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Nous ne croyons pas que la virulence blonnorrhagique soit in-
dispensable pour produire les rétréeissements; il y a d'autres
Gtlats purulents qu peuvent agir de la méme fagon dans l'wil, tel
serail par exemple la séerétion de la conjonctivite granuieuse,
leucorrhéique, rubéolique, varolique onautre. Les transformutions
qui suivent la conjonctivite granuleuso sort suffisantes pour expli-
quer le mécanisme des rétrécissements du canal ; en effet le carac-
tére essentiel de [a conjonetivite granuleuse ¢'est de laisser A sa
suite des cicatrices rétractiles qui détorminent généralement I'in-
verséon des paupiéres. Nous avons noté six cas de trachdme chez
nos malades, et nous eroyons avoir donné un chiftre bien au-dessous
do la moyeune, car au début de notre travail nous avions surtout
en vue d’établiv le chiffre de la mortalité chez les parents des
malades et nous avons omis plusiours autres détails qui auraient
sorvi a compléter cette étude  Quoigu'il en soit, ces quelques cas
tfont présumer que la muqueuse du conduit lacrymal a subi lo
meme sort que la muquouse palpébrale et qu’il en est résullé ua
rétrécissement cicatriciel.
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Une inflammation moins violente de la conjonctive peut avoir
autant de retentissement sur le canal lacrymo-nasal qu'une violente
blennorrhagic dans le canal de 'uréthre, parce que dans le canal
lacrymo-nasal on observe une disposition qui n’existe pas dans le
canal do luréthre. En ecffet, dans laréthre 'arine est chussés
ave: vigueur, ne séjourne pas dans le canal et par conségquent
ne produit pas sur place une irritation aussi manifesto que
peut le faire une sécrétion anormasle de la conjonciive tom-
bant daps un canal qui ne possdde qu'unc force restrointe:
la capillarité et la pesanteur pour se cébarrasser des liguides
qui 8’y déversent. Il résulte de & que le produit d’uns
séerétion catarrhale déjd irritante ot septique, en séjournant
longtemps dans le canal Jncrymal peut acquérir des propriétés plus
irritantes encore et analogues au virus blennorrhagique quant 3 ses
effets et causor les m&mes désorcres sur la muqueuse lacrymale
que ceux obsevvés sur la muqueuse uréthrale. De plus, le refoule-
ment en haut de la valvale de lluschke favorise la fermeture du
conduit lacrymal et la stagnation des ligrides. Il résulte de Ii que
les voies lacrymales sont dans des conditions plus favorables que
le canal de Purdthro pour développer un rétrécissement.
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Ily a davs lo canal lacrymal un point rétréci qui est le sioge
d’¢lection des sténoses, msis le conduit peut 8tre congénitalement
plus étroit chez les uns que chez les autres et prédisposer ainsid
la dacryocystite. Clest peut-&tre le meillour moyen d’interpréter
Ia fréquence plus grande de la maladie & gauche qu'a droite.



