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et doninnt des phénomènes de compression. On diagnostiqua
une tumeur mtaligne et l'Sil fut énucléé.

Dans le deuxième cas il s'agissait d'mne tumeur de la paro-
tide siégeant eni pleine glande, mal délimitée, formant un noyau
grisfitre et dur.

La troisièmie tumeur fat enilevée dans la région sous-maxil-
laire chez un jeune homme. Elle était constituée par un tissii
gribâtre, marbié, de consistance uni peu molle, dui volume d'une
mandarine. Il s'agissait probablement d'une glande souis-maxi?-
laire très augmentée dle volume.

La quatrième tumeur enfin, avait envahi tout le petit haq-
sini, et était adhérente à toits les organes pelviens. Soit tissu
était grrîsâtre lardacé, de consibtance ferme et en aucun point
ramnolli. El le donnait cliniquement l'impression d'unle tumeur
infiltrée à point de départ inconnu.

On on pouvait dans aucun (le ces cas faire d'antre diagnos-
tic clinique que celui (le tumeur infiltrée et par conséquent enva-
hissante et mxaligne. Seuil l'examen des tumeurs ait laboratoire
permit d'affirmier la nature tubtrculetise de cLs néoformnations,
grice à l'aspect des coupes hiistologiquies, à la présence de nom-
breuises cellules géantes et aut résultat positif qtue donna l'inocul-
lation aut cobaye de la tumeur NO 3.

L'aspect histologique de ces qnatie tiinîcturs est dans P'en-
semble assez semblable pour que la m>ême description s'applique
à chacuine d'elle. Nus nous trouvons manifestement eux pré-

sec eproductiris inflammatoires d'origine tuibercuilvuse, mais
bien différentes ant point de vute histologique des tubercules
crus, ramnollis cu ilufiltrcs. Il s'agit eut effet dle productions
irttccxnédiaires aux follicules tuberculeux et aux scléroses pures.
L'aspect petit être tiè5 sixmplemuent et jtrè«s fidèk'lj2eet décrit de
la façon suivante.
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