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Les goitres adénomaleur ont éte clussés de différenfiErmapibres,
soil par leurs caraclires histologiques, soil par leurs caracléres
symplomatiques ; une des dernitres classifications est celle de Mario
Schileingart qui se base sur le caractire d'hyperthyroidisme ou de
non-hyperthyroidisme. Cette classification o 'avantage d'dtre sim-
ple, d’utiliser un moyen d'exploration précis en ce qui concerne
la thyroide, savoir le Mélabolisme de Base, de donner enfin une
régle & la thérapeutique toujours grice an M. B. Cetle classifica-
tion est la suivanie:

Il ¥y a un goitre, mals pes d'hyperithyroldisme: il s'agit alors
soit d'un geitre colloide, soit d'un goitre adénomaolens simple.

Il ¥ a un goitre, avec hyperthyroidisme : ce sera ou un goilre adé-
nomalews forique oun un goitre de Basedow,

Eléments de diagnostic.

A) Etablir tout d'abord e'il s’agitl .
19 DVun goilre: 2 évenlualilés peuvent se présenler:
) Om pourra palper des nodules.

_ &) On ne trouve pas de nodules 4 la palpation; faire alors une
radiographie, les nodules élanl assez souvent rélrosternaux.

20 Ce goilre est-il sans hyperthyroidisme ou wvec hyperthyroi-
dizme?

L'un comme ['antre peuvent avoir dans leur symptomatclogie :
palpitations, tachycardie, troubles nerveux, lroubles gostro-iniesti-
nuux., Nous avons un seul moyen pour délerminer le non-hyper ou
I'hyperthyroidisme, c'est :

Le métabolisme basal.

Le M. B. esl ftoujours mlw"mnl dans le geilre colloide et e goilre
adénomntenr simple. g

Le M. B. est toujours uﬂgrmn!é dang le goitre adénotorique el
le goilre Je Busedour.

fLe M. B, est sugmenté de 20 i 50 pour 100 environ dams le
goitre adénomateux toxique, mais n'atleinl jamais des chiffres
anssi élevés que dans e Basedow.)

B) Les aulres signes sonl:

_} . 7 PYXEL
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1° Pour les goitres ngn hyperthyroidiens: des signes de « sym-
palhoses » simples lels que:

a) Troubles digestifs: diarrhée ou constipation ou allernance
de 'une et de autre, appélil capricieux.

b} Troubles nervewr: insiabilité dans le caractdre,

c) Tachycerdie (faible) : 80 & 90 pulsations.

1} Modificelions brusques de poids: amaigrissemenl, arrét, re-
prise de poids nouvel amaigrissement.

2° Pour les goilres hyperthyroidiens: des signes de « thyroxinhé-
mie » vraie lels que:
a) Troubles digesiifs: surlout diarrhée.
b} Troubles nerveus: depuis la simple phobie jusgu’an délive.
¢) Amaigrissemnend : lrés marqué (de 10 & 30 kilogr.).
d) Tachycordie (forte): 80 & 120 pulsations.
e} Tremblemenl : pouvant manguer dans le goitre adéno-loxique.

Diagnostic dillérentiel
entre un goitre adéno-toxique et un Basedow.

Le Basedow se différencie du goitre adéno-toxique par les 5 points
principaux suivanls :

1* Le goitre adéno-loxigue esl hien [ocalisé (1 ou 2 lobes). bien
circonscrit, en général lisse.

22 Le tremblement erizle toujours dans le Basedow.

#° L'erophialmos est une caractéristique du Basedow (Il n'exis-
terait pas dans le goitre adéno-toxigque).

4o L'évolution est plus rapide el lo symplomalologie est plus
wnlense dans le Basedow.

5% (Point le plus important): Le M. B. est beaucoup plus dlevé
dans le Bosedow (au deld de 50 pour 100 pour dépasser parfois
100 pour 100, le goitre adéno-toxique ne dépasse pas 50 pour 100),

Le ceeur chez les goilreur, élanl louché a la fois par 'inloxica-
tion de la sécrétion et par D'influence du sympathigue, présente le
plus souvent au début des ldsions fonctionnelles el plus tard des
lésions organigues (arythmie sinusoidale; palpitalions banales; de-
faillance cardiague),

i le Métabolisme basal ne peul gbsolumenl pas élre appligué —
i la campagne, par exemple — on peul uliliser malgré sa valeor
relative 'dprewve de la quinine de Bram, pour déterminer 1'lyper-
thyroidisme :

Tecamigue. — Donner pendanl gualre jours: 4 cachels de
0 gr. 65 chaque de bromhydrate de guinine (soil en tout 16 cachels
conlenanl une dose lolale de 7 gr. 80).

Interroger chogue jour le malade sur les troubles qu'il peut
ressenlir,

ReEsurrars. — Hyperthvroidisrme ; mucune intolérance pour les
16 cachels.

