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sible des maladies qui alteignent le neurone moteur et la difficulté
fréquente de séparer la pathologic des nerfs de celle de leurs cellules
d’origine. La raison en est dans 'aptitude des agents infeclicux ou
toxiques & léser indifféremment tout ou parlie de l'unilé nerveuse:
de la des combinaisons multiples dans la symplomatologie el 1'évo-
lution des faits morbides, sur lesquelles le professeur Raymond a
Justement atliré 'atlention. Tantot, en effet, l'agent palhogéne frappe
avec la méme inlensité l'ensemble du neurone moleur, cellule et
cylindraxe ; alors la souffrance du corps cellulaire s'impose, et la
dégénéralion de la fibre qui en émane s'efface devant le fait dominant,
Tantot I'atteinte sera moins sévere ; les altérations du corps cellulaire
peuvent étre légéres et réparables, mais celles du cylindraxe, qui
représente la partie la plus fragile du neurone, s'accusent davanlage,
persistent, évoluent suivant leur Lype propre el survivent aux précé-
dentes; lincident relatif au corps cellulaire du neurone demeure
méconnu, la souffrance des fibres nerveuses parait seule occuper la
scéne. D’autres fois, el le cas est assurément le plus commun, la
périphérie du nerf sera seule actionnée par 'agent nocif; ¢’est la que
les Iésions primaires se produisent el se cantonnent. On assisle alors
a I'évolution de la névrite périphérique type dont le tableau varie
suivant la nature et la gravité de Ialtération des tubes nerveux. Si
la lésion n'intéresse que superficiellement 'expansion axiale des neu-
rones, il peut n’en résulter rien de facheux pour l'intégrité de leur
corps cellulaire. Mais si, par sa gra vité, elle aboutit rapidement a Ia
destruction du cylindraxe, alors interviennent, comme dans les

sections expérimenlales, ces actions a distance qui modifient la struc- -

ture du corps cellulaire le plus souvent d'une touche discréte, compa-
tible avec la réparation, mais parfois aussi d'une maniére assez pro-
fonde pour conduire a Patrophie de la cellule. Ou bien c¢est le
processus lent de la dégénération rélrograde qui prépare le méme
résullat. La névrite se double alors d’un processus poliomyélitique.
On congoit combien il importe de différencier ces diverses éventualités
en raison du pronostic qui s'applique A chacune d'elles : la névrite
périphérique est le plus souvent une affection curable ; on ne saurait
en dire de méme pour les cas de lésions cenlrales,

De ces éventualités, la plus commune assurément esi celle qui se
traduit par I'alteinte primitive et isolée des ramuscules ou trones

nerveux. L’étiologie des névrites est, en effet, dominée par les intoxi-
calions exogénes (poisons minéraux) ou endogénes (toxines miecro-
biennes). Or le prolongemenl axial n'est pas seulement la partie la
plus fragile du neurone périphérique, il en est aussi, de par son long
développement et sa structure meéme, la plus exposée au conlact des
substances loxiques mélangées aux humeurs; et b:_‘am:oup de ces
poisons, surfout ceux que les agents infecticux ¢laborent, paraissent
avoir une action élective sur le systéme nerveux, On peul supposer
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que ces substances actionnent la ﬁbr(-.; ne:‘\"ct’zse &}u”pm;it ou L(-bl]e esi:
le moins défendue, c’est-a-dire au niveau d un étr d'ﬂ%’ eﬂijen 1:{11mu
laire; f’h}'pu[h{xse concorde avec cette o_}Js.e}‘\'at.lon de h.t.)m au& qllxe;
dans les cas ot il a pu saisir la phase m;Lm’le db cerfaines nt'wt e
(plomb, alcool), c'est toujours & I'une des _(:xtrmmtufs dlll segment inter-
annulaire que se manifestent les prcllmil.rcs altcratlons.) ﬁ(‘, p(jlllsoilz
agit-il d"abord sur le cylindraxe ou ]}18}’1 sur cetl(}.sr:)rful e (tzc )ﬁe:
adipeuse que représente le segment? Préciser le fait serail actue

ment impossible.

