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M1. D]V_1-Es fait renmarquer que Ilhlistoire dle ces avortcmients
répétés doivent avoir un,. cause sur haqule on n'a, pas iùsisté.
Y avait-il infetion, syphuiis ou1 héioplhilie ?

M. MLvRnEN ne reconnaît pas cette méithode commie traite-
ment qu'on devrait g'énéralement adopté ; il établit quels r3ont
les dgrsd'infection et inisesur l'importance du diagnostic
av~ant d'essayer exception eli&mnz n ce nmode de traitement.

M.L DE MARTIGIN ne pr'étenld pa-S guérir tous les cas (V'hydro-
sýalp:inx par' ce traitement m'dica]. qui ne guërit (lu,, 4 p. 100
des maae.mais propose qu'on emploie lat dilatation et les
n1jectîons avan-t dFêti-e justifiab)le (le ai la, laparotomie. Il

cr-oit (lue l'infection et l'hémophilie f*urent la causes des avorte-
mnents.

M. Le (vEîînprésent-, un travail sur le bacille de KCochi et
la t ubere alose p ulmnoaire.

(Voir page 425.)
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M. 1,1 CA~VELIER. Le bacille de Koclh et, la tuberculose pîdnw-
niaire. (suite). Voir page 425.

_M. _Mmmu iN donne le résultat de l'examn micoAcopiquie
d'une volumineuse tumncur utérine p)résentée à la soci.été par
M. -Nor-niia.ndnii au mois d'oetobre dernier, (voir page 332).

M. MA Npi'ézeflte l'observation aussi intéressante (lue coin-

plèt, (le la. malaide ; paî'lie de la difficulté de faire le diagnos-
tic des tunnurs ira-utérines., de l'impl)ortan-lce. aul point de
vue du pronostic, (le savon' si c'est un fibrôniie loui titirô
cette malade, opérée avec succès. p)ortait un sarcônie développé
danm la cavité utérine qu'il avait dilatée en pirodisant une-
hivpert mop)ine du muscle utérin &asdé'né'iieoevmnéeu.
puis il niouz montre une tr-èc jolie série de cellules «éante&ý Far-
comateuses.

M. Liý, SAGE, au 11o11 de M. Montpetit, fait lecture de l'obser-
vation d'un cas de néphirite a, friqore- cez -une jeune fille qui est
miorte, malgré le traite;mnnt p-ar a. saignée, les inýjections (le
éligiia1ine et dle morphinie.


