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ANGLAIS ET FRAN�AIS 

� LYMPHOMES MALINS liN EOYP'IE 

par le 

* 
Dr K.A. El-Ghamraw:l 

Les lymphomes malins constituent un neoplasme relativement coJIIIIUil en Egypte. 

Par leur frequence, ils representent la deuxieme cause des cancers apres les neoplasmes 

de la vessie. Le _,bleau 1 montre 1 1 incidence relative des lymphomes au oours dea six 

dernieres annees chez les malades envoyes au departement de radiotherapie des h8pitaux 

de l'Universite du Caire. Cette incidence relative varie entre 11 et 15%. 

Ce n'est pas seulement la prevalence qui oaracterise notre groupe de l.ymphomes, 

ma.is aussi l'incidence relative des sous-groupes. Alors que la maladie de Hodgkin est 

le lymphome le plus frequent dans les pqs oocidentaux,, la prevalence des reticulosarcomes 

est aussi elevee OU m8me plus elevee parmi nos lymphomes (Aboul Nasr, 1960, et Kamel. 

1974). Une etude pilote de tous les cas observes a notre Insti tut pendant les annees 

1971-1972 a donne les resultats suivants sur 152 lymphomes histologiquement confirmes,, 

on a releve 5S oas de maladie de Hodgkin (38%) et un no■'bre identique de cas de reticulo­

sarcome (Tableau 2). 

Incidence par 1£•: 

L'ana.J.yse de cette aerie montre deux somnets,, illustres par le tableau}: 

l 1 W1 avant l'�e de 20 ans (32,,9% des cas) et l'autre entre 40 et 6o ans (36,8% des cas). 

Le tableau 4 indique clairement que la maladie de Hodgkin est responsable du premier 

somnet,, et les reticulosaroomes du second. 

Sexe: 

:i:.ns oette serie de ma.lades, le rapport homnes/femmes est de 3/1. Aucune 

explication ne peut @tre fournie a ce sujet. 

*nepartement de Radiotherapie et de Medeoine nuoleaire, 
Faculte de Medeoine, Universite du Caire, Le Caire 
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Lymphomes abdominaux: 

I.a presence d 1un groupe pa.rt1cul1er de lymphomes meritant de constituer 

une entite speciale, a savoir les lymphomes mediteITaneens, fait actuellement 

1 1 obJet de nombreuses discussions; toutefois, leurs caracteristiques epidemiolo­

giques et cliniques essentielles ne sont pas clairement definies. Cette maladie 

comprend-elle seulement les lymphomes du tractus gastro-intestinal ou tous les 

lymphomes caracterises initialement par une maladie abdominale? Il sera t:res 

interessant de connattre 1 1 op1nion de mes collegues ace suJet. 

En raison du manque d 1 informations detaillees concemant certains sujets 

observes, J1 ai considere tous les cas caracterises initialement par une maladie 

abdominale comme des lymphomes abdominaux. Bien qu1 il s'agisse d 1 une methode tres 

empirique, elle permettra neanmoins de clarifier le probleme. Parrni les cas his­

tologiquement confirmes, on a ainsi denombre 36 cas (23,6%) de lymJ:home abdominal. 

I.eurs pr1nci}:81es caracteristiques cliniques sont les suivantes: 

Masses abdominales multiples 

Splenomegalie 

Hepato-splenomegalie 

Obstruction intestinale 

Incidence par ige: 

18 cas 

8 cas 

8 cas 

2 cas 

Contrairement aux lymphomes en general, les lymphomes abdominaux presen­

tent un sommet entre 40 et 60 ans (Tableau 5). Cette incidence s 1 explique lorsque 
nous considerons le Tableau 6 representant la classification des lymphomes abdomi­

naux en fonction de leur histologie. Il est evident que la frequence elevee des 

reticulosarcomes (24 sur un total de 36) explique la presence d 1un somrnet entre 

40 et 60 ans. 

Incidence par sexe: 

Contrairement aux lymphomes en general, les maladies abdominales affectent 

les feD1Des autant que les homrnes (Tableau 6). 

En conclusion, on peut dire que les lymphomes ma.lins en general constituent 

un groupe important de neoplasmes dans tous les grands centres de rad1otherap1e de 

notre pays. Bien qu 1 on ne dispose pas de statistiques nationales valables, 11 

existe suffisaDBDent de preuves cliniques pour montrer que les lymphomes abdominaux 

representent environ 25% de taus les cas de lymphome. Les chirurgiens, les pa.tho­

logistes et les radiotherapeutes devraient @tre plus conscients de ce probleme dans 
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nos pays et 11 serait tres souhaitable de mener_de bonnes enqu@tes epidemiolog:l.ques 
a 1' echelon national ou regional. Une fois de plus, on ne peut s' emp@cher de 
penser qu'il existe un rapport entre 1 1 1nfestation parasitaire intestinale aigu� 
et les reticulosarcomes de 1 1 abdomen. Ia collaboratioo. de nombreuses disciplines 

medicales s 1 1mpose dans ce domaine. 
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Tableau 1 

Incidence relative des lymphomes chez les sujets atteints 
de cancer envoyes au Departement de radiotherapie de 

1 1 'lmiversite du Caire entre 1967 et 1971 

Annee Nombre total Nombre de Pourcentage de neoplasmes lymphomes 

1967 2 273 356 15 
1968 2 554 :,88 15 
1969 2 891 382 13 
1970 2 1o6 239 11 

1971 1 834 244 13 
1972 1 733 256 15 

Tableau 2 

Distrirution des oas de lymphome en fonction de 1 1histologie 

Nombre total Pourcentage de cas 334 

Nombre de cas 
histologiquement 
confirmes 152 45 

Maladies de 
58 38 Hodgkin 

R.c.s. 58 38 

Lymphosarcomes 32 21 

�phanes folli-
culaires geants 4 3 



EM/SYM .LYMPH ./4 ( o) 

page 4 

Tableau 3 

Distribution des cas en fonction de 1 18ge 

Groupes d18ge Nombre de oas Pourcentage 

20 50 32, 9 

20-39 30 19,7 
40-59 56 36,8 

60 + 16 10,6 I 

Tableau 4 
Distribution des cas en fonction de 1 1 Sge et de l' histologie 

Groupes d 1 8ge 
Maladies de 

R.c.s. Lymphosarcomes Lymphomes folli-
Hodgkin culaires geants 

20 30/50 10/50 10/50 -
20-39 4/30 8/30 4/30 2/30 
40-59 10/56 30/56 14/56 2/56 

60 + 2/16 10/16 4/16 -

Tableau 5 

Lymphomes abdominaux: distribution en fonction de 1 1 8ge 

Groupes d1 Sge Nombre de cas 

20 6 

20-39 6 

4o-59 18 

60 + 4 

Total 34 

Tableau 6 

Lympbomes abdom:lnaux: distribution en fonction du sexe et de l 1histologie 

Types Nanbre total de cas HoD111es Fenmes 

R.c.s. 24 10 14 
Lymphosarcomes 10 6 4 
Maladies de Hodgkin 2 - 2 

Total 36 16 20 
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