ANATOMIE PATHOLOGIQUE. -j-.()n (,.]isL’inguc d‘cux l'orm(?s ‘anat(?v
miques de névrite : 1'une, inlerslitielle, %nteru?sse d'une {naméle pm;-.
dominante ou exclusive la trame C().ll‘]()[lctl\“(}.-'v'{\S('.lﬂall‘(} du’ I]('}I",
l'autre, parenchymateuse, se camc_-t(i?n_se essentleih.e._ment par I}aFLerfi-
tion de la fibre nerveuse. Si la division est classique, elle n'est pdfs:
absolue ; les lésions de la charpente ne laissent pas que dE: l:ctm;ltu
sur la pulpe qu’elle contient, et, (l'a.que part,v aux l{.t§10115 parenchy-
mateuses s'associent souvent certaines modifications du tissu con-
] if constituant.
101;3‘;1‘{](:12 Llilllf:crstit-iclle. — Elle est la moins fréquente des
affections primitives des nerfs périphériques. P o

ForME a16uE. — On lul a décrit une fo.rmc aigué, su_l‘lme con’nur(:
par Pancienne deseription de Gcndri_u. Le nerf est, dit-il, lum?ﬁe,
d'un rouge uniforme, bruntre ou violet; du sang est extrav_ase ou
infiltré dans le névriléme. Le cordon nerveux est h‘mble., aussi facx]e
a déchirer en travers qu'en long; c’est un tissu sponlgleu.\; qul res-
semble a2 un cordon de tissu cellulaire enflammé. Cet état ne se Een=
contre vraisemblablement que dans les nm:l's £:01'Lmnent traumalisés.
Cependant Eichhorst (1) a trouvé une altération si,tfmhlable d.‘:l[fS LlI?E
cas de névrite aigué, progressive, & débul apoplechiorme:. Les [19nc5
nerveux étaient mous, de couleur foncée, .d‘apl'}ar.ence he}norrag’,‘{que
3 la loupe. Une hyperémie considérable distendait les VEIJSSG&EI.X, les

parois vasculaires étaient enlourées de IZ.L.Ol'llb’['fJHSBS c_e]lulc_s. ]}mph?_
tiques el graisseuses qui infiltraient aussi le tx‘:‘su conjonctif dl% ner
D’Abundo, A. Homen ont obtenu les n‘lélpcs lésions Cfl’lC?: les Ell‘l'l{nE‘uI).
en injectant au voisinage ou dans_s I’épaisseur (‘lu 5013[.1_([110 diverses
cultures bactériennes (bacille de Friedlander, bacille th\-'plnque,l strepto-
coque). 1l est possible que des ali(-.ra_l.lons de (?etto nature }T_!l,llSSBT]t se
produire en clinique si les nerfs viennent a étre envahis par une
végétation microbienne. ; L o
La névrile interstitielle aigué peut-elle ‘clbOthll: a l'fl suppurahon_.

Martinet et quelques auteurs I'auraient observé; d.apres'ffancereaux,

le fait n'est point douteux. Cependant on connait la résistance des

AT S ereseiva Vir 's Arch., 1877).
(1) Eicanorst, Neuritis acuta progressiva (Virchow's Arch .
e
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nerfs & ce processus, méme lorsqu'ils sont compris dans un foyer de
suppuration.

ForumE curoNiQuE. — Moins rare que la précédente, elle se fraduit
par la végétation scléreuse du tissu conjonctif constituant. Le nerf
qui en est atteint apparait épaissi, dur, augmenté de volume par
lexubérance du tissu néoformé, souvent noueux; les tubes nerveux
irrités ou comprimés présentent généralement des lésions atrophiques
ou dégénératives du genre de celles qui seront signalées ultérieu-
rement.

