


Y : 

7 

y 

. G Â R I x A U X & 
I A 

v 

3fô 

S 

R u a da l m p e r a t r i z . 5 6 e 5 8 . 

IMMTAÇAO DE TO^O GENERO 

^PA PELARIA 

T Y P O Q R A P B f t ï T 
; T * — _ 

A G E N C I A E S P ^ E C I A L DE C O M M I S S O E S 

I 7 , r \ u a d ' H a u t e v i l l e . 1 7 . 

D E D A L U S - A c e r v o - F M 

y & o c 9 | 1 0 7 0 0 0 6 1 0 0 3 





â S n t § f H G O A ë t FACULO ADEde MEIHCIN A 

OC SÀO PAULO/ 

ÊÊUL. Prateleira !±>L. 

A 
M ^ K K U J ^ N . de ordem. 

./ 

i l 







É T U D E 

SUR LE 

D I A B È T E S U C R É 

C H E Z L E S E N F A N T S 



2137. - PARIS, IMPRIMERIE A. LAHURE 
Rue de Fleurus, 9 



E T U D E 

SUR f. K 

IABÈTE SUCR 

C H E Z L E S E N F A N T S 

PAR 

LE Dr HENRI LEROUX 

ANCIEN INTERNi: DES HÔPITAUX DE PARIS 
MÉDAILLE DE BRONZE DE L'ASSISTANCE PUBLIQUE 

P A R I S 

ADRIEN DELAHAYE ET E. LECROSNIER, ÉDITEURS 

PLACE DE L 'ÉCOLE-DE-MÉDECINE 

1881 





É T U D E 

SUR 

LE DIABÈTE SUCRÉ 

CHEZ LES ENFANTS 

I N T R O D U C T I O N 

Pendant l'année d'internat que je viens de passer à 

l ' h ô p i t a l de s E n f a n t s m a l a d e s , d a n s l e s e r v i c e d e m o n 

e x c e l l e n t m a î t r e , M . l e d o c t e u r L a b r i c , j ' a i e u o c c a s i o n 

d ' o b s e r v e r t r o i s cas d e d i a b è t e s u c r é . 

J ' a i p r o f i t é d e c e t t e r a r e c o ï n c i d e n c e p o u r f a i r e q u e l ­

q u e s r e c h e r c h e s s u r ce s u j e t , e t c ' e s t l e r é s u l t a t d e ces 

r e c h e r c h e s q u e j ' e x p o s e r a i d a n s l e c o u r s d e m o n t r a ­

v a i l . 

J ' é t u d i e r a i l e d i a b è t e s u c r é c h e z l e s e n f a n t s e x c l u s i ­

v e m e n t a u p o i n t d e v u e c l i n i q u e . 

L e s d o n n é e s é t i o l o g i q u e s e t l e s r e n s e i g n e m e n t s f o u r ­

n i s p a r l ' a n a t o m i e p a t h o l o g i q u e d a n s l e s a u t o p s i e s p r a ­

t i q u é e s s u r l es j e u n e s e n f a n t s c o n t r i b u e n t à é c l a i r e r 

l ' i d é e q u e l ' o n p e u t se f a i r e d e l a n a t u r e d u d i a b è t e e t 

i 



d e ses l é s i o n s f o n d a m e n t a l e s , m a i s j e l a i s s e r a i s o i g n e u ­

s e m e n t d e c ô t é t o u t e s l e s d i s c u s s i o n s , q u e l q u e i n t é r e s ­

s a n t e s q u e l l e s p u i s s e n t ê t r e , s u r l a p r o d u c t i o n d e l a 

g l y c o s u r i e e t s u r l ' a p p a r i t i o n d u s u c r e d a n s l e s u r i n e s ; 

j e n e s a u r a i s m ' a v e n t u r e r d a n s l ' e x p o s é c o n t r a d i c t o i r e 

des t h é o r i e s s i v a r i é e s q u e m é d e c i n s e t p h y s i o l o g i s t e s 

se s o n t p l u à i m a g i n e r . 

Les l i m i t e s d u s u j e t s o n t f a c i l e s à d é t e r m i n e r a u 

p o i n t de v u e d e l ' â g e ; n o s o b s e r v a t i o n s p o r t e n t s e u l e ­

m e n t d e p u i s l a n a i s s a n c e j u s q u ' à 1 5 a n s . C e t t e d é l i m i ­

t a t i o n es t é v i d e m m e n t f i c t i v e e t o n p e u t t r o u v e r des 

s u j e t s p l u s â g é s c h e z l e s q u e l s l a m a r c h e d u d i a b è t e e s t 

a b s o l u m e n t l a m ê m e q u e c h e z d e j e u n e s e n f a n t s ; m a i s 

e l l e r é p o n d e n s o m m e à l a m a j o r i t é d e s f a i t s e t se 

t r o u v e d ' a c c o r d avec l a d i s t i n c t i o n é t a b l i e d a n s l e s 

h ô p i t a u x e n t r e l es a d u l t e s e t l e s e n f a n t s . 

U n m o t e n c o r e a v a n t d ' e n t r e r e n m a t i è r e . 

