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à ses breuivages favoris et continuie ainsi, (lès le matin, -à pour-
suivre sa méthode d'intoxication lente. Le repas dut midi est

assez sub)stanitiel, muais la faimi jamais impérieuse. L'int'estini
fonctionne bien et il y a1 plutôt diarrhée que Constipation. Mal-

,gré soit âge et son apparence robusbte, le sujet nie patait avoir quie

peu d'appétit sexuel.

Après trois mois d'ui traitement bien suivi, mon malade
est revenu à uni état satisfaisant ; je l'ai d'abord isolé, avec uni
entourage choisi, capable d'exercer une siurveillanoe intelligente
et attentive, ceci fait, j'ai retranché assez bruisquieent l'al-
cool que j' ai remplacé par l'eau <le Vichy à profuision, pouir troin-
])er la soif. Le nl <Jýicaniienit actif a été la styuiesous forme
de nlitrate; ein injections lhypodernmiques, tanldisque la teinture de
noi.x voiqne, dams n excipient agréable était donnée à l'ilnté-
rieur. L'appétit s'est réveillé facilement pour devenir bientôt
vorace -.ui point que mon malade avait pris tellement de corpui-
lence, lorsque j'ai fait cesser la réclusion, qu'il a du comîmanîder
des habits neufs, les siens étant devenus trop étroits.

La <diarrhmée est disparue après nie couiple de semnainîes, mais
les troubles dles organes (les sens ont ét les pîus tenaces et la
vule, les oreilles et la mîémnoire ont été lents a recouivrer leuir in-
tégrité.

Quoique lie présentanit"Pas tonts les syluiptoônies susceptibles
d'être rencontrés dans l'alcoolismîe chronique, ce cas petit cepetn-
dant être rangé parmni les-types les plus classiques (le ces malades
<ont l'affection passerait inaperçue si ceuix qtni s'intéressent à
eux nie requéraient des services médicaux.

Nul doute que si mxon patieîît: avait souifferf de traumtatisme
mêmîe léger, on autrait pli remîarquer chez lui une réactiotn dé-
passant la normale, uine gtiérisoil difficile et surtout du délirim
treuments ; car on a, depuis lonîgtemps, la preuve que le ^moindre