La névrite interstitielle est souvent la conséquence du traumatisme
des nerfs ou d’une inflammation de voisinage, mais elle survient
aussi dans d’aulres conditions.

Chez les hémiplégiques contracturés d'une maniére permanente,
Cornil a déerit 'augmentation de volume et de consistance des nerfs,
la vascularisation exagérée du périnévre, Ihypertrophie du tissu
conjonctif dont les tractus infiltrés de noyaux et d’éléments cellu-
Jaires constituent une véritable sclérose de I'organe. Mais la lésion
n'intéresse que le tissu cellulaire; les tubes nerveux restent intacts
(Société de biologie, 1864).

La névrite inlerstitielle hypertrophique et progressive de Uenfance
décrite par Dejerine el Sottas (Société de biologie,1893) représente une
forme différente qui se caractérise par I'hypertrophie, 'aspect fibreux
ou gélatineux des nerfs, la substitution progressive du tissu conjonetif
aux éléments nerveux, et une altération spéciale de ces derniers. Le
tube nerveux disparait par une sorte d’atrophie dont I'évolution n'a
rien de commun avec celle des altérations habituelles. La gaine de
myéline se résorbe peu  peu, laissant & nu le eylindraxe qui ne tarde
pas lui-méme & disparailre, sans que I'on constate la multiplication
nucléaire, la végétation protoplasmique et 'émiettement dela myéline
en boules qui sont le mode ordinaire des lésions destructives du tube
nerveux. La lésion est d’ordre exclusivement interstitiel; les éléments
propres ‘du nerf n’y jouent quun role passif. Cette forme de névrile
est progressive, envahissante et s'étend en diminuant d'intensité des
rameaux périphériques aux racines antérieures et postérieures. Une
lésion analogue avait été déja observée par Gombault et Mallet (1839)
dans un cas d’ataxie locomotrice du jeune age. Les exemples en sont
rares jusquici.

