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atteint leurs dernidres transformations en aclde urique et urée,—et surtout
lorsque les substances amyloides du sang ne seront pixs utiliséos et trans-
formées et urée. Ce dernfer point est si vral que lorsque
valbumine est troublée dans Vurine,presque toujours I'acide urique et I'urée
sont contrairement diminués. Fuut-ii conslure rceessalrement que l'acide
urigue et urée Stant diminués dans I'urine, en revanche ilg soni. dans le
sang en plus grande quantité qu'd Vétat mormal ? Pas nécescairement.
“Non, dit Gubler, et si I'urée est amoindri c'est tout simplement parce que
I'albumine en passant en nature dans I'urine ne saurait se montrer en
méme temps sous une gutre forme’.

En marge de ces assertions des grands cliniclens, on aime toujours &
trouver le palpable d'vae preuve confirmant leurs avancés. Volci quel-
ques faits qui parlent d’eux-mémes. Dans trois cas d’¢clampsie puerps-
rale, le sang des patientes tirés pendant l'attague et examiné n’a donné
qu'un percentage de 0,0001 & 0,00002 grammes d'urée pour 1,000, alors que
1a morale est de 0.12 & 0.15 grammes par 1,000 et pour que I'expérience fut
concluant Berthelot et Wurtz firent eux-mémes & 1a demande de Gubler
c¢es examens du sang. I1,n'y a qu'd consulter la littérature médicale sur
ce wujet pour trouver plusieuts rapports d’expérience confirmant ces don-
nées. Mais disons ausst que dans nombre de cas de: convulsions d’éclamp-
sie, Purée a ¢t8 trouvée dans le sang en quantité au-dessus de Ia normale.

Laissez-moi ajouter que les symptomes typigues de I'urémie, les convul-
sions ne se trouvent jamais dans des conditions telles que le choléra et le
fidvre jaune offrent cependant des proportions énormes d’'urée dans le sang.
1.66 grammes pour 1,000 Marchand et Rainy. 4.00 grammes Chassaniol).

Deés lors comment done expliquer les convulsions éclamptiques ? Sont-
elles dues uniquement 3 1urée au dire de Wilson, ou bien au curbonate
d’ammoniaque comme le vent Frerichs, auraient-clles plutot pour cause
Toed®me cérébral comme 'indique Traube, ou auiaient-elles pour cause
des facteurs multiples comme Venseigne Bouchard. L'opinion de ce sa-
vant pathologiste & cet avantage n’étant pas exclusive, de pouvoir expli-
quer plus facilement ley divers symptOmes; aussi rallie-t-elle des. adeptes
dans toutes les écoles.

Est-il besoin d’insister sur les services importants et précis que Pexa~-
men des urines peut rendre en certains cag d'urgence, ou il devient impos-
sible d’avoir I’histoire antérieure de la maladie. Voicl par exemple un pe.-
tient pour qui nous sommes appelés en hate. II est e. crise convulsives
alterniint avec un coma profond. Est-ce une de ces 1ares attagues Q'ap-
poplexie 3 forme convulsive, le patient est-il un névropathe et cela est-il
une simple manifestation de névrose, épilepsie ou hys:érie, ou bien plutds



