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V.~SicaIQ)en cu 1àçant le patient sous ,l'influence dli chloroforme
Notre malade refusa.

Après avoir injecté nue solution de cocaïne, le Dr X tenta
(le pdisser l'explorateur métallique. Il fut impossible de réussir.
Il lie put pas vraincre le spasme probablement dû à une irrita-
tion partie de la région tirétro-cervicale.

Une heure après cette tentative, le malade eut une crise
terrible. Lzi douleur était des plus violentes dans touts les orga.;
wns des voies urinaires.

Le lendemain, nous faisions une instillation de 20 à 30

.gouttes d'une solution de sublimé nu q5ooo au moyen d'tit iiis-
tillateuir à petit calibre. L( malade nie ressentit d'abord -aucun
mlalaise.

Mais une heure après cette instillation survint encore une
crise te:rrible. An -prix des efforts les -plus constants, le- patient
ri:sa-it par rendre quelques gouttes d'rie

Etait il possible d'incriminer l'exploratetit tnitallqte ou la
solution de-subiîmé?

Avec le cotnseutemelit de notre Patientý le 5 aoùt, qivlques
tgouttes dmeaii bouillie turent instillées. Mêvime crise une heure
ap)ré s

Notre confrère fut assez hieurelix de cOtistâter le bà.cille de
Kocli dans l'urine de notre patient.

Ce pauvre malade était donc tti1beftilcu,> Il iily a atheune
tare héréditaire (lants la.. ta:nille, Ët puis- ilotu potivoiis, dansg
notre cas, èliinmîner lts catuses g»mérales et pr4dispos&ittes de l.a
tuberculose des voies arinaires :le froid, les excès de tat'igue1
(le boisson, la blennorrhagie.

Comnîetit expliquei lentrée du tubercule dans les voies
uiiairès ?

Le bacille a dû être vélhicutlé par voie sanguine. Coniitnenti


