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LE RETOUR D'AGE DE L'HOMIME

'M. mauriee de Fleury a étudié seus le nom de l'retour
'gechez l'hnmme" un -état morbide assez fréquwent et dont

il a recueilli en une quinzaine d'années plus de 200 oboer-
mations. ] 1 arrive assez fréquemimen, 'dsait-il à l'Amcadiùnie
de Méýdqeine, qu'un hommie de quarantie et quelquiesanés
jusqu'alors bien portant, alerte, ne redoutant ni le travail,
ni la bonne chière, ni le bon vin, ni le plaisir,setsodi
nement se 'produire en lui-snên---sans cause 'aipprécîible,
ou bien pour u-n motif id'appaTence flutile--un ohangement
pr-ofond. C'eGt cornime un vieilliissemewnt de tout l'être, sin-
gulièrerafenutprématuré, et si rapide que, bien souvent, quel-

quessemine, qelqes ourssufhen à e prfare.Heui-
reusemienit, ce trouble est tiransitoire et ne laisselhabîtuell'e
ment après, lui quc peu de traces de son passage.

Cette crise, qui donne à l'obscrvateur l'mrsind'une
crise d'âge, dé bute le plus souvent par des troublies diges-
tifs:- dyspepsie 'atonique, spaisnes pylforiques, constipation
tenacie, gonflement de la régOion épigastrique et congeý.Cstiion
du vi-sage après les ra,-a, dyspi-mée d'effort, ess4outfflemnent
pour quelques marcihes qu'il faut moitter, pour quelques, pas
qu'il faut couair. Un grand sentiment de lassitude, jus-
qu'lors inconnui,,écrase le lmala!de, deont les musceles raidis,
comme meurtris, ont peine à se inouvoir..............

ýEnsonmie, cet état ressemiiilc bfeaueoup à ce qu*ou dé-
crit- Ordinairement 'souls le n'om de neuras3thénie. 'Cepenl-
dant M. de Fleur estiýme que cEsmds diffèrent beau-
coup des nershnqepar ce q u'ils ne sont nullement
névropathes, et parce q-uiIs 'sont absolumiient rebelles à la
psychothérapie. Au contraire, i4~ sréctn souvent des
Sigenes soaius somcdsedceur grais, foie sensi-
ble, signes de sclérose artéviellc, hvperteiîsion, hpeho

uieet oX>lUrie, nufiac notoire des organes d'élimi-
nation.

La conclusion: c'est qu'au peint de vue pratique, chiez
leis sujets de cette sorte, il faut s'abstenirsv-éntqe nt
ýde touIte réédIucation morale, qui aest peinie perdue .Rrc-
tre, on les -soumettra à une euî'etrès rioueuise dle nttýOvaýzc
rates rne. Pour Peux qu.i ont les rein-, un peu touchés3 (ai-
ýburninurie dosable, deqaat l u -cin ou dubaint
oxalurie très marquée), leirégime lacté, luit écr.émé ýOu lar-
gainfent adiioî 'axalcafines: puis, leréieîto -

gétarTien. Pour les atedes l,'égu!amoset des fruitis, los
et 'desés de telle .sorte qu'il , y it pas d'e énutrition exces-sive; des repas secs, très m'ýastiqu&s; 'des bioIss--ons dîirétiques
abondantes, priises ux ýheures ou l'estomaIc est vide; les-ý fer-
muents lactiqu'es en 'vue ide ombattie la constipation et l'in-
dicanurie: hyebouaindes alimcnts. Et lor--que le
Malade a subi, pendant deux ou troisSenIfai nos, cette cur, de
nàbtoyagIe 'du mnidienu intérieur, retour progrýessiif au régime
-normal, qui, déomidevra rester modériément carné.
Las pratiques ih5ldirOtlrapiquies (tub chaud) les frictiions
tièdes et alcoolisées, et surtout l'entraînement porsi
ala mIarche aul raýlndirsjecmletinipsbe
de la viule,

L'HIYPERTHJERMIE POST-MORTEM.

Mý le Dr Laignel'Lavastine a & mmnqéà la Société'
(le bioliogie les r&Sultats etrm. enuieux qu'il a obelut-
dans la recIierchia de la température après la mort. Ce,
recherches so&nt poursuivies depuis deux' ans sur l'a 'tewý
pératue lectale dc.) eda-res imimédiatement après la mort
et dans les 'premières~ heures qui suivett Làa temupérature
étfaît prise avec un thermSmètre à imaxim-a pou-vant mon-
ter jus4quà 60o et ricgoureusemiient vérifié, contrôlé par lui-
même ou par ses internes, et repuise par un sooond theorno-
Iltre quand elle paraissait exoe-isiv. Voici les trois cas

dnslesquels cette 'temipérâture ai été la plus élevée et 6u-m
Ik--riure à telles qui ont &té janiaI s!ignIalées.

1.-Le 26 octo.brc 1908, iiieurt àiIt-i, dans le
serVice du profe9duetr Gilbert Ballet, un hommiie de qua-
jante-six an;s. atteint rde méningite tuberculeuse av5c lié-
mnorragie nméningée ou-acnodme.La temnpérature
Ilétale étanit de:

41o2 au momient de la mort,

est de 42o

-- 43o
41o
47o

-3,30

après

a'près
après
,après
après
après
après

*5 minutes.
9,. 0 minutes.

* . 35 minutes.
.1 h. 10 mninutes.

1 h. 25 'minute.
1 h. 40 'minutes.
1 . ih. 55 minutes.
2 b. 40 minutes.

1I.-Je 3 septembre 1909, meurt à l'hôpital Beaujon,
saille Barûlh, unlhonijne dc qjuarante-six an.?, atteint de paehy-
iiénincitehmraiqdoiie aIe o»lique. La tempéra-
turle ioctale étantde 40o au moment de lei mort, es--t de 55e
après 30,minjutes eýt 41o après 60 mninuite's.

11.-Le 26 avril 1909, meurt à Andial un homme de
quarante ans, alcoolique,, atteint ide pneumionie du lobe su-
pér'ieur d'roit.

Désiant 'assrerque- 1lhpest'lici-imie p)ost nîortern n'est
pas seulement un phénomène local, M. Laignel-Lavaistinie a
pris comparativemien-t, dans un certain nc'rnbre de oas, l'a
température dans le roectumi et les fosses nasaeles. Voici 'les
résultats dans le fait ac.tuel.

La température étant ,dans le, rectumi de 41 degiés au
miomiýent (le la mort, est:
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Ainsi, après la mort, il put obikerver dans les goSses

nasales l'a température de 53 degrés et ;dans 'le rectu-m des
tempérautres de 50. 55 et 59 degrés qui flaifssent 'bien loin
derrière ellesl la températturefde 44 degrés observée par Wun-
derlich, 4=,s le tétan»B et que rýpèten;t tous les auteurs, ýI


