
Du môme auteur :
RAPPORTS RT MEMOIRES (1)

ttJ)es modifications de la surrénale au cours des maladies toxi-infeet ieuses 
chroniques dans leurs rapports avec les lésions du foie, des reins, du 
corps thyroïde et de l'hypophyse. Thèse de Paris, 1908.

Ktiologie, anatomie pathologique et traitement des anévrysmes de I aorte. 
—Union Médicale, janvier 1909.

Hyperthyroïdie, hypothyroïdie et dysthyroïdie. Journal rie Médecine et 
rie Chirurgie d< Montréal 1910.

f ile"classification i , i liogéroique et anatomo-pathologique des hémorragies 
tubaires.—Union Médicale, février 1919.

Anatomie pathologique des néphrites (Symposium sur les néphrites). 
Société Médicale rie Montréal, 1910.

Tertiarisme viscéral syphilitique (Symposium sur la syphilis). Société 
Médicale rie Montréal, 1911.

Anatomie pathologique des cirrhoses du foie (Symposium sur les maladies 
du foie).—Société Médicale rie Montréal, 1911. (2).

RELATIONS UE FAITS AXATOMO-CLIXIQUES 

Avec présentation rie malades ou rie spécimens pathologlqucs.

^Sarcome du rein. Société anatominuc rie Paris, 1908.
Deux cas de syphilis cérébrale. Union Médicale, mai 1910.
l cas de mal de Pott, sans signes rachidiens.- Union Médicale, mai 1910. 

cas de syringomyelic.— Union Médicale, juin 1910. 
nmeur cérébrale, gomme syphilitique (région du cervelet et du 4e 

ventricule) ou sclérose en plaques?—Union Médicale, juin 1910.
Importance de la biopsie dans les ulcérations chroniques du pharynx. 

Union Médicale, juin 1910.
J.inite plastique cancéreuse de, l'estomac et cancer secondaire “par greffe 

de l'intestin.—Union Médicale, mal 1913.
Pancréatite aiguë hémorragique foudroyante.—Union Medicale, tuai 1913.
l'n cas de leucémie lymphatique chronique splénomégalique avec infil­

tration lymphatique viscéraile généralisée. I nion Medicale, mai 1913.
Deux cas d’hydronépliose correspondant aux deux phases anatomiques 

expérimentales classiques d'eetasie et d'atrophie excentrique. Duplicité 
de l'urétère.—Union Médicale, mai 1913.

Un cas de tumeur cérébrale (gliome de la protubérance). Diagnostic 
clinique de la 'localisation et de la nature de la lésion confirmé par 
l’autopsie.— Union Médicale, novembre 1913.

Un cas de myélite aiguë infectieuse segmentaire (syndrome de Klumke- 
Déjerine). Diagnostic clinique de la localisation et de la nature de 
la lésion confirmé par l'autopsie. -Union Médicale, novembre 1913.

Anaphylaxie et surrénalite aiguë hémorragique.- Union Médicale, no­
vembre 1913.

Tuberculose aiguë massive des surrénales. Mort subite. Union Médicale, 
novembre 1913.

(1) Seulvi |os r'>mniunlefl«li>n* marquée< d'une • n'ont pas i'té lu-* ft la "Société
Médlealn cl h Montréal".

(2) Ces trois derniers rapport* n'ont pa* été publié*.


