexie infantile.

On pourrait confondre cette affection avec des plaques muqueuses
qui dépendent presque toujours de la syphilis héréditaire. Ces der-
nières ont une teinte grisâtre, une proémience plus marquée; de plus,
elles ont uue grande ténacité et coïncident avec d'autres manife;ta-
tions syphilitiques.

Les ulcérations aphteuses sont précédées de vésictles; ces ulcéra-

tions elles-mêmes ont leurs bords taillés nettements, sont arrondies,
entourées d'un aréole d'un rouge vif et recouvertes de pus ; enfin,
comme la maladie se fait généralement par poussées, il est habituel
de constater simultanément la présence d'ulcérations et de vésicules.
Tous ces caractères sont assez nets pour que le diagnost:c avec des
manifestations syphilitiques soit des plus faciles.

Ils me reste i vous parler de la glossite tuberculeuse et du can-
croïde. Je serai plus bref sur le diagnostic de la s'phillis et de ces
deux maladies, car vous le trouverez exposé dans tous vos livres
classiqlues.

La glossite tuberculeuse serait essentiellement caractérisée par la

présence de petites granulations miliaires jaunâtres amlour de l'ulcè-
re. Malheureusement, ces granulations sont rares, et Fournier ne IVs
a vues que deux ou trois fois sur trente cas. On doit donc, en de-
hors des caractéres de l'ulcère, s'appuyer sur l'état spécial du ma-
lade et lcs manifestations pulmonaires de la tuberculose. L'ulcéra-
tion tuberculetuse siège habituellement sur la face supérieure de
l'organe et coïncide parfois avec des uleeres palatins pharyngiens ou
amygdaliens; elle est généralement unique, se fai.;ant par jonction de
plaques initiales. La surface de la perte de substance est superficielle,
sans anfractuosités ni végétations, son fond est noir, grisâtre, gris-
jaunâtre, et présente parfois les po.ints jaunâtres caractérisques. Le
seul point de res'emblance avec la gomme est la production possible
d'une cavité profonde intra-musculaire. Les trouble'. fonctionnels
sont très peu accusés et les ganglions souvent normaux.

Le diagnostic du cancroïde doit être fait avec soin, car dans quel-
ques cas, on a opéré à faux. Avant l'ulcération, on peut confondre
la gomme et l'épithéliome sous muqueux. Le plus généralement, il
y a plusieturs gommes t la fois, les anciennes cicatrices syphilitiques
sont fréquentes ; les leucomes, la glosssite superficielle chronique
feront strtott pencher vers la tumeur maligne. Cependant la glossite
scléreuse est fréquemment, vous vous le rappelez, d'origine syphili-
tique et, de plus, l'épithéliome peut se développer sur une langue
syphilitique. Dans cos cas difficiles, le traitement par l'iodure de po.

182


