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Nous avons vu quels grands avantages présente au cours des
autres accidents urémiques Uemploi du lait, dont la digestion, chezun
sujet dont estomac est sain, ne produit que peu ou pas de substances
toxiques. Mais il n’en est pas de méme chez les malades atteints
durémie gastro-intestinale : le lait n’est plus supporté, le malade
éprouve une répugnance invincible & l'avaler, et quand il y parvient,
aprés combien d’efforts, le vomissement ne tarde pas & se produire,
rejetant tout le lait ingéré, sous forme de caillots non digérés. Le
professeur Renaut conseille, dans ces conditions, de reyenir « au
bouillon de viande, sans o0s, fait avec accompagnement de légumes, et
I’y méler des ceufs, des farines azotées de légumineuses ». Nous
croyons pour notre part que, dans les formes tenaces durémie
gastro-intestinale, ce traitement est peu efficace sinon dangereux,
et nous préférons de beaucoup le traitement préconisé par M. Rénon.
Cet auteur conseille de mettre les malades a la diéte hydrique com-
pléte, pendant quelques jours. On ne leur fait absorber que de I'eau
bouillie & la dose de 500 a 1000 centimétres cubes par jour, mélangée
ou non & de lalactose. Au bout de deux & trois jours, au plus, les
yomissements ont cessé, et’estomac_qui a été mis au repos complet,
peut supporter de nouveau le régime lacté qui reprend alors toute
son importance.

On ne doit pas se dissimuler, d’ailleurs, que les améliorations
obtenues au cours des urémies lentes sont passageres, el que bien-
(0t de nouveaux accidents éclateront, ce qui justifie la dualité qui
existe entre le traitement des deux grandes urémies, comme nous
avons essayé de le montrer. Dans la forme aigué, le rein est brus-
quement frappé d’insuffisance, et le deyoir du médecin est d’agir
énergiquement et vite, car ainsi il pourra non seulement enrayer
les symptomes urémiques, mais aussi guerir com pletement le malade.
Dans les formes lentes, au contraire, on ne doit pas avoir l'espé-
rance de guérir définitivement le malade, les moyens énergiques
ne doivent pas étre employés, car ils conduisent trop rapidement
3 la cachexie. Le grand service que peut rendre le médecin, dans
ces formes, c'est de dépister I'insuffisance rénale quand il n’existe
pour ainsi dire que de Purémie fruste : alors, en instiluant un
régime qui se proposera pour but de restreindre P'apport des
substances toxiques et de favoriser I’élimination de celles qui
encombrent I'organisme, il pourra, pendant de longues anneées,
reculer ’échéance des accidents graves.

J. CASTAIGNE.
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L’hématurie est un symptome caractérisé par Pémission d’urines
sang[alf:les. Toujours liée & une affection de urétre prostati !71(3 de
lq vessie ou du rein, elle peut survenir dans des circonstanc%s l,r'[:
diverses. Suivant les conditions qui I'ont produite son-évolutio?
son pr.onostic et les indications thérapeutiques qu’efle réclame sol Z
hlep dllfé}"entes. Il n’existe pas, en effet, un traitement (ie l’héml:;-
turie, mais un traitement des hématuriques. Pour cette raison l'.;OLlS
devons énumérer rapidement les conditions pathologiques d s 1
quelles se produit 'hématurie. i o
: Elle peql; survenir & la suite d’un traumatisme portant sur
Iprelre postérieur, sur la vessie ou sur le rein, a la suite du caih '1’l
risme chez un prostatique ou d’une évacuation trop compléte et te .
rapide de I'urine dans un cas de rétention d’urine. : S

Les calculs de la vessie et les caleuls du rein sont une cause fré
quente d’hématurie; dans ce cas, I'hématurie est p:'oduitel le ;e_
s?uvent par le déplacement du. calcul sous linfluence des caﬁoi:
d’une voiture ou d’un voyage en chemin de fer. :

'Lcs 1umfzurs de la vessie et du rein s’accompagnent presqu
toujours d’hématuries qui sont, au contraire des précésdentesp & 'q‘ ‘B
qualljles par leur apparilion spontanée. i s
firoule, o chb i