D o i t - o n r a n g e r sous l e n o m d e d i a b è t e t o u s l e s cas d e 

g l y c o s u r i e ? N o u s n e l e c r o y o n s p a s e t n o u s n o u s r a t t a ­

c h o n s à l a d é f i n i t i o n é m i s e p a r u n a u t e u r t r a i t a n t l e 

m ê m e s u j e t q u e n o u s : 

« O n p e u t a p p e l e r d i a b è t e t o u t e g l y c o s u r i e d ' u n e c e r ­

t a i n e d u r é e , e t d ' u n e i n t e n s i t é n e t t e m e n t a p p r é c i a b l e 

p a r l es r é a c t i f s o r d i n a i r e s . » 



C H A P I T R E P R E M I E R 

H i s t o r i q u e . 

Les ouvrages classiques contiennent peu de rensei» 

g n e m e n t s s u r l e d i a b è t e d a n s l ' e n f a n c e . 

R i l l i e t e t B a i l h e z d a n s l e u r Traité des maladies des en­

fants, s i c o m p l e t e t s i c o n s c i e n c i e u x , n ' e n f o n t m ô m e 

pas m e n t i o n . 

B a r r i e r (Traité des maladies de l'enfance) passe é g a l e ­

m e n t c o t t e a f f e c t i o n sous s i l e n c e . 

M . B o u c h u t a u c o n t r a i r e (Traité pratique des mala­

dies des nouveau-nés, des enfants à la mamelle et de la 

seconde enfance) c o n s a c r e q u e l q u e s pages a u d i a b è t e e t 

r a p p o r t e q u e l q u e s o b s e r v a t i o n s d o n t l ' u n e l u i es t p e r ­

s o n n e l l e . 

Si m a i n t e n a n t n o u s n o u s r e p o r t o n s a u x a r t i c l e s des 

d i c t i o n n a i r e s e t a u x o u v r a g e s p u b l i é s ex professa s u r le 

d i a b è t e , n o u s n ' y t r o u v o n s é g a l e m e n t q u e des i n d i c a ­

t i o n s s o m m a i r e s . 

M . l e p r o f e s s e u r J a c c o u d (Dictionnaire de médecine 

pratique) ne f a i t pa s o b s e r v e r q u e l e d i a b è t e c h e z l e s 

e n f a n t s p r é s e n t e q u e l q u e s p a r t i c u l a r i t é s i n t é r e s s a n t e s . 

M . B o u c h a r d a t (De la glycosurie ou du diabète sucré, 

P a r i s , 1 8 7 5 ) c i t e p l u s i e u r s cas q u ' i l a eus sous les y e u x , 

d o n n e , c h e m i n f a i s a n t , q u e l q u e s o b s e r v a t i o n s , f r u i t 

d e sa l o n g u e e x p é r i e n c e ; m a i s ce n e s o n t q u e des pas­

sages é p a i s q u ' a u c u n l i e n n e r é u n i t . 
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M . L é c o r c h é {Traité du diabète, 1 8 7 7 ) c o n s a c r e d e u x 

pages a u d i a b è t e s u c r é c h e z l ' e n f a n t , e t c ' e s t à p e i n e s i , 

d a n s l a s u i t e d e s o n e x c e l l e n t o u v r a g e , o n t r o u v e 

q u e l q u e s l i g n e s se r a p p o r t a n t à c e t t e q u e s t i o n . 

M a i s p e u a p r è s l a p u b l i c a t i o n d e c e l i v r e , u n e t h è s e 

é t a i t s o u t e n u e à l a F a c u l t é d e P a r i s ( m a r s 1 8 7 7 ) p a r l e 

d o c t e u r R e d o n , t h è s e i n s p i r é e p a r M M . O l l i v i e r e t L é c o r ­

c h é . C o n s a c r é e u n i q u e m e n t à l ' é t u d e d u d i a b è t e s u c r é 

c h e z l ' e n f a n t , e l l e c o n t i e n t u n c e r t a i n n o m b r e d ' o b s e r ­

v a t i o n s i n é d i t e s , e t n o u s a u r o n s m a i n t e s f o i s o c c a s i o n 

d e r e c o u r i r à ce c o n s c i e n c i e u x t r a v a i l . 

A l ' é t r a n g e r , l e s o u v r a g e s s i c o n n u s d e S e e g e n e n 

A l l e m a g n e , d e G a n t a n i e n I t a l i e ( t r a d u c t i o n d e C h a r v e t , 

1 8 7 6 ) , t o u s d e u x r i c h e s d ' o b s e r v a t i o n s p e r s o n n e l l e s , 

l ' a r t i c l e d e S e n a t o r d a n s l e Ziemssenss Handbuch, n e 

d o n n e n t s u r l ' o b j e t d e n o s r e c h e r c h e s q u e d e s r e n s e i ­

g n e m e n t s t r è s i n c o m p l e t s . 

V o g e l (de D o r p a t ) (Traité des maladies de F enfance) 

passe ce s u j e t sous s i l e n c e . 

