
Biologie 06.04/09 

 

 

PRINCIPALES ANOMALIES ET AFFECTIONS DE LA PEAU 

ET DES PHANERES 

 
 

LESIONS  ELEMENTAIRES  DE  LA  PEAU 
 

���� Lésions de couleur : 

- Erythème : rougeur due à une dilatation des artérioles. 

- Dyschromie : anomalie de la pigmentation : achromie (perte de pigmentation) et hyperchromie 

(excès de pigmentation)  

- Macule : tache aplatie d’une couleur différente de celle de la peau 

 

���� Lésions bombées : 

- Papule : tache rouge ou rosée surélevée de diamètre inférieur à 1cm 

- Vésicule : petite lésion translucide remplie de liquide clair 

- Bulle : soulèvement de l’épiderme rempli de liquide ; de grande taille par rapport à la vésicule 

- Pustules : soulèvement cutané rempli de pus 

 

���� Lésions de perte de matière : 

- Atrophie : amincissement de la peau : érosion (perte partielle de l’épiderme) ulcération (perte 

s’étendant au-delà du derme. 

- Fissure : déchirure ou fente dans l’épiderme 

- Squames : lamelles de la couche cornée qui se détachent de l’épiderme 

 

���� Autres lésions : 

- Croute : agglomération d’un liquide (sang lymphe, pus) 

- Sclérose : durcissement de la peau 

- Xérose : sécheresse cutanée 

- Kératose : épaississement de la couche cornée 

- Tumeur : production anormale de tissu par suite d’une prolifération cellulaire pathologique 

- Dermatose érythémato-squameuse : maladie de la peau se traduisant par une rougeur et des 

lamelles épidermiques se détachant. 

 

 

 

 



Biologie 06.04/09 

 

 

ANOMALIES ET AFFECTIONS DE NATURE FONCTIONNELLE 
 

 Nom de l’anomalie ou 

de l’affection 

Signes caractéristiques Nature du 

dysfonctionnement 

ANOMALIE  

DE LA  

KERATOGENESE 

PSORIASIS 

Plaques érythémato-

squameuses à squames 

sèches, blanchâtres 

Hyper prolifération et 

différenciation anormale des 

kératinocytes. 

DERMATITE 

SEBORRHEIQUE 

Plaques érythémato-

squameuses à squames 

grasses, jaunâtres. 

Hyper prolifération des 

cellules épithéliales. 

KERATOSE PILAIRE  

Sécheresse du tégument + 

petites papules folliculaires 

rougeâtres (apparence 

d’une râpe) 

Hyperkératinisation de 

l’orifice pilo-sébacé 

ANOMALIE  

DE LA  

PIGMENTATION 

EPHELIDE (taches de 

rousseur) 

Petites taches planes, 

brunes, disséminées. 

Augmentation de la 

production de mélanosomes 

CHLOASMA ou 

MELASMA 

Taches du brun clair au 

brun foncé aux contours 

irréguliers 

Hyperfonctionnement des 

mélanocytes dans un « climat 

hormonal » 

LENTIGO  

Petites macules bien 

délimitées, du jaune au 

brun 

« surcharge » localisée de 

mélanines dans l’épiderme 

NAEVUS  
Grain de beauté : macule 

ou papule brun homogène  

Tumeur bénigne développée 

aux dépens des mélanocytes 

VITILIGO  
Macules blanches aux 

contours irréguliers  

Disparition des mélanocytes  

HYPOMÉLANOSE EN 

GOUTTES  

Petites macules blanches, 

multiples 

Altération de la 

mélanogénèse due aux UV 

ANOMALIES 

VASCULAIRES 

ERYTHROSE 

Tendance à rougir 

facilement et 

fréquemment, puis 

rougeur permanente 

Dilatation des capillaires 

(émotion ou chaleur) 

TELANGIECTASIES 
Petites arborisations 

rouges  

Dilatation des capilaires 

COUPEROSE  

Coloration rouge et diffuse 

et permanente formées de 

télangiectasies  

Dilatation des capillaires 

dermiques dessinant des 

arborisations 

ANGIOME PLAN (tache 

de vin) 

Tache congénitales roses à 

violacées 

Dilatation anormale des 

capillaires 

ANGIOME STELLAIRE 

Très petit points rouges, 

plus ou moins saillants, 

entourés de capillaire en 

Dilatation des artérioles 
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étoiles 

TROUBLES 

FONCTIONNELS DES 

GLANDES 

SUDORIPARES 

HYPERHIDROSE 
Importante sécrétion de 

sueur 

Hyper sécrétion de la glande 

sudoripare 

ANHIDROSE (rare) 
Absence de sueur  Maladie exceptionnelle et 

génétique 

TROUBLES 

FONCTIONNELS  

DES  

GLANDES SEBACEES 

SEBORRHEE 

Peau grasse, cheveux gras Hypersécrétion de la glande 

sébacée (stimulation 

hormonales) 

ACNE POLYMORPHE 

Séborrhée, comédons, 

microkystes, papules et 

pustules 

Augmentation de la 

production de sébum. 

