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l'adresse sur la médecine, déclare ne pouvoir le faire, vu qu'il n'a
pas clairement compris ce qu'on attendait de lui et ne s'est pas
préparé.

Le docteur UANNU.-, de Toronto, absent, se trouve dans l'impos.
Sibilité de communiquer son travail sur " Les devoirs de la profes-
sion médicale sous l'acte de santé publique d'Ontario."

De Tinflutence du sytme ien eux sur la nutrition.

Le docteur MILLS, de Montréal, communique une note sur
l'influence du syb *2me nerveux sur les processus nutrit fs.

Il commence par donner un résumé d'un travail présenté par
lui, l'an dernier, et au cour.s duquel il a développé l'idée théorique
que tous les phénomèneb de nutrition sont toujours sous la dépen.
dance du système nierveux. Pour lui, le métabolisme n'est que la
vie moléculaire du protoplasrma, et l'action organique du système
nui veux bert de régulateur à ces pricessus. Si, par exemple, on
sectionne un nerf Qui se distribue à un os quelennque, on amène
dans cet Os ne dé~générescenùe atrophique à laquelle Charcot a
donné le nom de nécrobiose aiguë. Il rappelle en passant le fait
que certaines maladies cutaCteb reconnaissent une cause anologue.
Pnis il examine la mécanisme de la mort, chezles animaux, par la
section des pneumo-gastriques, mort due à la pneumonie déCe-
loppée par suite du défaut d'innervation; chez les oiseaux, la sec-
tion de nerfs en rapport avec le coeur amène la dégénérescence
graisseuse de cet organe. Il mentionne enfin l'influence exercée
par des énitions mvrales sur les process, vitaux et appuie sur
le fait qa dan l'entraînement des athlètes, le surmenage met en
jeu et use pour ainsi dire la force nerveuse.

Cette commtuictation est suivie d'une discuz.sion à laquelk
prennent part les duoteuIS SMALL et PLAYTER, d'Ottawa, SHEA
et Gnania d, Turointo, et CAMPBELL, de Montréal, et la Seeeion
s'ajourne.

&2nce du 13 septembre.

Présidence du docteur Ba.y.

Vitesse excessive du cour.

Le docteur Gna.iuir, de Tor'onto, rapporte deux cas de rapàil
c.£trêmeuc de l'activa du ca-ur. Dans le premier cas, le cœur battait
à plus de 140 par minute, et il devenait impossible de compter le
pouls. La maladie dura trois semaines et se caractérisa par l'
sence de dyspnée, ainsi que de lésions rénales; pas de complica
tions, non plus, du côté des poumons. Le traitement suivant füt
institué. r epos, diète moderée, digitale. Le malade guérit COm
plètement. Le secuiid cas fut plus lung et présenta comme care'
tere particulier le fait que l'exercice phy-ique longtemps prolongÉ
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