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E 1pocde panfois de la minuijo inière ie w uilc adlution à
5 P. 100.

L'iutemux-s'est servà aussi d'une so lution d,ç'aciid e rsôni-
eaiux à 1 p. 100, anuinjections sous-cutinèes, en ooRmton-
çant par 1 mi, luigr. par Jouir.oen 4augmStânt de i1inmiigr.
tous les t *rois jouirs jusqu'à 7 mlirqu<olqufois 10, 'twebMnL
à cette -dms trous À hIuit jours, puis redeSoondant à.0- Le
traitement n'est reconineucé qu'u bout de qutatorze jours.

Dams la sclérose en'plaques il a obtonu ipar ce deimnier
traîtenLent des ,aimélioitatàons subjeoLives très inbporrtuato,
avec des augmerubaitions considérables de poids; d'autres cas
ont éMé très 'annéioré au point de vrue onotioündIu et que-
queflois même certains symptômes objeçteuf ont dispainu.
Les résultais sont surtout très bons dans ta sa1érose en
Tiaque nS compliquée, dont le. prinolipal so"~tôme consiste
dam J e tioù1ble des fonctionneiments d'es jmenhres inîiléieurs
tandis que Ies -formes- accompagnées d'eitfectio1n ooudnare
avancée prýésenbtnt-peu de chance d'amélioration.

'Cinq.cau de polynéviite ont été soumiis au1 traitement
waéndSca. Deux cas Mlégers. ont été oonsidéiablenmen't -ané-
âinés. Des 'tris autres, un eus de polynéviite aégère coin-
sédatve à fla dipiitéie -a ôté guéri, iuniaautre est en voie

d'anxlirauio,île troisièmeétait 'un cas particu-1ièzment
graive avac phWnmènes de collapsus -caYaie. Conzme les
phéenoin"-o paralytiques ne se modimfiiaint-pua, le mnlaide
lut -souimils ax injectonis arsenicales,à l'exclusion de tout:
autre raltenent. Quelques semaines avpiês il e ptcduisait
dam. S me nnuvaerets-unie niglioration qui a été dansin,

Fox cntrele traitâment arsoniicai a étésa-&i iLlueinS
Sur la a r4yqsie siaeoam< Iela pabaIyýç agitante.,

Pe'aaxie -de, Friedoeeioh, la pseudo-panlysie býIibtare, 1'hé-

(Mümoh Med. Wocýh. 1910)9 -

TRITEMENT DE L'ONGLE INCA.RNE PAPMILE
CHLORURE DE FER.

'Les Archives de m.édeci -ne militaire (ùo 9) 'omu
le -procédé ,&u Dr Lehbmann,qui donnemit -ýd'exci enats ré-

PoÛTIreXpiiquKer la oi~ton Iae 'l'onglè ihrcaré, on

vers lebord ungu.éal qui deviemmlent aie siège.,de alésion:
l'ogle lui-mnime neue quun râle passi.,

pibilités. Lès tr#temets génér4aleet~npo
donnent.- ýù de éuttparfois, tcendlts, eqt. dn est, en fin

'd'e.compte,. obligé 4d'opérer, ce. quiexie 'l'hoapiltalisation,
41ve -des 8i inénIýs.plus ou 'oinjs kg~sn excure

LlMÈnan Trcomnznae ne ie néthode aimle toujours
_efieace -entrée ses mainset rapieai élle etsiiruoeî

exéo~téequntrze ou*rs 'dýüÈ traitement 'Umnbu.-àtoirg- y
suffiient. Mi lfataa T o 1co nndr- aunia-

l.dede prt (led h&ussu.rasiarees et 4e-tffl a

ni«oiioiSt l'ongle: le nles latéraux de son r4boité-
rieur doiven éasréèeent 1 pledo lorweLt

'lâli éthode, [préconSdepawr Pa'uàeur, ecdle du pro-
fesseuxR ein: elle date de quûaoes. Voici en quoi due

coneiste: on tîmnpe 1111 petit 'tiwsmoîA d>ootio, d'monté sur 'un
mîomieain -dO bois, dans une- Solution diluIé e le lorure de
fer, pour en Imbiber aussi bien.fIes pardS i no4ilie enffinv
niées que le bord incarné Ue 1'ongle. Il faut que le ltannjou
pétre aussi preondémient que posible iet que 'lie tJho-
rudre agisse pendant mi cev.L;tainilnlp; cuit là une ieCxu-

mminda.:cii aubant pusimIportante que l'o<pérîttion. n'e8t
iuini 1eint douloureuse. PoLint n!eiýt beSoin-de fliseer ui
taimp)ol à doînieurc. On l nîm ne îu4gt[quùtrc un

rapliidement les bourgeons olîinius et les rmiconit; en imêmie
temps, 'l'ongle dev.iier.t tnr, U oul-eur disparait.

Dans les o." ilègers., la guéison est faie les Pro-
cesas hiemoueuxeux-nièmees dispaiakgent sûremfmt. 'Un

]'eip>s 'an ait de quelquies jours ne sýinpose que lorsqu'il
emiste des'phènomènes nmmtoires useetués.,

TÉAI'rEMENT *DE VJINTOXIOATiON PAR LE GAZ
D'EOLAIRAGE.

X. IAbert Roibin, -dans tles cas d'i4loxicaition par (le
gaz d'éclaiin'a ge, ,reeonnnand.e (la théapeutiqu4e suivante:

lo On kloignerale mcnale du. miaieu délétèrýe;.
20 On aSsoiera 'le patient, oi de diminuer la coa-

'gestion- encéplialique et on l'aspergera d'eau roide;
So On fridticaninera énergiquoenent desl membres infé-

rieurs8. On pratiquera, le cs ou éaint, fila repiTatiou arti-
tiilile et tesf tractions rytilunéw -de.'le, langue (procéé de

40o u afera, l m
de4 à 500 graihmes;

65, On.ipo,ra, auýsitôLt après li 'plébotoenie, des ye0n-
touises- à la base des poumdons et sur. les parties latrals et
poetéri -ès, du-4Cou;,

6o COn- ordonniera des. infhalaetions 'alboaini'ts 'et jpro-ý
longées d'oxygèe;

70 On. ajdaninistrera fie lav.ni-ent,,putgàtif du, Cde 1 x:

'Sénié,là 1 gra ides. mp

80oOn au'na recouris,.siletat etéco, (iarin-
fusion du isang, cà (àlFl'injection intavehneuùEçde .50 0 gam-

mines de séraun fphyisiok 1u
go. Lorsqnie tout danger éýera écarté, c on attra lJS

accidents COnsécutifs à'l'intoxication. -On 'calm&a'lés
névralgies p4r les 'opiiacés, sous xmedijetosd o'
phinej, î'exuraitT4héaïque ou de. . uppffloim~s contennt0
du, 15 gra4u. nés de, udebripu u iat. 'Onjprocia

ppanidn, l'atiyine l phéhacétin.e, ecar Scs anédi- "
C=rents exercent "Une action toxiqmnesurlIeS glules a'ogû s

saige. OiL Tecowmandera, contme 'lanémie, les era'umIaxeu
- xQ 'uît p« lxyrgne 0Centigra. n avn 'e
Npa),d'd~hr9i e (ls ba~p ifunex


