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Définitions

• Accumulation pathologique 
dans les cellules et les 
tissus de substances
– De nature chimique variable
– Normales ou anormales

• Topographie : 
– Intracellulaire (stéatose, 

hémochromatose, 
thésaurismoses, corps 
étrangers)

– Extra-cellulaire (amylose, 
calcium)

– Mixte (cholestase, silicose)
Coll. Pr P Baldet, Montpellier.



Processus pathologiques à l’origine 
des dépôts intracellulaires

• Substance endogène normale, produite en 
excès ou avec un métabolisme inadapté

Ex. : Stéatose



Processus pathologiques à l’origine 
des dépôts intracellulaires

• Substance endogène normale 
ou anormale qui s’accumule du 
fait d’un défaut enzymatique

Ex. : Glycogénoses, sphingolipidose



Processus pathologiques à l’origine 
des dépôts intracellulaires

• Substance exogène anormale qui 
s’accumule à cause de l’absence 
de machinerie enzymatique 
(dégradation, transport)

Ex: Anthracose, tatouages, Matériel 
orthopédique



Substances intracellulaires : 
Constituants cellulaires normaux

• Lipides, protéines, hydrates de carbones, fer

Balanite de Zoon
Fer

Stéatose
Triglycérides



Substances anormales

• Exogènes (silice, etc.) • Endogènes (synthèse 
ou métabolisme 
anormal)

Tatouage

Prothèse orthopédique

Tophus gouteux



Pigments
• Bile, lipofuschine, mélanine, hémosidérine 

Cholestase Mélanine



Conséquences des dépôts intra-
cellulaires

• Transitoire (réversible) ou permanent (mort 
cellulaire voire de l’individu)

• Dépôts localisés sur le lieu de production ou 
accumulés à distance (site de d’élimination : 
foie)



Classification des principaux dépôts

DÉPÔTS INTRA-CELLULAIRES
Lipides • Triglycérides (Stéatose)

• Cholestérol (xanthomes)
Protéines • Déficits enzymatiques (production 

excessive, anomalie de plissement)
Glucides • Glycogénoses (thésaurismoses)

• Diabète
Pigments • Exogènes : anthracose, silicose, 

tatouages, médicaments, prothèses
• Endogènes : hémosidérine, bilirubine, 

mélanine, lipofuschine

DÉPÔTS EXTRA-CELLULAIRES
Amyloses et dépôts non 
amyloïdes
Calcium • Calcifications



Les dépôts nécessitent-ils tous des 
explorations? 

Dépôts amyloïdes dans le cadre d’un trichoblastome
• Fréquents
• Aucun bilan, pas de coloration spéciale, le mentionner? 


