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L'administration qu'on avdit d'abord faite de l'arsenic
dans ces cas a fait baisser la courbe des érythrocytes, mais
en supprimarit le médicament et en lui substituant de la
rnoelle osseuse fraîche de bSuf, aussi rouge que possible,
donhée à chaque repas sous forme de sandwich, on constata
rapidement une élévation du nombre des globules rouges et
d taux de l'hémoglobine. Dans un cas le chiffre de globules
rouges de 1.200.000 s'éleva à 4.500.000 et le taux de l'hémoglo-
bine passa de 37 à 98 p. 100 après deux mois de traitement..

Un 1)oint sur lequel insiste Gullan est que, malgré la ré-
pugnance et les nausées du maiade, celui-ci doit persévérer
dans son traitement par la moelle osseuse, qui doit être don-
née ii plus grande quan Lité qu'on ne l'a fait jusqu'à présent.

lypertrophie del'amygdale pharyngée chez le vieillard
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L'auteur rapporte trois cas de végétations adénoïdes vo-
lumineuses chez les malades âgées respectivement de
soixante, de soixante-cinq et de soixante-six ans. Dans les
truis cas, les symptônes étaient ceux qu'on observe chez
l'enfant : obstruction nasale et surdité, troubles qui disparu-
rent après l'ablation des végétations.

Frank insiste sur l'utililé d'un examen microscopique de
la tumeur à cet âge, car, chez les gens âgés, les néoplasmes
du cavum sont d'ordinaire de mauvaise nature. La structure
histologique de l'amygdale hypertrophiée est d'ailleurs un
peu différente de ce qu'elle est chez l'enfant : les follicules
y ¢ oinliêui ils snt,-de ylùs, aplatis, comme
s'ils étaient comprimés par le tissu environnant.. Il en ré-
sulte que l'aspect de la coupe n'est*plus celui d'une amygdale
nor male : l'hypertrophie porte, non sur la partie folliculaire
de l'amygdale pharyngée, mais exclusivement sur le reste du
lissu ddiénoïde. ghez un des malades de Frank, cette diffé-
renciv' avec le tissu adénoide normal était rendue plus sen-
5ible par la7·présenroe d'une · rande quantité de tissu con-
jonctif de xnjítVelle formation.


