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dés sa premiére publication, intitulé “ Radioscepic Gastrique et
Maladies de Yestomac ™, par G. Leven et Buarret. Les conclu-
sions photographiques de ces auteurs sont

1° Les tétées ne doivent jamais étre dennées toutes les deux
heures 3

2° Les tétées doivent &tre distantes d'un  intervalle de trois
hicures, car les tétées domnées toutes les deux heures et demie
sont trop rapprochées ;

3° Cette réglementation est applicable quel que <oit le mode
Lallaitement.

Puis les auteurs ajoutent: * Quel que soit le lait employé, lait
maternel ou lait de vache, pur ou additionné, I'évacuation s'effec-
tue avee Ja méme lenteur. Cette analogie dans la durée de T'éva-
cuation justific une réglementation unique pour tous les maodes
d’allaitement .

11 est regrettable que, sur avis de I'Académic de Médeeine, Jes
livrets de nourrices portent encore la preseription de la tétée de
deux heures, alors que le plus grand nombre des pédifitres ¢ sont
mis d’accord pour adopter lintervalle de trois heures, que leur
pratique a démontrée préférable et dont la radioscopic confirme
T'utilité.

Nous devons comprendre que six repas pendant les 24 heures
sont suffisants, laissant un repos de trois heures chaque fois, e
de six heures la nuit.

Quant i la quantité, un once par mois d'dge jusqu'd siz wois,
et ensuite six onces jusqu'a un an ; voila la limite qu'on ne saw
rait dépasser impunément.

Cette question de quantité est aussi importante que la question
de qualité, et c'est parce qu'clle est mise trop au second rang
dans le régime infantile que nous insistons sur ce point.

I1 ne faut pes oublier gue tout est grand dans la question des
petits ; que la moindre errcur est fatale, et que les troubles diges-
tifs ont toujours pour point de départ une erreur queleonque.

Qu'il n'y ait point de faunic et il n'y aura pas de troubles, car
I'enfant est né pour vivre et non pour mouric — et ce sont les
fautes qui le tuent.




