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les résultant ici de la disparition brusque du liquide
plcuml ; ce fait serait alors comparable & un cas de
MM. Achard et Rancard ot I'hémiplégie survint & la
suite d'une polyurie ; qu'elle soit liée & unc embolie ou
& des troubles circulatoires cérébraux, il s'agit d'une
hémiplégie organique et, non malgré I'apparence clini-
que, d’'une hémiplégie fonctionnelle ou réflexe.

Action de l'arsenic sur le sang et les orga-
nes hématopoiétiques

Dr Lowis Bloch (1"ése Paris, 1908)

L'arsenic est un poison du sang. Il exerce sur les
dittérentes cellules du sang et des organes hématopoiéti-
ques, une action destructive, nécrosante, qui se traduit
dans le sang circulant par une baisse quantitative des
éléments, et dans les organes hématopoiétiques par des
lésions dégénératives et par des phénomenes d’ordre ma-
crophagique.

Cette destruction fuit place secondawiremnent, au cour-
de I'intoxication aigug, & un processus de rénovation in-
tense, et tel, pour ce qui est des hématies, que le taux
globulaire remonto généralement & ce moment plus haut’
que le chiftre initial.

Dans I'intoxication chronique, les deux processus de
destruction et de réparation évoluent simultanément.

Anatomiquement ils se traduisent, le premier par
des phénomeénes d’'ordre macrophagique pouvant amener
au niveau de la rate, des lésions de sclérose pigmentai-
re; le second par une réaction médullaire totale, une ac-
tivité myeloide intense de la rate et des ganglions, et une
hyperplasie des follicules spléno-ganglionnaires.

L'état du sang reflete la lutte de ces deux processus.
Au début, si les doses sont faibles, 'activité réparatrice
peut emporter sur la destruction cellulaire, et I'on assiss
te & une courte période de polyglobulie. Puis la déglo-
bulisation 'emporte et I'on voit se produire un syndro-
me analogue—en moins accusé—a lanémie pernicieuse
humaiue orthoplastique. .

Hémotoxique, I'arsenic n'est pas & proprement par-
ler hémolytique. Il n’exerce pasd’action appréciable sur
les hématies n vitro. Il les altére dans I'organisme.

Quant & la rénovation cellulaire, secondaire & la
destruction que produit l'arsenic, elle nous parait étre
fonction, non d’une action directe du poison sur les orga-
nes hématopoiétiques, mais de la destruction cellulaire
méme qui 'a précédée.

Cette activité rénovatrice, si elle n'est pas primiti-

vement et directement causée par arsenic, n'en est pas
moins constante et intense. Elle nous parait suflisante
pour légitimer le rang que l'observation clinique donne &
Parsenic parmi les agents thérapeutiques des anémies
L'arsenic vient ainsi se placer au milieu des médieations
secondaires excitatrices de 'hématopoitse, tout & coté de
la radiothérapie.

Sur un signe précoce de cardiopathie au
cours du rhumatisme articulaire aigu

L. Josserand, Lyon Médical, 17 novembre 1907,

Au cours du rhumatisme articulaire aigu, on obser-
ve souvent le syndrome suivant :

lo Dans le deuxi¢me et troisieme espace intercos-
tal gauche, éclat du second temnps, bruit diastolique d’en-
clumé, & la sois clangoreux, ripeux et impulsif.

20 Simultanément ou peu aprés petit frottement
péricardique systolique, faible et limité siégeant au
méme niveau.

30 Soulévement systolique et éclat diastolique & la
main.

L’auteur fait observer que cet éréthisme au niveau
de Yinfundibulum n'est pas dit 4 la fievree, car il dure
beaucoup plus qu'elle ;iln’est pas en rapport avee la pé-
ricardite, car on n'observe pas de signes analogues dans
les péricardites généralisées, et de plus le frottement dis-
parait bien avant I'éclat diastolique. L'auteur pense qu'il
y a li une véritable “ infundibulitz ” avec réaction péri
cardique de voisinage.

Ce syndrome est souvent précurseur d’accidents car-
diaques péricardite étendue, ou endocardite. D'olt I'in-
dication de la révulsion et du salicylate & dose élevée,

Indications et contre-indications des balsa-
miques, des injections et lavages dans
la blennorragie aigue

Deux choses sont & éviter : de donner des balsa-
miques d’'une fagon trop précoce ; de donner des injec-
tions ou lavages d’'une fagon intempestive, dit Rajat (de
Vichy) dans la Province Médicale.

Les balsamiques doivent é&tre donnés tardivement,
au déclin de la maladie, c’est-a~dire vers la sixieme se
maine, lorsqu’il ne reste plus ou presque plus de gono-
coques dans lécoulement wrétral. On peut alors
par de hautes doses doublées et fractionnées, obtenir la
cessation compléte de l'écoulement en une huitaine de



