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complétement disparues, réspparaissent, er Penfant revient ra-
pideme-t & la santé. A celte période de réaction, la diarrhée
Peut changer de nature ¢t devenir verte 3 c'est wne crise biliaire
qui jug:e la maladie. 1.%infection algide est séricuse, car les 34
des enfunts (Rilliet & Barthez) ou la 14 (Wiherdofer) sont voués
3 lamort.  Elle est la maladie de P'enfant non sevré et au lait.

Lutero-colite aigué.—(Wiherdofer). On Pobserve surtout
au sevrage chez les enfants qui ont une mauvaise alimentation.
La maladie vient par crises, 4 répétition, chez les enfants qui
out ou un mauvais intestin héréditaire avec constipation, ou
une gastro-entdrire chronique. In ce cas, il v a toujours un
¢tat de paresse de Pintestin, qui précéde accts d’entero-coligue.
On peut observer plusieurs crises chaque anuée. Le terme
entéro-colite indique que le processus i.{ectuenx A son maximum
d*élection sur le gros iutestin. Dans la gastro-entérite ordinaire
on remarque déjd sur les langes une certzine quantité de mucus.
L'entéro-colite présente au contraire une trds grande quantité
* de mucus qui forme 'éément prédominant et primordial. De
A les noms dentérite glaireuse, dPentérite muquense. En
examinant attentivemeunt ce mucus, on peut remarquer parfois
des trainées grisitres de pus. De temps 4 auntre, des filets rouges
de sang. On remarquera de plus la faible quantité des déper-
ditions aqueuses : la diarrhée est Iégére. Les signes généraux
sont variables. L’abdomen est creux, dur, contracté, en défense
douloureux d la pression, surtout sur le trajet du célon descen-
dant, qui roule sous le doigt, comme un tube de caoutchouc. Il
y a du tenesme et VPenfant crie avant Pdmission des selles. -
L’enfant vomit tout ce qu'il prend; la Iangxfe est. blanchitre,
saburrale, Phaleine fétide, la soif vive, Panorexie absolue.
L’enfant revét bientét le masque d’un typhique; les levres
deviemnent fuligineuses, Ia langue se desséche et devient rouge.

La ficvre est intense dis le début : 400 et le pouls 120 &