| _ gestions igine cardiaque déter-
minent souvent la production d’hématuries.
dan]‘;r;l?II]‘;;? taines hématuries sont liées & la présence de parasites
En m’ltr’e des p_rescriplions générales qui conviennent a tout sujet
atteint d’hématurie, chaque variété d’hématurie réclame un tra'g
ment spécial en rapport avec la cause qui I'a produite : ¢’est Ie eral?_
tement c%e Vaffection vésicale ou rénale primitive. . =
mlETi?;t,eImdent ‘génér‘al. e Comme pour toute hémorragie viscé-
ale, le malade sera condamné au repos le plus absolu dans le décu-
]nluf dorsal. Il sera alimenté exclusivement avee du lait froid, donné
B;Ilh;?élzsi:DUte:b les trois heures, et avec quelques boissons froides
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indiqué s cas ou I’hémorragie
Le lait est particulierement indiqué dan’s les La; O:l I’hé g
est d’origine rénale et survient au cours d’une nép u:‘fa.v e
I.es médicaments hémostatiques habituels, les astunb'enl )
L o 1 o I l
lovés utilement. On peut donner I'extrail de ratanhia, le ;1 'né
Y . igle; rooli ‘ergotinl
(lae ppegchlorure de fer, l'ergot de seigle; l’el‘goilne, lera[anéeS.
seront administrées par la bouche ou en mge‘cuons 130“5'5;.?1‘; Uéla_,
en dernier recours, les injections hypodermiques de se Pk bé[[‘ﬁ
a coagulabilité ang, pourral
i < qui t 1a coagulabilité du sang,
fineux quil augmenten g
ssayées. Sirelas ’ Sl
esslﬁes movens locaux ne devront pas étre négligés. L apphclat St
x - . . eI e e
& n‘ sac de glace sur le bas-ventre est indiquée, si 'hematurie
u
‘origine vésicale. = - Vo
4 D%m% les cas ol ce traitement serait 1nsufﬁsant,f3n {)re‘;enlce ;ess_le
aoie b ¢ ’incision chirurgicale de 1a
hémorracie vésicale tres grave, 1mm§ : Bl feds
I'h Jogastre qui permet d’agir directement sur la ¢ ]
par ’hypog s ; g
Smorragi it étre tentee. ;
’hémorragie, doit étre MRS , 0
Souverblt ,;L la suite d’une hémorragie vésicale 3bondaqln, la w,thé
e i il fa 'S r au catne-
remplie de caillots ne peut se vider; il faut alo;lb Becou;; g
k : i ] e gr 5
Spis e -andes précautions. Une sonde de g
térisme avec de grand : Host gros i
introduite dans la vessie; la main du médecin appliquee :tu;' 11\(;35 au
illots; des aspirati hrusques el 10
ili s caillots; des aspirations bru .
ventre mobilise les cal : _ : iy
moven d’une seringue a large canule aideront au hesoin cette
lisation. : : 2 : e
Dans les hématuries d’origine rénale, Papplication (:1& b%EESOUSBS
glace sur la région lombaire, la révulsion au l_noytin deeJ\ s
( sarifices appliquées au niveau du triangle ~L. 5
séches ou scarifiées appliqu 7 S e
: SRNEE S >z les malades qui n
| i r de bons résultats. Chez :
i ' in général trés chaud, a 40 ou
' i artério-scléreux, un bain gene & 200
cardiaques, ni arterio-s ) . N e
: » unie décongestion du rein. La saignee
42 degrés, peut amener u écong : ehE
rale est préférable dans les affections du rein, surtout il y
d’urémie. o : o
Aprés la perte d'une orande quantité de sang, le maladff a fl;i .
; ; FOTEe b 3 iques, du 2
: PG e té par de lalcool, des toniques,
encore d’étre réconforte pa L e .
tension artérielle sera relevée par des injections sous-cutanee
sérum artificiel. o ) : : :
Traitement spécial. — 1° L’hématurie qui survient fl_a
i g essie releve rai-
suite des traumatismes du rein et de la vessie reléve surt?ut ;iu 2
iement chirurgical. Suivant les indications, le 1‘{31;05 abis? u ll;gique
o i irec jer hémorr:
drati iper P’atteindre directement le foy
opération qui permet ¢ : S B
seront indiqués. On évitera les hématuries chez les ]}rn:[::gt:]ql:]’éva_
pratiquant le cathétérisme avec une grz’uﬁle d;)l(llt.)(‘?;];l deuc A
: ant la vessie lorsqu’elle est dis a 'exces.
cuant pas complétement la ve . ol disty : s
9 Les hématuries calculeuses s’arrétent tres rapidement par
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repos, mais elles nécessitent un traitement ultérisur destiné a débar—
rasser le rein ou la vessie de la pierre qui 8’y est développée.

3° L’extirpation des tumeurs bénignes et des tumeurs malignes
du rein et de la vessie, lorsque leur volume et I'absence de propa-
gations le permettent, estle seul moyen de faire cesser les hématuries
d’origine néoplasique.

4 Le repos et le régime lacté dans les néphrites, les injections de
substances antiseptiques et les instillations de caustiques dans la
vessie atleinte de cystite auront raison des hématuries lides ces
affections.

Marcel Lappg.
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L’hémoglobinurie est un sympidme caractérisé par la présence
d’hémoglobine a I'état de dissolution dans 'urine.

Des causes multiples et diverses peuvent amener la dissolution
de 'hémoglobine et son passage dans les urines.

Le traitement de 1’hémoglobinurie devant, pour étre efficace,
combattre, non pas le symptome, mais la cause qui I'a produit, il en
résulte qu’il y a plusieurs traitements de I’hémoglobinurie, en rap-
port avec chacune des causes de I'affection. Mais, de méme que ces
causes peuvent s’unir chez le méme individu, de méme plusieurs
traitements pourront étre employés simultanément.

I. — L’action locale ou générale du From est capable a elle seule
de produire 'hémoglobinurie chez certains malades, comme dans le

cas classique de Mesnet. La maladie, les fatigues, les efforts peuvent
donner le méme résultat.

Les malades sujets & cette affection éviteront soigneusement le
froid, les climats froids et humides, I'hydrothérapie froide, les tra-
vaux pénibles, les marches prolongées; ils devront étre couverts
entierement de flanelle et se soumettre a la pratique quotidienne

des frictions séches au gant de crin ouau gant de flanelle sur le corps
et les membres.

II. — L’hémoglobinurie apparait dans un certain nombre d’IN-

TOXICATIONS, par exemple a la suite de l'introduction dans I'organisme
de toluylendiamine, d’hydrogéne arsénié, d’acide phénique, d’iode,
de glycérine, d’acide pyrogallique, de chlorate de potasse, de naphtol,
de sulfate de quinine, ou du suc de certains champignons, etec.