W e s t (Leçons sur les maladies des enfants, 6 e é d i t i o n , 

t r a d . d ' A r c h a m b a u l t ) r a p p o r t e e n q u e l q u e s l i g n e s d e u x 

o b s e r v a t i o n s p e r s o n n e l l e s s u r l e s q u e l l e s n o u s a u r o n s 

p l u s t a r d o c c a s i o n d e r e v e n i r , m a i s n ' e n t i r e a u c u n 

e n s e i g n e m e n t d i d a c t i q u e . 

P a r m i l e s n o m b r e u s e s p u b l i c a t i o n s f a i t e s e n A l l e ­

m a g n e s u r l e d i a b è t e , n o u s a v o n s e n c o r e à c i t e r u n e 

t h è s e d e N i e d e r g e s à s s (Dissertatio inauguralis, B e r l i n , 

1 8 7 3 . Diabètes mellitus infanlum); e t p l u s r é c e m m e n t , 

d a n s l a p u b l i c a t i o n d i r i g é e p a r l e p r o f e s s e u r G e r h a r d t 

( d e W ù r z b u r g ) (Handbuch derKinderkrankheiten, T ù b i n -
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g e n , 4 8 7 8 ) , K û l z a f a i t p a r a î t r e u n e c o u r t e m o n o g r a ­

p h i e s u r l e d i a b è t e des e n f a n t s , avec u n r i c h e i n d e x 

b i b l i o g r a p h i q u e . 

N o u s a u r o n s l i e u p l u s l o i n d ' i n d i q u e r u n e s é r i e 

d ' o b s e r v a t i o n s é p a r s e s d a n s d e n o m b r e u x r e c u e i l s f r a n ­

ç a i s e t é t r a n g e r s , o b s e r v a t i o n s d o n t b e a u c o u p m a l h e u ­

r e u s e m e n t s o n t d ' u n e b r i è v e t é r e g r e t t a b l e . 

CHAPITRE II 

Étiologie. 

FRÉQUENCE DU DIABÈTE. 

Le diabète est très r;ire chez les enfants, telle est la 

d o c t r i n e h a b i t u e l l e m e n t e n s e i g n é e ; n o u s a l l o n s v o i r s i 

e l l e est j u s t e , e t p a s se r e n r e v u e les o p i n i o n s des d i v e r s 

a u t e u r s q u i e n o n t f a i t m e n t i o n , o u q u i o n t p l u s s p é c i a ­

l e m e n t é t u d i é c e t t e q u e s t i o n . 

E x a m i n o n s d ' a b o r d ce q u e d i s e n t les m é d e c i n s a n ­

g l a i s . 

V e n a b l e s (A Pradical treatise on diabètes, 1 8 2 5 ) a d m e t 

q u e l e d i a b è t e e s t t r è s f r é q u e n t c h e z l e s e n f a n t s , ce 

q u ' i l e x p l i q u e e n s u p p o s a n t q u e l ' a c i d i t é d u l a i t d e la 

m è r e o u d e l a n o u r r i c e p e u t d o n n e r u n e t e n d a n c e , 

s i n o n é t a b l i r u n e p r é d i s p o s i t i o n a u d i a b è t e q u i se 

m a n i f e s t e r a à u n â g e p l u s a v a n c é . 

M a i s l a l e c t u r e d e ses o b s e r v a t i o n s n e n o u s p e r m e t 

p a s d ' a j o u t e r f o i à sa p a r o l e ; i l s a g i t s e l o n n o u s p r è s -
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q u e u n i q u e m e n t de d i a b è t e i n s i p i d e e t n o n d e d i a b è t e 

s u c r é . D a n s u n s e u l ca s , i l i n d i q u e q u e l ' o n t r o u v e d u 

s u c r e e n a b o n d a n c e ( v o i r o b s . V I I I ) . 

D e w e e s {Diseases of chiidren, 1 8 2 6 ) , c i t é p a r R e d o n , 

c r o i t q u ' a u - d e s s o u s d e d i x a n s l e d i a b è t e s e r a i t c i n q 

f o i s p l u s f r é q u e n t c h e z les f i l l e s q u e c h e z l e s g a r ç o n s , 

ce q u i es t à p e u p r è s l ' i n v e r s e , d i t - i l , d e c e q u e l ' o n 

v o i t c h e z l ' h o m m e . 

P r o u t (On the nature and Ireatment ofstomach and rénal 

diseases, 1 8 4 8 ) , q u i e n t r e n t e a n s d e p r a t i q u e a o b s e r v é 

p r è s d e 7 0 0 cas d e d i a b è t e , a v u 1 cas c h e z u n e n f a n t 

d e c i n q a n s ( v o i r o b s . X I V , M a c I n t y r e ) e t 12 e n t r e h u i t 

e t v i n g t a n s , d o n t 4 j e u n e s filles, e t i l a j o u t e q u e t o u s 

ces m a l a d e s s o n t m o r t s p l u s o u m o i n s r a p i d e m e n t . 

