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cochons d'Inde l'action le la sueur d'un en-
fant atteint, <1d'angine Iiplitérique avec croup.
Ces cobayes, qui pesaient l'un 226 et Pautre
200 gianimes, reçurent de .1 à 6 c. c. de cette
sueur. Au bout de douze ieures, les deux
animaux présentaient au point d 'inoculation
une tunméfaet-ion manifeste. On cobaye fut
sacrifié après viugt-quatre heures. On trou-
VaL chez lui une infiltration gélatino-séreuse
identique à celle qu'on observe dans lino-
culation diplitérique expérimîentale. L'au-
tre animal guéret en dix jours, après avoir
présenté au point d'injection une nécrose de
la peau analogue à celle que provoque une
injection le toxiune diphtérique pure et qu'on
ne note jamais à la suite d'injections de
sueur le sujets sains. Une réaction locale
typique fut; encore obtenue chez un cobaye
auquel on injecta de la sueur <'un cheval
inoculé avec de la toxine dhiplhtérique pure.

EnLfin M. Salter a aussi injecté à des ani-
maux la sueur d'un malade atteint de téta-
nos aigu, mais le résultat a été négati.

L'auteur fait remarquer, (en terminant,
que toutes ces prouvent le bien
fondé de lantique méthode su<lorifique de
traitemaent des fièvres infectieuses.

REW1]IEeUi1 ES ANATO%10-1AT IIOLOGIQUES
sUR LEs HIEMORR]OIDlEs, PAR~ M.

. Depuis et avec Hlippocrate, la plupart des
médecins considèrent les hémorrhoïdes
conme une dilatation variqueuse des veines
hiémorrhoïdales analogrue aux varices les
extrémités inférieures, et l'on a coutume
d'en chercher la cause principale dans une
stase veineuse. Virclhow, Riegler,König
et Striimpell, au contraire, les rapprochent,
des angiomes, sans étayer toutefois leur
opinion sur des recherches microscopiques
suffisamment étendues. Quénu, à qui nous
devons la preiffière étude histologique dé-
taillée sur cette question, regarde les lié-
morrhoïdes comme dues à une dégénéres-
cence non seulnent des veines, mais encore
des capillaires. La dilatation des veines
serait, d'après cet auteur, un fait secondaire,

provoqué par la perte de résistaciie de la
paroi veineuse. La cause première de cette
deégénéreseene résiderait dans une infection
locale produite par les microbes intesti-
nauX.

Le travail de M. Reinbacli, qui confirme
les faits énoncés par M. Quénu, fournit une
contribution très importante à Palnatolie
pathologique des héiorrhoïdes. L'auteur
base ses conclusiouns sur Pexamen microsco-
pique de 15 prépart ions d'hémorrhoides
ext irpées par. M. Mikulicz, et; sur l'étude
comparée <le la région anale chez des en-
finis et des adultes sains.

M. Reinhach s'efl'oce tout d'abord de dé-
mont rer qu'il existe dans les hémnorrhoïdes
une néoformation des vaisseaux par bour-
'eonnement, accompagnée d'une néoplasie

du t issu interstitiel revêtant les caractères
d'un t issu caverneux. Ce fait établi, il- se
demande si cet te néoformation Yasculaire
est de nature inthunmnatoire on néoplasique
proprement dite. La première interpréta-
t ion correspondrait à l'opinion émise par M.
Quénu, ainsi qu'à la fréquence, 6démontrée
par lobservation clinique, de 'intlamma-
tion des hémorrh>ïdes.

L'auteur croit cependant devoir attribuer
aux hémorrhoïdes un caractère véritable-
ment néoplasique, la néoformation vascu-
laire se rencontre même dans les cas où il
n'existe point de lésions intlammatoires.
Ces dernières représenteraient, d'après lui,
un processus secondaire et indépendant du
développement primitif <les hémorrhoïdes.

En ce qui concerne linfluence de la stase
veineuse sur la pioduction <les hémorrhoi-
des, M. Reinbach estime que cette stase ne
joue aucun râle dans le développement pri-
mitif des hémïorrloiïdes, pas plus que dans
celui des angiomes caverneux en général,
mais que, les héimor-hoïdes une fois déve-
loppées, elle est susceptible d'en augmenter
le volume, et cela d'autant plus facilement
que la paroi des cavités veineuses a perdu,
di fait de Pendophlébite décrite par M.
Quénu, son élasticité normale.

Les lémorrhoïdes constitueraient donc,


