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et cos expérienoes positives oulairent certains problémes
dliniques dont Vintewprétation était indéverminée.

Les accidents d'anaphyvlaxie se produisent, en clinique,
toujours 4 la suite d’ingestion de substanoes albuminoides,
colles-1a mdme qui servent expérimentalement chez des ami-
maux.

Tous les sujets ne son gas attvints; il faut done ad-
mettie une prédisposition qui réside dans ume alténation
plus vu moins profonde de la mugueuse digestive, taquelle
warrdte pas ou ne moldific pas le sensibilinogéme de Tocuf,
du lait, ete.

Cliniquement Laneiphiylarie par ingestion se manifeste
sous oz aspevbs suivams. Jhenoménes J'intoxication 16ge-
re, troubles digestifs, urticaite, strophulus, velémes, locali-
ses s¢ rapprochant di la maladie de ‘Quincke que nous
avons considérée avec Dreyfus de l'anaphylaxie.
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NOTES THERAPEUTIQUES

Phénoménes d'intoxication foudroyante: douleurs ab-
dominales; vomissements avec constipation ou dianrhée;
syndrome cholériforme avec fidvre ou plus souvent hypo-
thermie; diminution de la pression artérielle et collipsus
perfois montel. ) .

Cette dernidre forme se rapproche beaucoup de Paffec-
tion connue sous le-nom de vomissements cycliques ou pé-
riodique de Uenfance, affection qui dans un grand nombre
de cus nous sumble devoir 8tre rattachée i T'anaphylaxie.
La substancé ingérée & incriminer n'est pas toujours 'oeut
ou le lait; mais on sait qu'expérimentalement on a pu
réaliser Vanaphylaxie avec la ipeptone ot méme les al-
bumines végétales. L'anaphylaxie a done en dlinique vne
place importante;; elle permet dinterpréter um certain
nombre de phénoménes intéressants par leur fréquence et
parfois leur gravité; ici-encore da pathologie expérimentale
a éé; pour le médecin, un précieux adjuvant.

v Dr L. E, FORTIER, Professeur de Thérapeutique, et Dr M. H. LEEBL, Assistant & VH6tel-Diovw.

LE REGIME DECHLORURE ASSOCIE AU BROMTU-
RE DANS LE TRAITEMENT DE L’EPILEPSIE.

Dans ce régime, lo déchloruration n’est jamais com-
phdte, car-¢lle ne s'applique qu'da Tation de fuxe: la ration
dpntretion organique, & peu préside 24 3 grammes par jour,
subsiste: Il est viai que cette tation de Tixe doit étre ab-
sclument supprimée (pain sans sel ou pain bromuré) : il
existe du veste des observations seblant prouver que la
Qiminution du sdl @ elle seule suffit pour provoquer ume
atténuntion des erises, mais on n’observe jdinyis le fait chez
dos sujets n’zyant jamais pris de bromure. La déehloru-
ration facilite uniquement la fixdtion 2u bromure dens les
tissus. .

T4 dose 'de 4 grammes ne dojt jamais &tre-dépassée:
il y & du veste avantage a sen bewir 4 la dose jusbement
soffiicante pour éviter des crises. On peut méme diininuer

colle-ci ou mémie la supprimer pendant quelque bemps,

quelques jours 2. maximum.

La méthode de Moulouse-Richet donne-de bons résul-
tats mon seulement dans le traibemnent de P’épitepsie essen~
tielle (en réalité-elle n’est jamais-eésentielle; car-elle est fou-
jours lide 3 des lésions cérébrales), mais encore dans. d¢

traitement de Uépilepsie symptomatique, “csusée par ume;
lésion cérébrale en foyer, voire mémwe dans certains: cas

d’épilepsie jackdonnienne.
L'auteur pourait citer des observations d’épileptiques
suivis pendant plusieurs années, et qui wont pas eu de
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crise fant qu'ils ont suivi fidélement la méthode et dont

les crises me sont revenues que par imtemmibbenices, B des.

périodes pendant lesquelles les malades ont df interrompre

le traitément. On ne peut affirmer que la méthode. soit.

infaillible: il y a lieu, en-effet, dedistinguer parani les épi-

Jeptiques ceux dont les: crises sont espacées, et ceux dont.les
crises sont trés-fréquentes; quotidiennes en méme temps:que

trés vialentes. Chez les premiers, la disparition compléte
des crises-sera plus facilement obbenue: chiez les autres; &
défaut d’un suceds aussi parfait, on podira obbenir une amé-
lioration mobable portant 3 fa fois sur le nambre & Lin-
bensité dles -crises. :
Dit André Thomas (in Rev. des mal. de 1a. nutrition.
mars 10): :

SUR LE TRAITEMENT ARSENICAL DES MATA-

DIES ORGANIQUES DU SYSTEME NBRVEUX.-

Depuis 1904, Hans Willige a étudié le traitement arse-
fdcal d’abord dams les malladies. fonctionmelles du systéme

nenveux, en premier, dans lés néurasthénies vraies: dorigiine

anémique ol dl & constaté de bons résultats, tandis que Var:

senic n’exerce aucune-action motable ¢he zles mévropathes: et

fles hystériques. L’auteur se-sert de la formule. suivente:
11 commence par 4 divisions de la seringue-de Pravaz,

en wagmantant tous les jowrs d'une divieion jusqu’d 20 et

Taste 4 cette dose pendant quatorse joure, puis Tevient & 4.
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