W e s t , a u m o m e n t o ù i l p u b l i a i t l a 4 e é d i t i o n d e s o n 

Treatise of diseases of chiidren, L o n d r e s 1 8 5 9 , n ' a v a i t 

pas v u u n cas d e d i a b è t e i n f a n t i l e . E t l ' o n s a i t p o u r t a n t 

q u e l l e é t a i t sa va s t e e x p é r i e n c e . I l a v u , d i t - i l , p l u s d e 

16 0 0 0 m a l a d e s . D a n s sa 6 e é d i t i o n ( 1 8 7 5 ) ( t r a d u c ­

t i o n d ' A r c h a m b a u l t ) , i l e n r a p p o r t e b r i è v e m e n t 5 c a s . 

V o i c i m a i n t e n a n t l e s r é s u l t a t s f o u r n i s p a r l e s a u t e u r 

a l l e m a n d s : 

R e l i e r (Heller's Archiv, 1 8 5 2 ) s u r 5 0 ca s ( 2 8 h o m m e s , 

2 f e m m e s ) d e d i a b è t e e n a o b s e r v é 1 c h e z u n e n f a n t 

d e c i n q a n s . 

O p p o l z e r (Heller's archiv, 1 8 5 2 ) , s u r 2 1 cas ( 1 7 h o m ­

m e s , 4 f e m m e s ) , 1 c h e z u n e n f a n t d e q u a t o r z e a n s . 

S e n a t o r (Berliner klinische Wuchenschrift, 1 8 7 2 ) d a n s 

u n e c o m m u n i c a t i o n à u n e s o c i é t é m é d i c a l e d e B e r l i n 

d i t q u ' o n n e t r o u v e d a n s l a l i t t é r a t u r e q u e q u e l q u e s c a s 
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de d i a b è t e c h e z les e n f a n t s , o ù i l es t e x c e s s i v e m e n t r a r e 

(uwjemein selten), e t a c ô t é d e 2 cas p e r s o n n e l s i l n ' e n 

r a p p o r t e q u e o a u t r e s p u b l i é s d e p u i s 1 8 5 0 j u s q u e n 1 S(>8. 

Ce s o n t l e s cas d e H a u n e r ( o b s . X V ) , B r o w n ( o b s . X X V I ) , 

F i s c h e r ( o b s . X X V ) , B a ^ k l e r ( Yirclww's Jahresbcricht, 1 8 6 8 ) , 

I l c i b e r g ( o b s . X X I I I ) e t d e G e l m o . 

Q u e l q u e s a n n é e s p l u s t a r d l e m ê m e a u t e u r (Handbuch 

der Speciel Pathologie a ad Thérapie von Ziemssen), 

n o u s f a i t s a v o i r q u ' à l a p o l y c l i n i q u e d e R o m b e r g s u r 

5 9 0 0 e n f a n t s o n c o m p t a 1 d i a b è t e s u c r é , 2 d i a b è t e s 

i n s i p i d e s . 

E n 1877) H i r s c h s p r u n g (Ugeskri/l for Lœger, a n a l y s é 

i n Jahrburh fur Kinderkrunkheiten, 1 8 7 5 ) r a p p o r t e 11 ca s 

p u b l i é s a n t é r i e u r e m e n t , p l u s u n s e u l q u i l u i es t p e r ­

s o n n e l ( o b s . X L I I ) . 

La m ê m e a n n é e N i e d e r g e s à s s (loc. cit.), d ' a c c o r d 

avec S e n a t o r , s o u t i e n t q u e l e d i a b è t e c hez l ' e n f a n t es t 

t r è s r a r e , s i r a r e q u e c e r t a i n s m é d e c i n s d ' u n e g r a n d e 

e x p é r i e n c e n ' e n o n t j a m a i s v u , e t q u e q u e l q u e s a u t r e s 

n i e n t l ' e x i s t e n c e d e c e t t e a f f e c t i o n d a n s l e bas â g e . 

E n 1 8 7 4 Ric h a r d S c h m i t z (Zur Mtiologie des Diabètes 

meilitus, Berlincr klinische Wochenschi i f l ) , r a p p o r t a n t 

10 i cas d e d i a b è t e , e n t r o u v e s e u l e m e n t 4 a u - d e s s o u s 

d e 15 a n s ( 1 de \ a n s , 1 d e 11 a n s 1 2 , 2 d e 1 5 ) . 

J ' a r r i v e m a i n t e n a n t a u x a u t e u r s f r a n ç a i s . 

D u r a n d - F a r d e l (Traité du diabète, P a r i s , 1 8 6 9 ) , s u r 

25N cas d e d i a b è t e c h e z l ' h o m m e , n e n a pas v u u n 

s e u l a u - d e s s o u s d e 19 a n s ; s u r 7 2 f e m m e s i l c i t e 1 cas 

à 1 1 a n s , 1 à 15 , 2 à 1 5 . 

A n d r a l (Documents pour servir à Thistoire de la glyco-
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surie i n Comptes rendus de l'Académie des sciences, 1 8 7 5 ) 

s u r u n e s t a t i s t i q u e d e 8 4 m a l a d e s e n r a p p o r t e 2 a u -

de s sous d e 6 a n s (à 5 e t 5 a n s ) e t 3 d e 1 0 à 2 0 . 

