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CP”E}S gui Lapxs:,eut la paroi du kyste; xsolees ces cellules
prennent une forme sphérique et sont creusées habituelle-
ment de vacuoles qui les déforment et donnent & ces éléments
'aspect remarquable que nous avons déjd indiqué. Des leu-
~ cocytes d’apparence normale ou devenus granuleux coexis-
tent en plus on moins grand nombre. Signalons encore des
goutellettes de graisse et des cristaux de cholestérine qui dé-
terminent une certaine opacité. Dans les humeurs présen-
tant assez fréquemment une teinte brune, on distingue des
- hématies, qui n’élant plus en contact avec l’oxygene, sontde-
venues sphériques et framboisées. ~Lorsque les kystes sont
plus anciens, le contenu est plus épais et d'une couleur de
café torréfié die A la présence de grains d’h ématosine agglo-
mérés, la matiere colerante se délruisant plus lentement que
la matiére azotée des globules rouges. 1
- On congoitque la composition chimique de ces divers liqui-
des doit varier beauconp ; nous ne pouvons pas entrer dans
tous les détails que le sujet comporte, nous nous bornerons
seulement & quelques indications.

L’action de la chaleur et de l'acide acétique de ralcool pro-
duit un précipité abondant comme dans la sérosité de I'ascite ;
ces moyen seront donc insuffisants pour distinguer les séro-

'sités d’origine péritonéale et ovarique. Les principes coagu-
" lables ainsi obtenus seraient en grande partie formés d'un
mélange de métalbumine et de paralbumine. Nous allons
revenir sur ces deux substances. ‘ o

Dans un tableau extrait d’an travail de M. Méhu, nous
relevons, en abrégé, les résultats suivants : ‘

Densité  Résidu sec tolz;l‘ Matiére albumineuse  Matitre minérales

' anhydres
p. 1000 p. 1000 p. 1000
1,014a 42 A . 34,74, .. 8,1&...
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11 nous reste & parler des liquides du Ze vroupe fournis
par des kystes multiloculaires. ‘

Tis sont en général incolores ou gx'isatx'es, ‘tenaces” et vis-



