
LA DOSIMGUErm AU OANADA

Le lendemain du jour ou le malade a bien
voulu se soumettre à notre examen, nous
procédons nous même à l'analà se (le son uri-
ne. .

Opérant sur la quant ité émise dans les 24
heures écoulées (1850 grammes), nous obte-
nons les résultats suivant :

Couleur rouge jaune (la 5r de l'échelle Vo-
gel) ;

Aspect : trouble;
Consistance : fluide, mais légèrement one-

tueuse au toucher ;
Odeur: légèrement musquée
Réaction: acide ;
Densité : 1025 (toutes corrections d'e tei-

pérature opérés).
Traitée par la potasse à chaud, elle accuse

.'existence du sucre dont le dosage, fait à
l'aide <le la liqueur le Phel.ing, nons donne
le chiffre le 10 grammînes par litre.

Nous souniettions imiimédiaitenent le imiala-
de au traitement dosiiétrique classique de
la glycosurie :

1e Matin et soir, au lever et au coucher, 2
doses de la triade : Aconitine, Digitaline, Ar.
séniate de atryc7nine;

2° Immédiatement avant chacun des deux
principaux repas, et ensemble également : 2
granules quassine; 2 granules arséniate de
strytchnine, et 2 granules arsgiate defer ;

3" Toutes les hie.ires, et en dehors des re-
pas, en ue sepie fois toujours : 2 granules
benzoutte de lythine, 2 granules campilie- mono-
bromé.

Sedlitz Abbott en lavages, tous les matins.

Régiue diététique et hygiène du diabétique.
Cette médication a été scrupuleusement

suivie pendant près de 30 jours.
Le 8 novembre, le malade, venu de nouveau

à Maseille, nous fait sa deuxième visite. Les
résultats le l'examen général sont des plus
concluants : l'amaigrissement et la dyname
paraissent enrayés ; les fonctions digestives
sont régulières ; la polydipsie et la polyurie
ont totalement disparu. A ce moment l'u-
rie, analysée comme précédemment, donn
lieu aux constatations suivantes : e

Couleur : jaune rouge (la 4" de l'échelle de
Vogel)

Aspect : très légèrement louche
Consistance : fluide ;
Odeur : presque normale;
Réaction : acide;
Densité : 1020 ;
Dosage du sucre, toujours au moyen de la

liqueur de Pheling ; 2 GRAMMES par litre.
Je conseille (le suivre encore, pendant au

moins un mois, le mnime traitement.
A l'expiration de ce terme, notre malade

vient nous voir une troisième fois. Il n'ac-
cuse plus aucun trouble ; l'état général est
excellent, l'examen de l'urine, fait à ce mo-
ient, vient donner, tout en la confirmant,
la raison le l'amélioration constatée : le au-
cre y fait totalement défa ut.

La guérison paraît complète.

Dit IsOARE,.-
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