M . B o u c h a r d a t (lue, cit.) e n s e i g n e q u e l e d i a b è t e s u c r é 

v r a i s ' o b s e r v e à t o u s l es â g e s : « A l ' h ô p i t a l d e s E n f a n t s 

« à P a r i s , d i t - i l , l a g l y c o s u r i e est e x c e s s i v e m e n t r a r e ; 

« c es t a u s s i ce q u e j e s u i s p o r t é à c r o i r e . C e p e n d a n t 

« j ' a i é t é c o n s u l t é p o u r des g l y c o s u r i q u e s d e p r e s q u e 

« t o u s l e s â g e s , a p r è s l e s e v r a g e , à 2 , 5 , 5 e t 1 0 a n s ; 

« m a i s ces m a l a d e s n e se m o n t r e n t à m a c o n s u l t a t i o n 

« q u e d e l o i n e n l o i n . » (Page 1 7 7 . ) 

P l u s l o i n c e p e n d a n t ( p a g e 1 8 5 ) i l s e m b l e r e v e n i r u n 

p e u s u r c e t t e a f f i r m a t i o n e t i l a j o u t e : « Je n e d i r a i pa s 

« q u e l a g l y c o s u r i e e s t r a r e a v a n t 1 2 a n s ; p e u t - ê t r e 

« n e s t - e l l e q u e m é c o n n u e , t o u j o u r s e s t - i l q u e j e s u i s 

« r a r e m e n t c o n s u l t é p o u r des e n f a n t s a u - d e s s o u s d e 

« c e t â g e . » 

Ce t t e o p i n i o n d e B o u c h a r d a t n o u s l a r e t r o u v e r o n s 

d a n s l a b o u c h e des m é d e c i n s des h ô p i t a u x d ' e n f a n t s 

l e s p l u s a u t o r i s é s ; d ' a p r è s F a u c o n n e a u - D u f r e s n e (Guide 

du diabétique, 1 8 6 1 ) , G u e r s a n t n ' a v a i t v u q u e 2 cas 

a u - d e s s o u s d e 15 a n s , T r o u s s e a u 1 à 9 a n s , V a l l e i x 

1 à 7 a n s . 

C 'es t é g a l e m e n t ce q u e j ' a i e n t e n d u d i r e à m o n 

e x c e l l e n t m a î t r e l e d o c t e u r L a b r i c . D e p u i s 1 6 a n s q u ' i l 

est à l ' h ô p i t a l d e l a r u e d e S è v r e s , e n d e h o r s d e s 5 cas 

o b s e r v é s c e t t e a n n é e - c i e n m ê m e t e m p s , i l n ' a v a i t v u 

q u ' u n s e u l e n f a n t d i a b é t i q u e ; e t c h a q u e a n n é e i l e n t r e 

d a n s s o n s e r v i c e a u m o i n s 8 0 0 m a l a d e s , s o i t e n 1 6 a n s 

1 2 à 1 3 0 0 0 e n f a n t s , 
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M a l g r é t o u s ces t é m o i g n a g e s a p p o r t é s e n f a v e u r d e 

la r a r e t é d u d i a b è t e * , B e d o n c r o i t c e t t e a f f e c t i o n m o i n s 

e x c e p t i o n n e l l e q n o n ne l ' a d m e t . D ' a p r è s l u i , s o u v e n t 

m é c o n n u e c h e z l ' a d u l t e , e l l e l ' es t b i e n p l u s s o u v e n t 

e n c o r e c h e z l ' e n f a n t , et i l p a r a î t c o n v a i n c u « q u u n c e r -

« t a i n n o m b r e d e m o r t s a t t r i b u é e s à des m a l a d i e s des 

« v o i e s d i g e s t i v e s , r e s p i r a t o i r e s , e t c . , s o n t i m p u t a b l e s 

t a u d i a b è t e » . Ce la est p o s s i b l e , m a i s la p r e u v e n o u s 

é c h a p p e , e t ce n ' e s t pas avec des c o n v i c t i o n s o u des 

s u p p o s i t i o n s q u e se l 'a i t l a s c i e n c e . 

C 'es t s u r t o u t e n se s e r v a n t d e d e u x s t a t i s t i q u e s f o u r ­

n i e s p a r les m é d e c i n s d ' o u t r e - M a n c h e q u e B e d o n p e n s e 

s o u t e n i r s o n a f f i r m a t i o n . 

R o b e r t s (Urina ry and rénal Diseases, 1 8 6 5 ) a p u b l i é 

u n t a b l e a u i n t é r e s s a n t i n d i q u a n t l a f r é q u e n c e d e l a 

m o r t a l i t é c h e z l es d i a b é t i q u e s a u x d i f f é r e n t s â g e s d e l a 

v i e , t a b l e a u t i r é d u Registrar gênerai reports p e n d a n t 

l a p é r i o d e d é c e n n a l e de 1 8 5 1 à 1 8 6 0 ( L é c o r c h é p a r 

e r r e u r i n d i q u e 1 8 5 8 à 1 8 6 8 ) , e t q u i p o r t e s u r 4 5 4 6 cas 

d e d i a b è t e , d o n t 5 0 3 2 c h e z l ' h o m m e , e t 1 5 1 4 chez l a 

f e m m e , p o u r u n e p o p u l a t i o n d e 19 m i l l i o n s . 

