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'?lI-M. !toques et; V. Cordier ôbsexwent ohez un iouche
dà 15 ans uine dr~y it duvoile et d1 <e cm daion
appartue à la suiLta d('unenin d cgnoxï-e. L'examen du
wVile fait voir lmn ridemau coinplûtammet fasque -et fiobbant,
que Vexplimaio~n pro-, 'bte en avarnt, <ue lhpiatolappe

oL que ne fait q>aý cdntxiter la ipronmuiatiýndil ucartaines
'uoyelIs. la déglutition ne fpeut rsc a'equ' o ïsbion

ei1votîeéeý, v4ête oejej t4 cmatiiù,e et J1S liqwides seuils moni
ain. En qlus, Il1 existe -dei roubles très nets de l'acoixn-

minidt-ion. la eul-tuiü dos frottis ides £4hoauýes du qndade
qxirnit ýd'isd1r du îbfficile .de Loifefk.r. Le te fn t
ainsi hisbttuk:

ler jour, 20) ce. dke çôiin 4giidipltériqite; 2e jour,
21")cc.; Se jouir, 20 c.;de jourr, ao0cS.; &e jetur, 20 c.; 6e
joua;, 15 ece.; 7e jounw, 1.0c., &)t 140 ec. (le érun 'idIiip&-

'éqe.Aucun aeeidenit sûrique, sau-S pour la deriè.reýt in-
jwbtion qui u- été suivie'de i'appaition d'uai qlacaxrd érythé-
mi?ýv1ox au niveau de là face interne de la cu-isge. Tonte.s
les autre àd'jwti;ons aýý,ient W~t faites au niveau 411 -tissus
cllaine sou cuùanêde 1ldoinen.

.fl&,'lts tl.rapciltiqutes: Au De jgur, dérlubtition plus
faide; &au 3e joirr, la qmarlie St plus nebte; -au quatième
jourr, dgu itin.iossi1de ides dbjets wvluanineux (ipain);
au 5oe Joui*, iispaTition de tous les eymptômeS. duérison

coîipi V estroubles du %voile et de ffaccomm.rodation.
Cebte observation 'iont bien à J'appui de la Téx4ta$le

canipagpe menée par Cbtanby -à la Soolété de p6Iiatrie en
f0_1r1d trat,&e1ment ijîtensif dams l'es pardiysies dflphté-

L'dbsorva tion raippoiiitéecldans la même séaince par 10M.
LesieurT, J. Fro10ment et Col.Mbe--t f ait la contî'e-i'paritie do
ia lyr-écidonbe. l sayyit d'une pairaysiedipi rqubardfive
génér'alisée, logtemps lVeftdlequnaigré la sérothéraipie in-
teflsive. Un maolade ^;gé de 41 ans présen1e 8 jours aiprèg.
la cnu6îii-,oe'n eangine u domn vu'uenon trait&
puir la sùrotlxér.apie.

Quatre cemaines environ aiprès le début des é-roUb1ies
de la éguiin:'les -liquides re prtaitpr'lsaies
i it mnre temnps Qa voix,ébait nasoinuée.

- %fdin Il commniça àù éprouwver des ifounnillemients et
des icraibmpos dams les mctnires et surtout dans les anai!s.
Les craîm1pes s'étaie.nt ibeaucoutp gQc-entlxées, et l'apparition
dO 6nVMOtôrneS-de T)aTèSie cl l e eMalade à s'Iltr

On1 conlstatait UilOrs%'t<us les Gign'cs d'wne
tôri;que .généralis6ée. rin plus de la parailys;ie du. voile d11
palais, de la fpai'4sie ,et de lataxie des ïMembires quý éin*eurS,
d'unie démnarce eu4o-ýýbfoétque 'mSie {ftoiienent, adu
signe -de 1aurn)erg et 'ae iýaboflitioai. du m6flexe .rotuild.en,S
maâlade -pr6k-iatait enSre des troules -S1411ùntérisienis de la
paralysie laryngmée-et de dêers 'troubles -de l'aSScmdtion.
Lainietjon. était leÉ,te et dàiblicle, icntlxbnhb'ueI.
L'exaeýn uT5gOSCO.PiKlUèmoniýra. la 'code 'vocale gauclie

abslumnti1nncdile., la droite présentanit seulomeît d.&S
unOUTEaivets très lbmieeé. Les pup>illes réagissaient ib4en à-

iala unière, ads mav eacnjniedationi. 0On c6nsataite
Mmie teinp'uin lié gr degré de ra, sed~ canidte,

~mais 'awcune lésioin du, fonda de %l'oii

Loc cuiiiiie du muticus nasal décela la présence dc bâ.-
cileililrqecor~

011insibul dès -lors uvié 'sérobliérafpic ilïtone4ve:'U
trois -mois,.on f1-t37 in.J*wtioaisoscuarésou inbradnur>-
cubýiro5 do 10 à 20 centianètÈes)u;be$, 2 injooions, intira-
vOinoiwses de 10) ontiýmèbluscubes, 16 :!jot>n wetdles de.
20 à 40 centimètres ,ouibesj 28 pulvérissâion du, nez etý de IA-
xrgc r~vec 10 à 20 centimèites culbes do sêruan; ai t olal,
en 90 jours, 82 inlerventions de séruml, soit plus de 600
cointimètres ocubec, mêmteon ne comptant -pas les ~pui'vévisa,

'tions, ni surtout fies; 500 em.mtiw trecufl)we gênérun în-
ployés 'ci l neotioncs rectales, rdont 'l'dicacité est(Pluîs que

,cdoirteiwe (Nicolas et F. Ailoing).
L'uiélior-a.tlion, or, dépit de .ce tra'itemat intonsif, fut

'trè lene etmalgé h eérothapié 'la guérison se fit a-t-
itendre six mois.

Cebe obs'crmation ne ilermet cependant ai de conf jr-
amer, ni d'Infirmer 'lesrésul-taits p éem etrlupporres

-pair Coxnby, Siea1'd cit aýh, Gaidy, 'etc.': 'malgré un ttmnitto.
ment iutonsif, la guérison conniplito s'est fait attmidTre six
mocis, 'olto normale ilaclionc pas 6týý, aocélrée. Sans18
downer aIýûson nux abtninst, on ne pýut pas, 6out ou
Moins dans ce ca paarticurlier, vanter !J'efifcûoi.té du Eêérum.

La cause de cet éMiS vient p',u't?êe .08d l'adinistra«tion
tar1di've dlu sérulm, isokt un mois al. moins après le début dle

la% laralysie.
-A la suite de ces deu-x coanrunicatbicns, M. Lesieur

rappoite aun. fait qui tend à démon.ye que lat'pa,alysdî'e
,diiphtéiiue peut être on paw[îie exqIi'quée fpa.r la e rtaxcc
duns le 'pd'anx du'bmelle d'e LCl'e serait du1!--

m~~que 'partiraient les 'toxihes drlipltàriqiuoS pour se -fixer
suir 1les neufs et tic110c3nibres 'lbaire, ,Comme permetent de

l'fi~imr le nonts .~prinios4m LGuiil-ainet La-
rodie .(Soc. rnéd. des ItoplitaitxA 15 ocobre 1909>,.. Cpen-'

,dan't. oo'nne M. Loesienr n'a ,paG réuc-si à -oprûdulire.1es ex-
vpéimencs de csatus il tend à atnettire que certain

Owleidnîts Paralytiques de la diplhtérie rentaient dans mnl
cdede Iparalysies a'Isth-émques et reOlèvenat Peut-être dý,UnJ

infsuffisanc e urrénale aigue.
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