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coma, il est difficile de connaître la cause de cet état ; il faut 
tout de même formuler une opinion qu’on nous demande : le 
pronostic se tirera encore de l’état de la température et avec le 
thermomètre vous pouvez porter un pronostic raisonné.

Pour l’état comateux des épileptiques il est facile d’après les 
symptômes observés (stertor avec ronflement, morsures de la 
langue) de trancher la question. Tous ces états que l’on pour­
rait confondre avec l’hémorragie ou le ramollissement s’accom­
pagnent toujours d’une élévation de température dans les cas 
graves.

Le diagnostic causal peut être parfois incertain, il est vrai, 
mais par contre, le thermomètre nous permet toujours de for­
muler un pronostic raisonné et c’est tout ce que l’on demande 
au médecin qui doit être en état de répondre.

Il y a d’autres comas liés à des intoxications où la tempéra­
ture au lieu de s’élever tend à descendre, et cette chute de tem­
pérature aggrave toujours le pronostic. Ce sont, par exemple, 
les intoxications par l’alcool, l’opium, la morphine, belladone, 
etc., par les commémoratifs: dans tous ces cas la température 
est abaissée, et cet abaissement persiste si la mort doit survenir.

Il en est de même des états comateux, urémiques et diabé­
tiques. Dans ces cas, pour lever les doutes, il faut faire l’exa­
men des urines. Ici encore, le thermomètre s’abaisse d’autant 
plus que la vie est compromise. Il est cependant des cas com­
plexes où le doute est permis; ainsi chez les brightiques arté- 
rio-sclérenx, les hémorragies cérébrales ne sont pas rares, le 
thermomètre indiquerait alors une élévation de température si 
la mort doit survenir.

Pour en finir avec ces états apoplectiques il reste l’attaque 
hystérique avec coma, que vous devez reconnaître. Dans ce 
cas la température est toujours normale ; aucune variation, à
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