V o i e i les r é s u l t a t s d e l a t a b l e m o r t u a i r e p o u r la p a r ­

t i e q u i n o u s i n t é r e s s e : 

Sexe. Avant 5 an». De 5 à 10. De 10 à 15. Total. 
Garçons. 28 40 1)7 165 
Filles. 25 12 78 143 

M 82 175 3U 8 

U n d e u x i è m e t a b l e a u est e x t r a i t d ' u n r e l e v é g é n é r a l 

des m a l a d i e s s ' é t a n t t e r m i n é e s p a r la m o r t d a n s t o u t e 

l ' A n g l e t e r r e e n 1 8 7 4 . ( R e d o n , loc. cit.) 



— 10 — 

O n t r o u v e 1 0 0 5 cas d e m o r t s p a r l e d i a b è t e , e t , e x a ­

m i n é à n o t r e p o i n t d e v u e , l e t a b l e a u d o n n e l e s c h i f f r e s 

s u i v a n t s : 

Sexe. Avant 5 ans. De 5 à 10. De 10 à 15. Total. 

Garçons. 9 15 23 47 
Filles. 2 24 24 50 

H 39 47 97 

P a r t a n t d e ces c h i f f r e s , R e d o n n o u s d i t q u e l e p r e ­

m i e r t a b l e a u d o n n e u n e m o y e n n e a n n u e l l e d e 3 1 cas 

d e m o r t s p a r l e d i a b è t e c h e z l ' e n f a n t , q u e l e s e c o n d 

i n d i q u e 9 7 cas p o u r l a s e u l e a n n é e 1 8 7 4 , e t p a r des 

c a l c u l s s u r l a p o p u l a t i o n c o m p a r é e d e l ' A n g l e t e r r e e t 

d e P a r i s , i l p r o u v e q u ' à P a r i s i l d e v r a i t y a v o i r d e 3 à 

8 o u 9 e n f a n t s d i a b é t i q u e s p a r a n . ( A j o u t o n s q u ' i l f a i t , 

c r o y o n s - n o u s , e r r e u r e n a t t r i b u a n t u n e p o p u l a t i o n d e 

2 8 m i l l i o n s à l ' A n g l e t e r r e ; ces 2 8 m i l l i o n s r é p o n d e n t 

a u R o y a u m e - U n i ; l a v é r i t a b l e A n g l e t e r r e , s é p a r é e d e 

l ' E c o s s e p a r l e T w e e d , n e c o m p t e q u e 1 9 à 2 0 m i l l i o n s 

d ' h a b i t a n t s e t c ' e s t à e l l e s e u l e q u e s ' a p p l i q u e l e Re­

gistrar gênerai.) 

A u x t a b l e a u x c i - d e s s u s j e v a i s e n a j o u t e r u n t r o i ­

s i è m e q u i m ' e s t f o u r n i p a r H o w s h i p D i c k i n s o n 

(Diseases of the kidneysaml urina ry dérangements, 1 8 7 5 ) , 

t a b l e a u t i r é é g a l e m e n t d e s Registrar gênerai reports d e 

1 8 6 1 à 1 8 7 0 . 

L a m o r t a l i t é , p a r l e l a i t d u d i a b è t e , s 'est é l e v é e a u 

c h i f f r e d e 6 4 9 4 , d o n t 4 2 7 1 h o m m e s e t 2 2 2 3 f e m m e s . 

L a p r o p o r t i o n d e l a m o r t a l i t é p o u r l e s d e u x sexes e s t 

à p e u p r è s l a m ê m e q u e d a n s l e t a b l e a u d e l a p é r i o d e 



d é c e n n a l e p r é c é d e n t e . N o u s t r o u v o n s d e p l u s des i n d i ­

c a t i o n s d é t a i l l é e s s u r l a m o r t a l i t é d a n s l ' e n f a n c e : 

Age. Garçons. Filles. Total 
Avant 1 an 4 4 8 
A 1 an. 10 9 19 
A 2 ans. 12 4 lt: 
A 5 ans. 7 8 15 
A 4 ans. 8 8 16 

Total avant 5 ans. ï T T T 

De 5 à 10. 62 :»2 114 
De 10 à l a . 11.1 87 200 

-JIti 172 588 

Proportion des morts 
sur 

le nombre des vivants. 

i 
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M a i s a p r è s n o u s a v o i r d o n n é ce t a b l e a u , D i c k i n s o n 

n o u s a p p r e n d q u e l a s t a t i s t i q u e d u Registrar gênerai 

p o r t e s a n s d i s t i n c t i o n s u r l es cas d e diabètes mellitus e t 

insipidus, e t i l f a i t r e m a r q u e r q u e les cas d é c r i t s c o m m e 

d i a b è t e d a n s les p r e m i è r e s a n n é e s d e l a v i e se r a t t a ­

c h e n t s ans d o u t e a u d i a b è t e i n s i p i d e : c a r , d ' a p r è s s o n 

e x p é r i e n c e p e r s o n n e l l e , l e d i a b è t e s u c r é es t i n c o n n u 

d a n s l a p r e m i è r e e n f a n c e , t a n d i s q u e l e d i a b è t e i n s i ­

p i d e y es t b i e n p l u s f r é q u e n t . 

