
Un ulcère tropical 

Un jeune Béninois de 12 ans, arrivé en France depuis quelques semaines, 
consulte pour un placard inflammatoire de la cuisse gauche. La lésion évolue 
de manière indolente depuis de longs mois, avec plusieurs exulcérations 
d'apparition récente en son centre. L' interrogatoire élimine toute origine 
traumatique de cette lésion qui semble être apparue spontanément. L'enfant 
a déjà été traité par amoxicilline au Bénin sans amélioration notable. Il n'a ni 
fièvre ni adénopathie inguinale. Son état général est excellent. 

Diagnostic : ulcère 
de Buruli 
Par Vincent Stoffel, 12, rue 
du Monastère, 68440 Zimmersheim. 

'apparition spontanée d'une lésion 
cutanée indolente torpide évoluant 
vers l'ulcération chez un patient à 

l'état général conservé (en l'absence 
d'une surinfection à pyogènes) et 
originaire du golfe de Guinée doit nous 
faire évoquer un ulcère de Buruli. Il s'agit 
d'une mycobactériose atypique due à 
Mycobacterium ulcerans, la troisième 
mycobactériose au monde après la 
tuberculose et la lèpre. Le diagnostic est 
confirmé par une biopsie de l'ulcère 
mettant en évidence des BAAR (bacilles 
acido-alcoolo-résistants) à la coloration 
de Ziehl-Neelsen. Les médicaments 
antibacillaires n'ayant pas prouvé leur 
efficacité, le seul traitement est une 
excision chirurgicale large avec greffe 
cutanée (sous couverture antibiotique 
afin d'éviter une surinfection). 
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Articles déjà parus 

/ Spasme coronaire 
compliqué de fibrillation 
ventriculaire 
n° 550 du 22 octobre 2001 

/ Maladie de Paget 
n° 551 du 29 octobre 2001 

/ Condylomes acuminés 
n° 552 du 5 novembre 2001 

/  Ulcère duodénal perforé 
n° 554 du 19 novembre 2001 

/ Maladie de Wegener n° 
555 du 26 novembre 2001 

/  Rupture de rate 
n° 556 du 3 décembre 2001 

/  Hématome du grand droit 
n° 557 du 10 décembre 2001 

/  Adénome tubulovilleux 
en dysplasie de haut 
grade n° 558 du 7 janvier 
2002 

/ Kyste hydatique du foie 
n° 559 du 14 janvier 2001 

/ Traumatisme veineux n° 
560 du 21 janvier 2002 

/ Pellagre 
n° 561 du 28 janvier 2002 

/ Intoxication au Qat n° 
562 du 4 février 2002 

/  Méningo-encéphalite 
herpétique n° 563 du 11 
février 2002 

/ Syndrome de Wolff-
Parkinson-White n° 564 
du 18 février 2002 

/  État multilacunaire et 
syndrome pseudo-
bulbaire n° 565 du 25 
février 2002 

/ Bris de prothèse n° 566 
du 4 mars 2002 

/ Hydronéphrose 
historique du rein droit 
n° 567 du 11 mars 2002 
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