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en effet uniquement des cellules épithéliales et des
cellules lymphatiques. Les papilles de la surface des ca-
vités présentaient une couche de cellules cylindriques,
surmontées de cellules polygonales et de cellules apla-
ties trés larges et en partie désintégrées. L'exsudat
contenu dans la cavité était formé de travées de cellules
plates adhérentes les unes aux autres, ayant conservé
dans leur arrangement la forme de la papille qu’elles
recouvraient primitivement, et ces cellules enlevées de
la surface des papilles étaient situées au milien de
cellules lymphatiques. D’aprés cet examen, il est évi-
dent que des cellules lymphatiques migratrices sor-
ties en grande abondance & un moment donné des
vaisseaux des papilles, ont dii soulever et détacher les
cellules qui les recouvraient pour venir avec ces der-
niéres s'enfasser dans les cavités erypteuses des amyg-
dales. Le revétement papillaire s'est reformé ensuite
incomplétement en attendant que de nouvelles poussées
de cellules lymphatiques migratrices le déplacent et se
soulévent a son tour.

Enfin, dans certaines de ces cavités intra-amygda-
liennes, nous avons trouvé par places au milieu de I'ex-
sudat précédent formé des travées de cellules épithé-
lialesetde cellules lymphatiques, un réticulum constitué
par de minces fibrilles. Il y avait des cellules lymphati-
ques et des micrococcus,

D’aprés ce qui précdéde, on peut conclure que les
phénoménes qui se passent au milieu de 'amygdale,
dans les dépressions qui la sillonnent, sont les mémes
que ceux qu’on observe a sa surface. Au début du pro-
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Examen des diverses théories sur lo genése el la
formation des fausses membranes. — Telles sont les
lésions que I'on observe dansles cas de diphthérie, tant
i la supérficie que dans la profondeur des organes.
Maintenant nous devons nous demander comment
débutent les fausses membranes ; quelle part prennent
& leur genése et I'épithélium, et la fibrine, et les mi-
erobes; ef faire un examen des diverses théories ad-
mises & ce sujet,

M. Leloir a voulu résoudre la question par
I'expérimentation, Imitant les auteurs allemands, il a
produif sur diverses muqueuses des pseudo-membranes
au moyen de 'ammoniaque et a pu ainsi étudier, heure
par heure, les diverses altérations des éléments ana-
tomiques. Pour lui, 'évolution de la fausse membrane
diphthéritique peut se résumer de la maniére suivante :
période de rongeur, plaques opalines, plaquesblanches,
fausse memhranegrisj&uﬁﬁl;ra : fausse membrane jaune
pulpeuse. Cette évolution, dont les stades ont éLé re-
marquablement décrits par l'auteur en question, est
rarement observée dans toutes ses phases clinique-
ment. La fausse membrane se présente loujours la
premidre avec ses caractéres, et il est impossible de la
méconnaitre. Nous avons vosurvenir & ’hopital Trous-
seau plusieurs cas de diphthérie, chez des enfants con-
valescents d'affections catarrhales et toujours la pseudo-
membrane a été I'indice révélateur de la diphthérie,
et Uenfant a été envoyé au pavillon d'isolement. Il est
prohable qu'il survient quelques modifications dans
I’épithélium des muqueuses, mais ces altérations doivent
















1
1 L
. ] - C s 5 Lk 1










— 58 —

Le rapport enlre les couches de fibrine et les cel-
lules épithéliales transformées sont du reste trés
variables. Celles-ci, soulevées par l'exsudation qui
s'effectue immédiatement & la surface du chorion mu-
queux, peuvent former des couches qui alternent avee
cellede la muqueuse ou s’y trouver mélangées. Aprés
quune fausse membrane aura-été constituée, il se
formera entre elle et la membrane basale des cellules
épithéliales globuleuses qui la souléveront et la déta-
cheront peu & peu, jusqu’a ce qu’elle soit expulsée. La
fibrine qui constitue la fausse membrane provient évi-
demment du sang contenu dans les vaisseaux du cho-
rion muqueux, Elle se coagule a la surface de celui-ci
par le méme procédé chimique qu'a la surface des
séreuses dans les inflammations accompagnées de la
coagulation de la fibrine; la substance fibrino-plasti-
que se coagulant sous linfluence de la substance
fibrinogéne fournie par les cellules épithéliales, les
globules rouges, les cellules lymphatiques sorties des
vaisseaux par diapédése en méme termps que le plasma
sanguin.

Au-dessous de la fausse membrane fibrineuse on
trouve la membrane basale qui est toujours con-
servée ; cependant elle est souvent ridée, plissée, irré-
guliere, parce qu'elle est soulevée par le tissu cellu—
laire sous-muqueux dont la surface est inégale. Il existe
toujours quelques cellules rondes ou cellules lympha-
tiques en contact avec la surface de la membrane
basale qui lui adhérent et I'enfoncent dans les plis

qu'elle présente.
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eu l'occasion de les éludier soit dans le cours de la
variole et de la fievre typhoide, soil dans celui de la
scarlatine ou de la rougeole, nous en dirons quelques
mots.

Laryngite diphthéritique secondaive survenue ¢ la suite
de la variole. — Souvent on observe sur la muqueuse
tres enflammée du larynx des exsudations blanchéitres
adhérentes ou non, qui ressemblent & des exsudats
diphthéritiques. Ces fausses membranes peuvent méme
s'unir enune couche épaisse qui tapisse une partie ou
la totalité de cet organe. Elles peuvent méme s'éten-
dre sur la trachée. Elles acquiérent jusqu’a un demi ou
un millimetre d’épaisseur.

La muqueuse parait, sous ces divers exsudats, en-
flammée, rouge, quelquefois ecchymosée, présentant
par exemple de petites taches rouges et circulaires
ayant la forme d’une pustule ecchymotique. La sur-
face de la mugqueuse est rarement uleérée. Lorsqu’on
la sectionne on apprécie I'augmentation trés notable
de son chorion, qui est épaissi et dont le fissu est im-
bibé d’un liguide rosé.

Lorzqu’on examine des coupes de la muqueuse por-
tant sur des points ol lerevétement épithélial est
épaissi, on voit que les couches superposées de callu'les
épithéliales sont beaucoup plus nombreuses qu'h: I'état
normal. Si 'on examine par exemple une portion de
larynx tapissée de cellules eylindriques, on trouvera
huit ou dix couches superposées de cellules. Des cel-
lules lymphatiques rondes parties de la membrane
basale se seront en certains points creusé une loge
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