N o u s s o m m e s d o n c o b l i g é d e f a i r e les p l u s g r a n d e s 

r é s e r v e s s u r la v a l e u r des t a b l e a u x c i t é s p a r R e d o n , e t 

d e c e l u i q u e n o u s v e n o n s d e r a p p o r t e r . N o u s n e n o u s 

c r o y o n s pas e n d r o i t d ' e n t i r e r l a m o i n d r e c o n c l u s i o n , 

p u i s q u ' i l n o u s m a n q u e u n e base s o l i d e p o u r é t a b l i r 

nos d é d u c t i o n s . 

Q u e p e n s e r a p r è s c e l a d e l a f o r c e d e l ' a r g u m e n t d e 

R e d o n ? ( N o u s d e v o n s f a i r e o b s e r v e r d ' a i l l e u r s q u e 

M . L é c o r c h é e t S e n a t o r o n t é g a l e m e n t a c c e p t é l e 

t a b l e a u d e R o b e r t s sans l a m o i n d r e c r i t i q u e . ) 
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N o u s a u r o n s p l u s v o l o n t i e r s r e c o u r s à des s t a t i s ­

t i q u e s b i e n m o i n s é t e n d u e s , m a i s p l u s e x a c t e s . 

G r i e s i n g e r (Studien ùber diabètes in Archiv fur 

phys. Heilkunde, 1 8 5 8 ) a d r e s s é u n e t a b l e d e 2 1 7 c a s 

( 1 6 5 h o m m e s , 5 2 f e m m e s ) ; o n t r o u v e : d e 0 à 1 0 a n s , 

5 g a r ç o n s ( 1 , 7 p o u r 1 0 0 ) ; 3 filles ( 5 , 6 p o u r 1 0 0 ) ; d e 

1 0 à 2 0 a n s , 2 2 g a r ç o n s ( 1 2 , 7 p o u r 1 0 0 ) ; 1 4 filles 

( 2 5 , 4 p o u r 1 0 0 ) . 

M a l h e u r e u s e m e n t , c o m m e o n l e v o i t , i l p r o c è d e p a r 

d i v i s i o n s d é c e n n a l e s . 

C'est é g a l e m e n t p a r d i v i s i o n s d e 1 0 e n 1 0 a n s q u ' e s t 

f o r m é e l a s t a t i s t i q u e d e B l a u (Schmidfs Jahrbuch, 

1 8 7 5 ) o b t e n u e e n r é u n i s s a n t c e l l e s d e S e e g e n ( 1 4 0 cas , 

Der Diabètes mellitus auf Grûndlage zahlreicher Beobach-

tungen, dargestellt, L e i p z i g , 1 8 7 0 ) ; d e S c h a p e r ( 4 9 c a s , 

EinFall vonD. M. entstanden durch Trauma, Dissertatio 

Gôttingen, 1 8 7 7 ) ; d e S c h m i t z ( 1 0 4 cas , loc. cit.); d e 

L e u d e t (Clinique médicale de l'Hôtel-Dieu de Rouen, 

1 8 7 4 ( 4 1 c a s ) . 

S u r 3 3 4 cas , B l a u e n c o m p t e 4 d e 1 à 1 0 , 2 4 d e 1 0 

à 2 0 . 

C a n t a n i (loc. cit.) i n d i q u e s u r u n t o t a l d e 1 8 6 cas : 

1 d e 6 à 1 0 a n s ; 3 d e 11 à 15 a n s . 

E n f i n d a n s K ù l z se t r o u v e u n t a b l e a u q u e n o u s r e ­

p r o d u i r o n s p l u s l o i n ( v o i r a p r è s l e s o b s e r v a t i o n s ) , c o n ­

t e n a n t t o u s les cas p u b l i é s j u s q u ' e n 1 8 7 8 . N o u s p o u r ­

r o n s e n a j o u t e r p l u s i e u r s q u e n o u s a v o n s t r o u v é s é p a r s 

d a n s l a l i t t é r a t u r e m é d i c a l e f r a n ç a i s e e t é t r a n g è r e . 

E n r é s u m é , c o n t r a i r e m e n t à l ' o p i n i o n d e B e d o n q u e 

l e d i a b è t e d e l ' e n f a n t es t b i e n m o i n s r a r e q u ' o n n e l ' a 
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c r u , n o u s c r o y o n s p o u v o i r m a i n t e n i r l a c o n c l u s i o n 

a d o p t é e p a r l a g r a n d e m a j o r i t é des a u t e u r s e t des c l i ­

n i c i e n s : l e d i a b è t e s u c r é est t r è s r a r e d a n s l ' e n f a n c e . 

AGE. 

