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 Maladie de description ancienne
 Textes anciens Iran, Inde(kilasa)
 Hippocrate
 Bible, Coran(Zora’at, baras, alabras, bahak)

Confusion fréquente avec la lèpre

Mesures d’isolement

 Celse 20 av JC
 Alphos, leuce, melas

Ebbel B (1937). The papyrus  Ebers. Levin and Munskgaard . Copenhagen

Prasad V, Bhatnagar VK (2003)Médicohistorical study of « Kilasa »(vitiligo/leucoderma)a common skin disorder. 
Bull Ind Hist Med 33 : 113-127

Goldman, L Richard S, Moraites R (1966)White spots in biblical Times. Arch derm 93 :744-753



Au moyen-âge

Les chirurgiens traitent les maladies cutanées

 Henri de Mondeville
Morphées blanches, gada, albarras

Mondeville de H. composé de 1306 à 1320; Traduit en 1893 par E Nicaise Paris. Chap 14 P601

• Guy de Chaulliac

Morphée blanche

Chaulliac de G (1363) De la grande chirurgie . 6° traité. Chap III. P 414 de morphée, dartre et 

rongne



A la renaissance

 Le chirurgien A Paré
Vitiligo non individualisé. Lèpre blanche basse Bretagne/ 
Bordeaux  tt par application de vipère

 Les médecins 

 Jean Fernel

 Mercuriali ne le cite pas



AU XVII° siècle

« Traité de la couleur de la peau humaine. » Claude 
Nicolas Le Cat

Il traite de la "Métamorphose accidentelle du Nègre en blanc" 

Ne cite jamais le mot vitiligo ni que cela puisse toucher les sujets 
blancs!

Le Cat C.N.(1765)p 112-129. Traité de la peau humaine en général , de celle des nègres en particulier , et de la 
métamorphose d’une de ces couleurs en l’autre, soit de naissance, soit accidentellement. Amsterdam





Beaucoup d’ouvrages en latin

 Boissier de Sauvage

Vitiligo décrit dans le chapitre morphée, ordre des 
taches, classé dans les vices(classe 1)

Vitiligo alba: s’écaille, évolutif, poils , cheveux inchangés

Vitiligo leuce: plus profond, plus blanc, poils blancs puis tombent

Vitiligo melas

Vitiligo hépatique

Sauvage de la croix F Boissier de, (1763) Nosologia methodica, sistens morborum classes, genera
et species Amstedolami, frat de tournes





 Carrere T:
Ouvrage anonyme publié en 1760 à Amsterdam « de Morbeis
cutanei »

10 pages  chapitre II « De la leuce et de l’alphos » 

Historique très détaillé

La chair change du fait du développement de pituites

Vitiligo= alphos et leuce, même définition que précédemment

Affection non contagieuse. Maladie et non symptôme.

Curable pour l’alphos blanc

Carrere T ? (1760) De morbeis cutanei. Auctore médico monspeliensi. Amstelodami. Frat de 
Tournes







VIII° siècle

Début de la dermatologie moderne

Turner D

« toute tache blanche sur la peau »

Morphea alba, vitiligo=lèpre des juifs

Alphos/leuce

Turner D. 1743. Traité des maladies de la peau en général avec un court appendix sur l’efficacité des 
topiques dans les maladies internes et leur manière d’agir sur le corps humain. Tome 1 Chap 1 p 9, 
chap 2 p 11-13



Turner



 Lorry
Maladies classées par efflorescences. 10 pages consacrées au 
vitiligo bien différencié de la lèpre.

Lorry AC (1777) Tractatus de Morbis cutaneis. De vitiligine. 1° partie. 1° section. Chap III, article 6. 
p351-360

 Plenck
Alphos : macules blanches

leuce: « miasme d’Arabie ». Macules plus blanches. Ecoulement laiteux si on le 
pique

Plenck (1776) Doctrina de Morbis Cutaneis . Vienne. Classe I. Maculae . p29. Trad par J Chevallier en 
2006, leçons sur les maladies de la peau



Des représentations picturales: 
confusion avec le piébaldisme
José Conrado Rosa 1787





La dermatologie moderne

 Willan:

-Lepra alphoides. Classé dans les squames

-éruption de tubercules squameux 
secondairement déprimés

Willan R (1808) On cutaneous diseases. London. Order II .p122-126

 Bateman.