Dans la névrite [épreuse, les lésions interstitielles s’associenl & une
altération parenchymateuse distincte de celle qui précede; elles se
spécifient en outre par la présence du bacille pathogéne. Cette
névrite est tantot diffuse, tantot circonscrite ou nodulaire. Le cordon
est compact, dur, souvent noueux ; son névriléme est épaissi ; les tra-
vées qui cloisonnent les tubes sont élargies par une abondante proli-
fération du tissu conjonctif. Les fibres nerveuses présentent toujours
des altérations bien connues depuis les descriptions de Dejerine,
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Leloir, Hoggan : émiettement de la myéline en boules et en goutte-
lf'rt.les, mulliplication des noyaux, végélation du protoplasmabiliapa-
rition du cylindraxe, tous caractéres qui appartiennent a la 1Ilé\::'ite*-
parenchymateuse. Il parait probable, selon l'opinion de Leloir et
d’aprés les recherches plus récentes de Combemale et de Mares-
tang (1), que la lésion initiale porte sur le tube nerveux ou ée cant0£1--
nenl.. de prime abord les bacilles 1épreux. La participation du tissu
(_tl(JllJ{ll‘lC-tif ne serait que secondaire ; elle représenterait la phase réac-
tionnelle et souvent ultime du processus. Les bacilles lépreux se
rencontrent, en effet, dans des nerfs ou il n'existe encore que‘ des.
lésions purement parenchymateuses. |
Névrite parenchymateuse. — La névrite parenchymateuse
cm‘as%ilue la forme habituelle de Paltération des nerfs; & l’inver‘s‘e de ia-
precede_nte elle ne se caractérise par aucune modification extérieure
susceplible de la révéler. La coloration des nerfs est le plus souvent
rform;_]lt_‘,, leur aspect reste brillant et chatoyant; ils ne sont ni mmé)l—-
hs_, ni 11_1dur(:s, ni rouges, ni cedémateux. Parfois cependant appa-
raulssen_i‘—lls un peu plus gréles et d'un blanc moins nacré qu’a I'ordi-
naire. Rien du moins n’indique 4 I'ceil nu les graves lésions qﬁi sont
en jeu; le microscope seul peut en déceler I'existence. ;
l‘kms Iimmense majorité des cas, les altérations constatées repro-
duisent &1 fidélement les modifications décrites par Ranvier dans le
b-G’lJL pérlp!lél.‘ique d’un nerf sectionné que l'on a été conduit a idén-
l?hm' la r?e_vr'lte pa‘l‘enclwmale‘.usc avec le processus de la dégénéra-
tion vf'a]!erlemm; I'usage a méme prévalu de la désigner sous le nom
cle. névrite dégénérative. 11 ne sera donc pas inutile de rappeler
brlé\.femcnt los observations histologiques de Ranvier. ;
, D.us les vingt-quatre heures qui suivent la section d’'un nerf chez
I'animal, le noyau des segments interannulaires s’hypertrophie ; le pro-
Foplasma qui Pentoure végele, s'étend en lame gvranulduse c:mtinue
sous la, meml_n'_ane de Schwann et, en certains points, empiéte sur la
gaine de ‘111}-'('3!1110 dont les contours deviennent sinueux, festonnés
Versl]a 'cmquanti'cme heure les modifications s’accusent, davantage.
Les incisures de Lantermann deviennent des encoches profondec-
;101}'11)110.? de protoplasma granuleux; les encoches, en s‘agrandissanﬁ
inissent par interrompre continuité oai éline..
dernié:re,rd'abord di\»‘isléeoc:?L(I*?:I;ft'lc!)l::ti';{[éc k}’g?lm x 'm}dlnel C'Glte
. cons guliers, se fragmente bien-
Lot.cn boules de volume inégal. Le protoplasma exuhét‘{ﬁlt attaque le
cylindraxe & son tour et le sectionne vers la fin du 'troiciémeq'our‘
]es::, Id(‘.bris de ce filament se retrouvent de distance en &istanélc 31:
milien de.s fragments ou des boules de myéline. Vers le quatridme jour
se produit la prolifération du noyau des segments ; chacun d'euJY se
multiplie suivant le mécanisme classique de la ldivisi(or;. Les j(;m's

(1) MARESTANG, Soc. de dermat., 1892,
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suivanls, cebte prolifération nucléaire continue, le protoplasma
devient plus abondant et la myéline se divise en une infinit¢ de boules
et de granulations. Du vingtime au trentiéme jour, I'altération
s’achéve. Les noyaux cessent de se multiplier. La myéline, en grande
partie détruite ou résorbée, persiste cependant encore sur quelques
points du tube nerveux oit elle s'accumule en formant des renflements
moniliformes: dans l'intervalle de ces renflements la fibre est affaissée
et sa lumiére est occupée par une succession de noyaux ovoides.

Les fibres de Remak parlicipent dans une certaine mesure aux
altérations des tubes 2 myéline : leurs noyaux shypertrophient et
s'étranglent ; les fibres elles-mémes se parsément de vacuoles et de
granulations graisseuses, mais ces lésions sont trop imparfaitement
connues pour wmotiver plus qu'une simple mention.

Le tissu coujonctif du nerf ne présente que d'insignifiantes modi-
fications.

En résumé, le processus de dégénération débute dans chaque seg-
ment par la végétation protoplasmique qui divise la my¢line et sec-
tionne le cylindraxe. Puis surviennent la milose et la prolifération
nucléaire, le morcellement, la résorption de la myéline par I'activité
du protoplasma, enfin I'atrophie du tube nerveux dont les vestiges se
réduisent  la gaine de Schwann parsemée de noyaux oyoides.

