
LE BULLETIN à[tDIC&L DI: QEEBEC

-il est de mirne quand les deux seins sont donnés à de courts intervalles,,veC cette~ différence qte danIS ct s cas l'enfant se suralimente encore plusfacilemîent, car des deux Soinsi remplis de, lait, il arrivera à tirer, dans lan1ll luîlité de temnps,, deux fois autant de lait que d'un seul sein (le laitjaillit lotit seul d'unt sein quii est Plein). Par' Conséquîent outre qu'il fautdiiiiiiinii la quantité de lait, il faut encore ordonner que les seins soieptdonniés alternativement (it seul à chaque tétée), et sans enlever le premier
lait moins dense.

Quand le lait est trop dense par lui mêmre, et que les mesures que'lous venons d'indiquer sont insuffisantes, alors nlous recommandons demodlifier le régime de la femme qui allaite. Gle modification doit avoirlieu eil ce sens qu'on ro'streiindra l'usage de la viande et qu'on augmenteracelui des alimuents féculents ;en d'autres ternie2, nous prescrivons le régi-nie végétaien (lait, diverses espèces de gruaux. Pommes de terre, légumescttitits tec.), - et nous n'autorisons qu'un ,jeùl Plat de viande par jour. Dansdi, tels cas de dyspepsie, ce changement le régime de la nourrice est géné-ralement suivi d'tit br-illanit stuccès. il est Pourtanit des mères dont le laitreste lourd malgré tous4 les régimes ; alors noua (flelosde patienterun peu jtuqu'à ce que l'enfant ait six semaines ou, ltut au plus, trois moisVers cette époque la dy'spep>sie engendrée par le lait trop lourd disparait@poiltanément, à condition touîtefois que les troubles de L'innfervation desglandes mammlaires, ca'îse de la comfposition anormale du lait, n'augmen-tent Pas encore davantage, ameniant une diminution dans la quantité delait. Danîs ce cas, boiqque le lait vient en quantité insuffisante et qu'il estait surplus de mauvaise qualité, onl se trouve en Présence d'une secondeforme de dlyspepsie se distinguant de la pr'écédente par les symptômes con-traires, l'amnaigrisse'menît rapide de l'enfant, c'est-à-dire Par une perte depoidu~~~~~~ hosd rprinae ePeu d'importance de la diarrhée.
Cltue dyspepsie liée Ï1 l'inanition s'accompagne parfois d'une tnacla constipation, il n'y a pas de météorisme nettemeunt prononcé menail'exà

pulsion fréquîente des gaz. Ce qui la distingue très nette ment de l'autreforme de dyspepsie, c'est l'absence de régurgitations. Le colnseif que, dansces cas, peut donner le médecin, dépendra de l'âge de l'enfant.
l' Lorsque l'enfant n'a pas plus det 2 à 3 mois, et que néauroi 1 5 lelait de la mère parait insuiffisant et indigeste,) il est Presque certain que celait se tar-ira comaplèt einenlt. 01n ne peut guère espél'er uné améliorationdu lait de la mère, sauf dans les rares cas où la diminution a eu lieu à la