Hypolhyroidisme ;. signe d'intolérance souvenl dés le deuxibme

cachet.
O
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Traitement

des Goitres adénomateux

Les bases du lrailement sonl: Piodothérapie el la rodiothérapie.
En cas d'échec la fluorothérapie (utiliste dans les formes hyper-
tyroidiennes) vienl d'étre récemmenl proposée. 1l faudra toujours
leniv grand compte des conseils d'hygitne générale,

Lo chirurgie agirn aprés échee de tous ces trailements ou pour
des raisons d’urgence.

Schémas d'ordonnances.

A, Ordonnance pour goitre adénomateux sens hyperthyroidisme:

Canseils d'hygitne générale:

a) Repos le plus possible et uu grand air.

b) Yie calme.

¢) Surveiller le bon fonctionnement intestinal el rénal {si néces-
saire: solution de Bourget, eaux de désintoxication: Vittel,
Evian, ete.).

d) Surveiller tous fovers d'infection (bouche em particulier) et
le bon fenctionnement hépatique,

Alimenlalion : saine (type: régime pour hépalo-inlestinaux}.

Trarrement meEmicamesteux., — a) Prendre chaque matin dans
une ou deux cuillerées § potage de lait: X gouttes de la solution
suivanle :

lode mEAllGYBIqUE T..uvereiasnnioanivssarsnanes 1 gr
[odure de polassiom _........ SR SRR 2 gr.
Ban distillda .....cosvsrmravatararararans
F. 5. a. en facon com ple-gontles,
# faire pendant 10 jours, nrrél une semaine el reprise dix jours,
repos une semaine.

b) Le mois suiveni : prendre an repas du matin: un des cachels
anivanis :

Poudre de thyroide ...... deux (b trois) centigrammes.
F. & a. pour un cachet n* 15,
4 faire quinze jours.

¢) Repos dix jours el 'on pcurra reprendre la solulion iodo-
iodrée,

N. B. — Toul irmitement pour goitre doit &tre suivi régulidre-
ment ol sous le conledle du M. K. (g8 celui-ci s'élevail, cesser
le traitement iode-thyroide).

B, Ordonnance pour goitre adénomateux avec hyperthyrobdisme
Mémes conseils d'hygitne générale el d'alimenialion.
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TraTEMENT MEDICAMENTEUX. — Essayer lo solution iodo-ioduorée,
mais sous contrdle du M. B, Si celui-¢i avait tendanee & augmenter,
prescrire :

La radiothérapie: & ne preserire gu’aux hyperfonctionnels,

Indicalions : a) goitre de petit volume. — &) Goilre loxique aver
mauvais étal général.

Contre-indication: quand Te M. B. est normal oun diminué,

N. B. — La radiothérapie doit toujours &ire exéeutée sous le con-
trdle du M. B. el étre cessée quand le M. B. est redevenu normal.

Dans les deur cos (hyper ou non hyperlhyroldien' on ordon-
nera par exemple: :

1¢ Conlre les phénoménes de « sympathoses »:

Le bromure de sodium :

Bromure de sodium .........c.co0iiinianeaea. 20 gr,
Eau distillée +....... B R 8 R A 300 cc.
Une cuillerée & potage aun milien des repas de midi et du soir.
ou  Alcoolntore de Ballota foetida .......ccooveen... 30 gr
Teinlure de Passiflore ........eoeiususnvasannnna 20 gr.

M. 5. a. en Macon comple-goutles @
4 fois XXX gouttes par jour dans un peu d'eau ou une infusion
10 h.. 16 h.. 17 h.. au coucher).
29 Conlre les occidenis cordiogues:
a) Teinture d'Adoniz vermalis: 8 & 4 fois X gouttes par jour
(pour les troubles fonctionnels),
La digitaline, 1"ouabaine pour les cardiopathies organiques.
La rrvornomnénare : Solulion per os.
Fluorure d'ammonitm. .. .ooverurneessannsnsns 0 gr. 50
L o PR Pe P 25 gr:
F. 5 & en flacon comple-goulles,
X goulles 4 fois par jour el augmenler graduvellement jusgu’i
XXV & XXX 4 fois par jour.
A faire 156 jours, arrél 7 jours reprise el ainsi de suile.

TrarTeMEnT cEiBURGIGAL. — Ouel goitre doil-on faire opérer?

1° Tout gaitre ayanl résisté six mois au trailement médicamen-
teux et radiothérapigue.

29 Les goilres adénomatenx simples de grosseur assez importante
avec signes Jde compression mécanique (troubles respiraloires).

L'opération scra lonjours suivie d'un traitement médical compre-
nanl comme bases :

w) Des conseils d'hygidne géndrale (Inlle eontre les infozications
el les infeclions).

by Un traitement iodo-ioduré tel qu'il est preseril plu
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