On ne peut qu'étre frappé de l'analogie de ces phénoménes avec
ceux qui président & latrophie pathologique des muscles. La, en
effet, en méme temps que les noyaux musculaires proliferent active-
ment, on voit le sarcoplasme hypertrophié émielter, puis manger la
substance contractile. Le méme processus se reconnait dans les
fibres nerveuses en dégénération : prolifération nucléaire, phagocy-
tose du contenu de la cellule segmentaire (myéline et cylindraxe
par un protoplasma dont I'activité a pris libre carriére. De méme que
le sarcoplasme nous apparait aujourd’hui comme le phagocyte des
fibres musculaires, de méme on est conduit & considérer le proto-
plasma de la cellule segmentaire comme le phagocyte de la fibre ner-
veuse. Tous les éléments nucléés qui se rencontrent dans le segment
en dégénération proviennent-ils de la multiplication du noyau pri-
mitif, ou bien certains d’entre eux ne sont-ils pas des leucocytes im-
migrés pour concourir a la résorption de la myéline? Il est cerlain
du moins que la dégénération traduit un processus actif et, pour en
comprendre le déterminisme, on est conduit a se demander si la conti-
nuité d’action, l'intégrité absolue du cylindraxe n’est pas la condition
nécessaire qui fixe I'équilibre parmi les éléments de la cellule seg-
mentaire, contient et immobilise l'activité vorace du protoplasma.
Cette action d’arrét venant & faiblir ou a disparaitre, I'équilibre est
rompu au profil du protoplasma phagocyte et la dégénération s'en-
suit. De méme, dans la cellule musculaire privée d’influx nerveux par
destruction du nerf ou des centres médullaires, le sarcoplasme libéré
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de toule influence frénatrice s’hypertrophie et résorbe la substance
contractile par un acte véritable de phagocytose.

Les lésions histologiques communément altribuées a la névrite
parenchymateuse ne different pas des précédentes quant & la forme.
Flles sont, de méme, essentiellement caractérisées parla végétation dw
protoplasma, la prolifération des noyaux, la segmentalion grossiére
de la myéline, la section du cylindraxe, I'’émiettement progressif de
la myéline en boules, puis en fines gouitelettes, enfin I'atrophie des
tubes nerveux, toutes modifications qui se poursuivent sans discon-
linuité sur une grande longueur des fibres. Mais tandis que dans le
bout inférieur d’'un nerl sectionné I'altération marche d'un pas égal
sur loules les fibres, dans les névrites spontanées l'altération ne se
montre habituellement ni aussi réguliére, ni aussi générale. S'il
arrive que tous les tubes d’'un rameau nerveux soient lésés au méme
degré, bien plus souvent ils apparaissent irréguliérement inléressés;
les fibres saines se mélangent aux fibres malades, et, & coté de celles
dont la myéline est simplement fragmentée en bloes volumineux ouw
en grosses boules, il en est d’autres, partiellement atrophiées, vari-
queuses ou méme réduiles a des gaines vides. Toutes les phases de
P’altération peuvent done élre représentées sur le méme nerf, accu-
sant ainsi que I'Age de la lésion n’est pas le méme sur les diverses
fibres. Parfois aussi, au milieu de fibres presque détruites s'en trou-
vent d’autres en voie manifeste de régénération. Ces altéralions ne
remontent généralement pas au dela d'un certain poinl des trones
nerveux plus ou moins éloigné des centres.

A part les différences de distribution, la névrite parenchymateuse
se traduirait done par des lésions univoques, identiques a celles que
I'on étudie dans le bout inférieur d'un nerf sectionné, d'oti le nom de
névrite dégénéralive.

Formes initiales de la névrite parenchymateuse. — Mais celle
maniére de concevoir 'anatomie pathologique de la névrite paren-
chymateuse est-elle bien exacle ?

