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Talumon y introduisit un élémaent nouvean et les séerétions mu-
queuses accurnulées derridre le corps étranger sont un bouillon
de culture olt vont pulluler les microbes; coux-ci attaqueront
les parois de Vappendice dont les éléments anatomiques résis-
teront peu, mal nourris qu’ils sont par des artdres comprimées.
Lt déjd notre auteur promonce le mot de “vase clos” auquel
Péloquence de Dieulafoy réservait ume si brillante fortune.
Mais, si un point de cetle théorie devait surnager, la plus gran-
de partie coulait & fond devant celte constatation que les corps
étrangers -oblitérants sont exceptionnels, qu’on les rencontre &
peine dans un cinquidme des cas et que, lorsqu’ils existent, ila
n’exercent aucune compression sur le trajet des vaisseaux; done
de ce fait, pas d’oblitération, pas de vitalité compromise, et la
gangréne, si dle survient, est provoquée par ume autrs -cause.

Talamon mettait les concrétions stercorales et les troubles
circulatoires 4 la base de sa théerie: la pullulation des miero-
bes dans le “vase clos” formé par Pappendice oblitéré n’était
quun épiphénoméne, Pour Dieulafoy, le “vaze clos” devient
la condition essenticlle de la toxi-infection: les corps étrangers
ne sont plus indispensables, ef, si les calculs peuvent, par leur
aceroissement successif, fermer la lumidre de Pappendice, la tu-
méfaction des parois au cours de Pappendicite aigug, leur dé-
géuérescence scléreuse dans lappendicife chronique et méwe
leur flexion, leur coudure brusque, leur torsion réalisent. aussi
le vase clos ol les germes patuogénes vont exalter lenr virulen-
ce. Ainsi en témoignent les expériences de Klecki, qui vopérait
sui une anse intestinale, et surtout celles de Roger et Josué, de
Gervais de Rouville, @Hartmann et Mignot, qui ont lié Pappen-
dice 4 sa base et montré que les colibacilles, ainsi ineareérés,
prennent une activité particulidre.

Mais Pobservation clinique prouvait bientét que la base méme
de cette théorie, Voblitération préalable de Vappendice, fait dé-
faut dans la plupart des cas, et les observations de Roux, de
Walther, de Jalaguier, de Brun, de Broca, établissent que, dans
les deux tiers, pout-&tre dans les trois quarts des cas, Pinflam-
mation éclate dans un vefmiuim ouvert largement dana le ce-
cumn. Jalaguier, d’ailleurs, remarque justement que les épais-
sissements chromques des parois, ow leur tuméfaction aigug,
sont la cause ¢t non Veffet de I’ appendicite; ils bucoéﬂent 3 Pap-
pendicite au Heu de la précéder.