Hyperkératinisation du canal 

folliculaire. Envahissement 

des follicules par des 

bactéries. 

AFFECTIONS DES 

POILS ET DES 

CHEVEUX 

CALVITIE 
Absence plus ou moins 

complète des cheveux 

Facteurs hormonal et 

génétique. 

PELADE 
Petites plaques glabres Auto-immunitaire due à un 

choc émotionnel 

CANITIE 
Cheveux blanchissent  Avec l’âge, suite à un choc 

émotionnel, due à l’hérédité. 

HIRSUTISME 

Développement pilaire 

excessif dans les régions 

normalement glabres chez 

la femme 

Problème hormonal 

 

ANOMALIES ET AFFECTIONS DES ONGLES 

Nom de l’anomalie ou affection Signes caractéristiques   

ONGLE HIPPOCRATIQUE Ongle épaissi, bombé, élargi 

FORME 

ONYCHOGRYPHOSE Ongle très épaissi, durci, en forme de griffe 

KOILONYCHIE Creusement de la partie médiane, relèvement 

des bords 

PACHYONYCHIE Ongle épaissi 

ONYCHOLYSE Décollement de l’ongle du bord vers la lunule 

ONGLE INCARNE Ongle pénétrant dans les chairs, causant une 

réaction inflammatoire 

CANNELURES  Sillons longitudinaux, parallèles et serrés. SURFACE 

LIGNES DE BEAU Sillons transversaux 

LEUCONYCHIE = ongle blanc Coloration blanche, soit striée, soit ponctuée COULEUR 

ONGLE BRUN Bande brune longitudinale 

ONGLE MOU Ongle mou, souple STRUCTURE 
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ONGLE DEDOUBLE Lame unguéale recouverte d’une autre couche 

de kératine 

 

ONYXIS DERMATOPHYTIQUE Epaississement et soulèvement du bord libre ; 

coloration et friabilité 

CHAMPIGNON 

ONYXIS CANDIDOSIQUE  Décollement des bords latéraux, friabilité, 

coloration verdâtre. 

 

ANOMALIES ET AFFECTIONS D’ORIGINE INFECTIEUSE 

Nom de l’anomalie Signes caractéristiques  Agent causal 

FOLLICULITE  Infection de l’appareil pilosébacé : petite 

pustule avec un point blanc à son sommet, 

centrée sur un poil 

ORIGINE BACTERIENNE 

FURONCLE  Pustule douloureuse, rouge, œdémateuse, 

centrée sur un poil 

ANTHRAX Groupe de plusieurs furoncles 

IMPETIGO Lésions pustuleuse, vésiculeuses recouvertes de 

croûtes jaunâtres (contagieux) 

ZONA Vésicules sur un fond érythémateux. Puis 

croutes, douleur. 

ORIGINE VIRALE 

HERPES  Erythème (avec sensation de brulure et 

picotement) vite surmonté par une vésicule 

transparente qui en se desséchant donnera une 

croutelle 

VERRUE Excroissance cutanée contagieuse mais bénigne 

INTERTRIGO Inflammation cutanée d’un pli corporel : lésion 

érythémateuse, souvent suintante, plus ou 

moins prurigineuse 

ORIGINE MYCOSIQUE 

PERLECHE  Intertrigo des commissures labiales 

TEIGNE  Infection mycosique du cuir chevelu : cheveux 

cassés court, par plaque ; cuir chevelu recouvert 

de squames 

PEDICULOSE  Démangeaisons, lésions du cuir chevelu dues 

aux poux 

ORIGINE PARASITAIRE 

GALE Le parasite creuse des galeries dans l’épiderme 

pour y pondre des œufs. Démangeaison et 

sillons avec petits points noirs 
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ANOMALIES ET AFFECTIONS PROVOQUEES 

 

Type  Nom  Signes/ manifestations Causes  

IRRITATION Dermites d’irritation Zone d’inflammation : rougeur, 

chaleur, douleur, gonflement 

Crèmes dépilatoire, 

humidité, frictions. 

ALLERGIES Allergie/hypersensibilité Réaction anormale et exagérée du 

système immunitaire lorsqu’il est au 

contact d’une substance étrangère 

dite allergène 

Allergène alimentaire 

(œufs, crustacés…) A. 

aériens (pollen, 

poussières…) A. de contact 

(nickel, pdt cosmétiques) A. 

parasitaire (acariens) 

Hypersensibilité 

retardée = eczéma de 

contact 

Eruption de vésicules sur un fond 

érythémateux. Prurit constant 

Produit allergisant : 

adhésifs, caoutchouc, 

nickel, certains pdts 

cosmétiques. 

Hypersensibilité 

immédiate = urticaire 

Eruption de papules œdémateuses, 

en plaques saillantes roses, dont le 

centre est plus pâle. Prurit 

d’intensité variable. 

Causes possibles : 

alimentaire ou 

médicamenteuse, certaines 

plantes, piqures ou 

morsures d’insectes. 

 

 


