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Bulle intra-épidermique : signe de Nikolsky
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Clivage = bulle

Derme = plancher de la bulle

Couche cornée + corps muqueux = toit de la bulle
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Acantholyse : clivage histologique



Revêtement cutané                              203/239

Faisceaux de collagène hyalins
intra dermiques

Chéloïde
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Vésicules
Origine sudorale eccrine
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Régions apocrines
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Syndrome de Raynaud
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Acrocyanose



Revêtement cutané                              209/239

Trajet lymphatique
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Varices

Varicosités
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Métamère
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Métamère
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Lignes de Blaschko
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Lignes de Blaschko
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Lignes de Blaschko
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Mosaïcisme en damier
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Mosaïcisme
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Ligne de suture
embryologique
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Dermite de contact
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Dermite de contact
orthoergique
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Dermite de contact
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Dermite de contact
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Dermographisme
Urticaire de contact
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Urticaire au froid
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Dermite de contact allergique
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Dermite de contact allergique
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Dermite de contact allergique
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Photodistribution
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Photodistribution



Revêtement cutané                              230/239

Photodistribution
Photo-allergie
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Urticaire solaire
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Aérodistribution
allergie

de contact



Derme

Analyse des lésions élémentaires

Démarche  diagnostique synthétique
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Oedèmes

Dr. Anne Croué

Pr. Ludovic Martin
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Lymphoedème
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Lymphoedème

Éléphantiasis
Signe de Stemmer 
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Oedème bradykinique
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Oedème bradykinique
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Oedème histaminique
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