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Ig<sdébridoêlenits et des 1a~gsalternant e.i'cul
:IW) ait 2000éne> avec de., S'>ut Ionw Phéniqute. hud,

et v.. et le tliueiii<> vtere pet~ ut'lu i êtire utile ptu

1tanlt-il traiter t'tîypcrexuitabilité mnédullaire ? Ait troisiénie
*j<>ur de >a ImaýladLie notre Patient. avait des attaqjues convulsives
i*'l>tee-s îreý:ltie àL t(>utebs leýs dix miiites-ý et dans l'intervalle

ii s uusies den-ieui-iraienit fort e'ueut con trmactés, lhi température
, 'cl:, àIo > , le pouls 8$2, les Uiiie, ntornialev, 1 litre

duira»t les 2-1 hers; la quatrièùu jour.née le mnalade n'eut
yi oit 6~ ttaqu'ti,-s d'olis-tlIotionos ,la cinquièmet journée,

iltiatre (trois eittee 10 heures et minuit et une plus fortu
à cinq heures) ; le s.ixiè1îîe jour, troi, attaques (à mxinuit, à
LI., hr. et à 3..30 lms> au septiètmec jour deux lgrscrises
con)Ivulsive-s (à 1.1,5 lr. et 1.55 li'. a. ni.). Les jours sii'ants
lIv. taue tétaniques dIimiinuèren--it graduellement pour dis-

iaraitre coapèeiett quinzième jouirs, de sa malitadie.
I ur*ant. tout (-e temiips le malade re:uit chaque soir une injec-

-ioni rectalle <le GO> gîrinis de cloraI et des injections sous-
ctaLnées d*idei(( phénique préconis;é par Ba.el,(un draxAmie

tote les deux hieuresý, jour et nuit, d'une solution a -3 p

100((). Airès cette date les Piqûres Phéniquées ne futrent
admuinistréees q-.ue durant le j'Our pendant une semaine. La

i'ov~dscecefut rapide, le patient. acquit un embonpoint
m'eîarualleet q1uit ta l'hôpital parfaitement guéri. On trouve

ra<mrédans toute la littérature mnédicale 7î guérisons Sur
astraités par, cette inétlhode, ce qui est une statis;tique des

pîsfavorable puisque tous les autres traitetemenitsý du tétanos
acuei.unec mortalité variable entre ;58 et 40 pour 100. Les

î~~~omiê1vsparticuliers constatés chez notre malade au dé-
<ut~~~~~~~ dutatu uetuehpertension artérielle coiLsidé-

irztble- sanus niodilàation dans le rythme cardiaque qui produi-
silu' une cyanose asgrèdes extrémités et une augmentation

gmauellenent croissante de la sécrétion urinaire s'élevant de
1 litre à 2, 3) 1-, .5. 6 et mnême 7 litres par 24 heures tout en
eiaxs.,ervant ume densité relativement élevéeý 1013, 1016. Lat
dimtinution de luine fut graduelle après Cessation dut
t raitemient. Laiephéniq1 ue aurait-il la pro>prité d'augý-
neuter la dlensité sa.uguint, en coagulant les toxaîbu
mîines du bacille tétanique et d7amiener une polyurie


