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——

Lar Te doctewr Tsowrd (de Paris)
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M. ..., cominandant en retraife, 71 ans,
de haute stature et de constitution robuste,
naccusant rien on presque rien dans ses an-
téeédents personnels ou héréditaires, vint
nous consulter & la elinique, le 24 décembre
dernier, pour un ensemble de troubles vési-
caux qui ne laissent pas que de Pinquicter,
sans toufefois altérer en rien les autres fone-
tions de organisnie.

Voila quelque temps que le sujet Eprouve,
pendant Ia nuit surtout, de fréquentes en-
vies d'uriner ;.1e jet de 'urine est parfois
lIent et aflaibli; le plus souvent refardé ; la
miction est toujours prée¢dée d'une sensa-
tion de chatouillement ayant son sicge au
niveau du col méme, Le repos aun lit, Ia
station assise prolongdée augmentent encore
cette pollakinrie qui se manifeste, au moment
de nofre premier examen, 104 12 fois dans
le courant de la joarnée et 8 & 10 fois dans
le courant de Ja nuit.  Dans urine émise il
'y a jemais cu de traces de sang ; la forme
du jet est normale,

Mis & part ce petit inconvénient (comme il

Pappelle lui-méme), M. P. .., jouit d’une
santé  parfaite. Le¢ poumon et le  cceur
sont  absolument  sains, Le tube diges-
tif fonctionne de la fagcon la plus régu-
litre 1 pas le moindre trace de constipation
pas le moindre trouble gastrique. Malgré
son fige, le sujet ne présente aucune manifes-
tation d*artério-sclérose. 11 a toujours fait
preuve, en toutes choses, d’une trés grande
sobri¢té, et ses antéebdents personnels ne
révele qu'une pneumonie remontant A une
cinquantaine d*années environ, une uréthri-
fe sans gravité confractée vers Pige de 25
ans, et enfin, plus tard, une Wégire atteinte
d'impaludisme  s’¢lant manifestée au mo-
ment méme ot M. P, ., retour des colonjes,
rentrait en France.

L'examen du canal de 'uréthre pratiqué
trés facilement a 1'aide dune hougie molle
de gros calibre, permet d'¢earter d’emblée
Fhypothise d'un rétréeissement. La régu-
larité et Ia frégquence des selles font écarter
Pidée d'une affection du gros intestin ayant
retenti sur la vessie et la provoquant & des
évacuations firéquentes.—Le diagnostic de
retention chronique et lente doit &tre aussi
¢liminé ; ce n'est pas par regorgement que
pisse le malade : la vessie est bien vidée 3
chaque miction, la palpation hypogastrique
le démontre. Le toucher rectal ne donne
rien de bicn préeis ; i1 permet de distin.
guer cependant une légere induration du