L'uniformité des lésions précédentes contraste singuliérement avec:
la diversité des causes qui engendrent les névrites. D’autre part, on
concoit mal qu'une fibre en relation continue avec le corps du neu-
rone puisse ainsi dégénérer, si une lésion préalable n’est venue
intéresser le cylindraxe en un point supérieur de son lrajet et pro-
voquer la une modification équivalente 2 la section. Aussi faut-il
admettre avec Gombault que les altérations dégénératives vulgaires
traduisent la simple conséquence d’un fait antérieur, lequel constilue
la véritable névrite, la cause directe et suffisante des troubles cli-
niques et des désordres analomiques constatés. On doit donc, en
présence de toul processusjde névrite, distinguer denx élémenls: 1° une
lésioniniliale, susceptible d'intéresserle cylindraxe & des degrés divers;
99 la dégénération consécutive, phénoméne secondaire et banal.
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La lésion primaire se présenle sans doute avee des caractéres
«différents.

L'une de ses formes, peut-atre la plus imporlante, a été observée
par Gombault dans les nerfs de cobayes soumis 4 une lente intoxica-
tion saturnine, et décrite par lui sous le nom de néorize segmentaire
périazile. L'altération se limite sur une méme fibre 4 un ou deux
:segments interannulaires, n’intéresse que la gaine de myéline et le
protoplasma. Les modifications de la myéline débutent généralement
vers les extrémités du segment, au voisinage de I'étranglement, pour
-gagner ensuite les parties plus distantes; elles procédent de la péri-
Phérie vers le centre de cette gaine. Au lieu de se fragmenter en
blocs volumineux, comme au début de la dégénération wallérienne,
la myéline se résout en fines granulations ému
protoplasma abondant que parséme un nombre parfois considérable
‘de mnoyaux: ainsi désagrégée, elle disparait progressivement, mais
les noyaux persistent. Le cylindraxe survit 4 cet effondrement de
la gaine myélinique, d’ot le nom de néprite périaxile attribué par
lauteur & cette curieuse lésion. La portion de fibre située au-
dessous des segments altérés ne dégénére pas. Mais il n’en esl pas
toujours ainsi. Lorsque la lésion progresse, elle arrive & intéresser,
a détruire le filament axile, provoquant alors la dégénération des
parties sous-jacentes. Cetle destruction du cylindraxe s'effectue a

«des hauteurs variables et & des moments différents pour chaque

fibre; il en résulte nécessairement que la dégénération présente des
inégalités de distribution et de degré sur les fibres d’'un méme nerf.
Cette modalité pathologique n’esl point spéciale
saturnine expérimentale. Gombault I'a rencontrée che
dans des cas divers :

a l'intoxication
z 'homme et
névrite traumatique; paralysie ascendante
-aigué; paralysie diphtérique. De méme il a décrit dans la névrite des
alcooliques une phase initiale qui, sans présenter la for
taire, aboutit rapidement A la destruction du cylindraxe et, par
suile, a la dégénération banale. La névrite uni- ou multi-segmentaire
serait done, comme I'a dit Brissaud, le vrai résultat de l'intoxication
alcoolique. Quant a la dégénération wallérienne, seule lésion relevée
d’habitude, elle se produit lorsque le processus de névrite périaxile
déterminé par le poison est devenu assez intense pour tronquer le
cylindraxe.

me segmen-

D’autres fois, et dans des névrites d’origines différente
myéline s'altérer par un procédé ou n'intervient ni
protoplasmique ni la prolifération nucléaire. Elle d
qu’a I'état normal. Ses contours sont irréguliers
d'encoches profondes dans lesquelles ne se dée
figuré ou granuleux; la membrane de Schy
niveau des points altérés. Ces encocl

s, on voil la
la végétation
evienl plus claire
, Sinueux, creusés
¢le aucun élément
ann n’est pas affaissée au
1es finissent par sectionner tout
le contenu du tube nerveux, morcelant la myéline en blocs entre les-

