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Vers le 1er mai, i.e. 1½ mois après l'injection, les lésions secon-

daires firent quand même leur apparition, et augmentant d'in-

tensité la malade vint consulter.
A l'examen, nous trouvons des lésions secondaires de l'aile du

nez, de la joue gauche, des 2 jambes, du type ulcéro-croûteux

(grands placards suintants et recouverts de croûtes brunâtres).
Les muqueuses buccales et vulvaires sont farcies de plaques

éro(sives.
L'adénopathie est généralisée et la cép.halée très violente.

A la fesse gauche, nous constatons une induration de la grosseur

d'un oufde pigeon, douloureuse à la palpation. (606 enkysté).

La malade, qui pèse 120 livres, présente un état général assez

mauvais. Elle est abattue, anémiée, et ne se sent plus assez de

force pour travailler. C'est une femme qui fait la noce et qui est

intoxiquée depuis longtemps, probablement par l'alcool, sûrement

par le tabac.
Nous lui faisons alors une série de 21 piqûres d'Enesol ; à la

dose de 0 gr. 06 centigrammes, quotidiennes et lui administrons 2

grammes d'iodure potassium par jour.
Nous traitons localement les lésions spécifiques par des lavages

au sublimé 1/1000 et la pommade au calomel.

Vers la fin de juin, i.e. après un mois de traitement, la malade

va mieux. Les lésions, tout en n'étant pas complètement disparues,

sont affaissées, ne suintent plus, en bonne voie de guérison en

somme.
Nous la mettons au repos pour une semaine, et partant pour

l'Europe, nous lui conseillons de continuer le traitement mercuriel

pendant l'été.

2 jours après notre retour, i.e. le 22 août, la patiente revient

nous voir, présentant encore les mêmes accidents du début. e

Seulement elle est inquiète bien plus de sa bouche qui la fait

terriblement souffrir. Elle me conte que le médecin qui l'a trai-

tée pendant l'été, lui administrait de l'huile grise.

A l'examen, nous constatons que sa bouche est dans un état très

sérieux. La muqueuse buccale est totalement enflammée, les gen-

cives sont gonflées et saignantes, la douleur est vive, la langue est

tuméfiée, blanchâtre, les dents sont recouvertes d'un enduit pul-

tacé, fétide, la salive est très abondante.
Le diagnostic de stomatite mercurielle s'imposant d'emblée,

nous bornons nos efforts à essayer de la désintoxiquer. Cet acci-