Bateman,TDelineations of cutaneous diseases : exhibiting the characteristic appearances

of the principal genera and species comprised in the classification of thelate Dr 
WillanLondon : Longman, Hurst, Rees, Orme and Brown 1817





 Cazenave

Décoloration partielle de la peau, peut être 
congénitale (chez les nègres, poils décolorés, 
nègres pies) ou accidentelle. 

Etiologie inconnue

Cazenave, Alphée Schedel, Henry-Edward ,Biett, Laurent Théodore (Dr). (1828) p382-383 
Abrégé pratique des maladies de la peau, d’après les auteurs les plus estimés, et surtout d’après 
les documents puisés dans les leçons cliniques de M le docteur Biett,… Bechet jeune (Paris)





 Alibert
Ou la méthode naturelle. L’arbre des dermatoses 
comme classification
dermatose dyschromateuse, achrome, vitiligues blanches 

Panne mélanée: hyperpigmentation?

Alibert JL ( 1833) Clinique de l’hôpital St louis(ou traité complet des maladies de peau.Paris, Cormon et 
blanc. p 337-340.





 Albinisme local, ou partiel accidentel

Rayer, Gintrac, Devergie( congénital)

 Atrophie pigmentaire

Wilson, école de vienne(Hebra, Kaposi)

 Bazin
Vitiligo chez les arthritiques, vitiligo parasitaire, vitiligo 
du cou(syphilides pigmentaires)

Bazin(1862)Leçons théoriques et cliniques sur les affections cutanées artificielles p430- 433





Hardy/Montmeja 1868
Clinique photographique de l’hôpital St 
Louis



XX° siècle

 Leucomélanodermie(Duperrat, Degos)

 Pigment refoulé hors des plages achromiques 
sur les bords(Darier)

 Phénomène de Koebner si excoriations

 Prévitiligo invisible (Gougerot)visible en 
lampe de Wood

 Erythème prévitiligineux(Milian)



Hypothèses 
physiopathologiques
 Modification de la chair par le développement 

d’une  pituite visqueuse et blanchâtre

 « Corruption du flegme »

 Déficit de sécrétion pigmentaire (Alibert, 
Cazenave, Hebra, Kaposi, Rayer)

 Rôle des frottements

 Syphilis(Leloir, Brocq, Thieberge)

 Etiologie « nerveuse »(Bazin, Thieberge) ou 
maladie neurologique à part entière (Leloir)



Traitements

 Utilisation de plantes photosensibilisantes
connues depuis l’antiquité (Papyrus d’Ebers, 
Inde, Egypte)

Psoralea coryfolia

Amni majus linnaeus

écorce ou feuilles de figues (H de Mondeville)

 Carrère(1760) régime alimentaire, topiques…



 Maladie considérée comme incurable(Hardy, 
Hebra, Kaposi, Devergie) ou peu grave
« du reste, c’est une affection, suivant toutes les apparences, très 
légère, qui ne doit réclamer dans la plupart des cas aucune espèce de 
traitement ».

Cazenave 1838

 Traitement topiques et/ou per os divers

 Photothérapie 1974 puva puis UVB

 Greffes de mélanocytes pour vitiligo 
segmentaires 1971



 Lampe excimer (UVB 308 nm)

 Immunomodulateurs et 
exposition solaire

 Greffes de mélanocytes et lampe 
excimer

Notion de qualité de vie++



Conclusion

 Maladie connue depuis 4000 ans.

 Assez fréquente

 Confusion avec lèpre dans l’antiquité

 Utilisation très ancienne de plantes 
photosensibilisantes

 Retentissement psychologique plus que 
maladie psychosomatique


