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six onces par jour, ayant soin d’en administrer davantage encore si la

faim le demande.  Quand le poids du corps a atteint un chiffre ration-
pellement proportionné a la taille du sujet, il faut réduire la quantité

-de lait ot revenir graduellement 4 nne nourriture un pen plus riche :

lait pur, ote. Il est important de noter, toutefois, que quand la réduc-
tion en poids a atteint un cortain degré, elle ne marche plus gue tros
Jentement ensuite, méme si 'on continue Pusage du lait a dose modé-
18, de sorte que 'on peut facilement suppléer 4 la perte de substance
au moyen d’un régime approprié.

Anesthésie pas la voie rectale.—Concours médical.—En mars der-
aier, le Dr. Molligre publiait, dans le Lyon mélieal, une note sur Pin-

jection des vapeurs d’éther dans le rectum pour produive Penesthésie

thirargicale. ~ Daprés lui, ce procédé 'emporterait tellement suv la
méthode habituelle que celle-ci ne tardera pas & étre détronée. De

- lous cotés, on voulut expérimenter la chose, et les chivurgiens améri-

catns ont déja fait un certain nombre d'opérations chez des patients

ainsi anesthésids.
Dans le AMedical Record du 3 mai, William Bull publie le résumé de
dix-sept observations.

. Lapremidre chose observée esi la disiension gazeuse de Vintesting

uis, au bout de trois ou quatre minutes, odeur d'éther danx haleine.
a face devient alors rouge; Ia respiration se rudentit ¢t devient pro-

 fonde; le malade a des baillements, et 5'il ne ~e produit pas d’excitation,

il perd graduellement conseience, sa respiration devient sterorense,

- les senstions et les réflexes disparuissent. Mais la période dexcitation

w'est pas towjours supprimée, et on note un certain nombre de fois—

. Sept fois sur dix-sept—un symptéome d'une certaine importance. de la

diarrhée.  Bien que cetic diarrhée n'ait ¢té accompagndée que de pende

~ douleur et ait disparn d’c.le-méme, que deux fois sealement elle ait été
- U peu sanglante, l'auteur pense que administration de I'éther par le

reetum ne doit pas se pratiquer indifiéremment, ¢t que méme de petites
quantités pourraient déterminer chiez des sujets jeunes ou afiniblis, la
mort pav diarrhée ct coilapsas,

Diaprés ces observations, il fawdrait phus de temps powr preduire Pa-
uesthésic que par Ninhalation, et on ne réussirait pas toujours par la
méthode rectale seule.  En effet, dans plusienrs des cas cités, on a été
obligé de recourir a Finhalateur pour amener I'anesthésic compléte. 11
woue qu'il faat moins d’¢ther que par le procédé ordinaire, que le ma-

“hde 'est géné ni par Podeur désagréable, ni pav la sensation de stran-

gulation plus désagréable encore; mais il trouve que les manipulations
Déeessaires sont désagréables aux mulades ct aux médecing, ctilinsiste

Wriont sur I'irvitation intestinale.

}1 e regarde done la méthorie rectaic que vomme un adjuvant a Iin-
twi}ilt_)n. Ainsi. pour éviter aux malades lodeur désagréable ¢ la
Susation de strangulation, on pourrait commencer par Pinjection rec-

le’et terminer par Pinhalation.

Dun autre €416, lorsquon a & opérer sur la face, on powrrait suivie la
e inverse : inhaler d'abord et injecter ensuite.