Isionnées dans un’
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quels ne s'interpose ni protoplasma, ni’\-'esmge‘ de ((:iyi‘l:n;{;;;te.sgz:
bloes seffritenl en boules et gmnulatmns‘ qul} se .poﬁfél‘é o
forme d’amas variqueux. Le r:o;;azz-segznefzfazr*g f apaspr e.ne i
‘tions de fibre se détruisent ainsi d’'une maniére qui ne raptp o
Fa0]11é\’1'it{a de Gombault, 11'} la dége’:nérahon ‘walletnenﬂz, Eetﬂii g
identique a cetle (iénutl‘ihon_rapldc dcs.‘sc‘zgmenls :‘i i
observée dans les nerfs des animaux soumis & une lente 3
y Oy ue. e
h};fl\l:’:ir:-l- expérimentales. = Ce n'est gqére danls 1?5 ne::l‘io; ﬂf
'homme qu'il est loisible de saisir sur ]t? fait ]esi ‘P la&:?s gl)m:nt =
riennes du processus. Les névmtes.e..xpenment’a’ lepu,se :
contraire a cet égard de grandes fac{hLeS pour I'étuc 01 Sl
1l est aisé de provoquer chez les animaux, cobayes, lc?y%n._,sbcaracj
des névrites qui se traduisent non seul‘emm}‘[ par ‘deSiLSIOiill b
térisées, mais aussi par des trc_)g])les 10‘11(:[,10{1[1(31&3—81‘ ;oi) lgegiir};_
suffit pour cela d’injecter au voisinage d’'un nerf’d'e.s sju ])35. a;c;:iﬁant
tantes ou toxiques ou bien certains poisons hacterlen?.q nl‘.; gh
les animaux a des moments convenables, on peut suivre ['¢vo
dlll\{:nolﬁzz?e& sont les substances utilisables dans ce but, et variés
aussi sont leurs effets. i
‘111;?1:33‘?;!)31‘(:”':68 irritantes ou loxiques (1). — L?S unes, ?ci;;lmelég
chloral (solution & 10 p. 100 et au-dessus), l’alcj-ool w.,‘solutlog a50p. -
et nu—déssusj, la bile, surtout 1'éther, produisent des effets pni"’e’stcl[ler
immédiats. Chez le cobaye, l'injection _de quelques gt?.uttes C,-e o
au contact du scialique détermine aussitol une paralysie mo ilct? o
sensilive dans la partie du membre siluée au-dessous dl;. pommgil;eg
liquide a pénéiré. Ces phénoménes persistent pe.ndan% des S?cedém(;
ou des mois et peuvent s'accompagner de lroublesf Erop Equtes \_Se g
du pied, chute des ongles, ulcération df,s Ol“tellblf!t’ (;1 ar é{fels
perforant, atrophie des muscles). Par 1‘111s~‘-t.ar‘1l,anclte, 'e].S?tiOII eu,
I’éther parait agir comme la section (lg sclauque.‘ Lesgllctou(:he
est simple. Ce liquide nécrose '!a portion de ﬁblc qllld o
myéline, noyau du segment, cylindraxe, tout est frappé el It ,?au
mj‘éline se teinte par l'osmium en brup maL_1 opaquel,sfle %us
segmentaire cesse d'étre colomplc, ]e'cz,ilu’lrh'e}m nei, se} '(‘(Jcb ginsi
Au-dessous de ce point s'établit la c_l(:generaLiop _\\-alleuennc_a. s
se produisent les névrites que 1'on observe en (:llmgue humaine a
suite des injections sous-cutanées d’éther (Arnozan). 2
b. D’autres substances, comme l'eau c.hloré(?, ‘chloroforril]ee, fl
glycérine, l'iodure de potassium_cn soi'ul':wn au dlxté.me et du;}izs;;l;,
la liqueur de Van Swieten, l'acide phénique ou acétique au di A &
I'acide chlorhydrique au centi¢éme, etc., exercent des effets moinsbru
(1) Prrres et Vamnarp, Névrites périphériques cxpéril‘lr_l‘entalemt?n!t, Y;g:‘\oquées
pn\r les injections hypodermiques de diverses substances (Soc. de biol., 7).