Examinons maintenant en détail l'âge de nos ma­

l a d e s . K ù l z n e n o u s d o n n e s u r ce p o i n t q u ' u n b r e f 

r é s u m é . É c a r t a n t 1 cas o ù l ' â g e n ' e s t pas i n d i q u é , i l 

c a l c u l e s u r 110 cas : 

Avant le sevrage. 5 1 garçon 2 filles. 
A un âge plus avancé 1 29 11 — 10 — 
Enfants formés-. 78 -29 — 45 — 

Nous croyons intéressant d'étudier cette statistique 

en o p é r a n t des s u b d i v i s i o n s p l u s p r é c i s e s q u e c e l l e s 

d o n t s 'est c o n t e n t é l ' a u t e u r a l l e m a n d . 

Les 5 cas au -des sous de l a n se d é c o m p o s e n t a i n s i : 

1° E n f a n t d e 14 j o u r s . K i t s e l l e (Journal fur Kinder-

krunkheilcn, 1 8 5 2 ( v o i r o b s . X V I ) ; ce ca s , q u e n o u s 

r a p p o r t o n s p l u s l o i n , n o u s p a r a î t d o u t e u x , a i n s i q u ' à 

k ù l z ; i l n ' y a v a i t p e u t - ê t r e q u ' u n e s i m p l e p o l y u r i c . 

2" E n f a n t d e 6 m o i s ( R o s i n g , Dissertatio Mnrburg, 

1 8 5 5 ) a t t e i n t d ' h y d r o c é p h a l i e a i g u ë . 

5" E n f a n t d e 7 m o i s ( R o s s b a c h , Berliner klinische 

Waehensvhrift, 1 8 7 4 , o b s . X L V ) . 11 a v a i t r e ç u s u r l a t ê t e 

u n c o u p v i o l e n t . 

1. Dans 5 cas le sexe n'est pas indiqué. 
2. Dans » cas — — 



Cas. 
Au-dessous de 1 an. 5 A g ans. 
De 1 à 2 ans. 4 A 9 ans. 
De 2 à 3 ans. 2 A 10 ans. 
De 3 à 4 ans. 6 A 11 ans. 
De 4 à 5 ans. 5 A 12 ans. 
De 3 à 6 ans. 6 A 13 ans. 
De 6 à 7 ans. 6 A 14 ans. 
De 7 à 8 ans. 5 A 15 ans. 

O n v o i t d ' a p r è s ce t a b l e a u q u e d e 5 à 8 a n s l e n o m b r e 

des cas v a r i e e n t r e 5 e l 6 . 

V p a r t i r d e 9 i l s é l è v e s e n s i b l e m e n t , a t t e i n t s o n 

m a x i m u m à 1 2 a n s p o u r r e t o m b e r f o r t b a s à 15 a n s . 

N o t r e t a b l e a u p o r t e s u r 3 9 c a s , n o u s d e v o n s e n r e ­

t r a n c h e r d e u x o ù l ' â g e n a pas é t é i n d i q u é . 

F o s t e r ( o b s . L X Y ) ; B o u c h a r d a t ( o b s . XLV1I1) : 

Cas. 
Au dessous de 1 an (10 mois). 1 
De 1 à 2 ans (15 à 18 mois). 2 
A 2 ans. 1 
De 4 à 5 ans. 5 
A 7 ans. 2 
A 8 ans. 6 
A 9 ans. 1 

10 ans. 
11 ans. 
12 ans. 
15 ans. 
1 1 ans. 
15 ans. 

Cas. 
o 
7 
5 

N o u s p o u v o n s i c i a d m e t t r e avec R e d o n q u e c es t s u r ­

t o u t l a p a r t i e m o y e n n e d e l a s e c o n d e e n f a n c e q u i p a r a î t 

p r é d i s p o s e r l e p l u s à l a m a n i f e s t a t i o n d u d i a b è t e . 

R é m o n d (Archives de médecine, 1 8 7 7 ) a d m e t a u s s i 

sans d i s c u s s i o n l e m a x i m u m d e 9 à 12 i n d i q u é p a r 

R e d o n . 

S i m a i n t e n a n t n o u s c o m b i n o n s l e p r e m i e r t a b l e a u , 

q u e n o u s a v o n s t i r é d e l ' a r t i c l e d e K û l z , a v e c c e l u i q u e 



n o u s a v o n s d r e s s é avec d ' a u t r e s o b s e r v a t i o n s , n o u s 

a r r i v o n s à d e s r é s u l t a t s a n a l o g u e s . 

Cas. Ca* 
Au-dessous de ! an. i A H ans. » 
De 1 à 2 ans. A 9 ans. 9 
De 2 à 5 ans. n A 10 ans. 11 
De à i ans. li A 11 ans. 20 
lie 4 à 5 an*. 8 A 12 ans. 21 
De 5 à 6 ans. t) A \:> ans. 13 
lie f> à 7 ans. li A u ans. 18 
Ile ï H ans. 7 A 15 ans. 

11 y a , c o m m e o n v o i t , u n m a x i m u m b i e n é v i d e n t 

à 11 e t 12 a n s , p u i s à l i a n s . V 15 a n s , a u c o n t r a i r e , 

n o u s r e t r o u v o n s la d é c r o i s s a n c e f o r t e m e n t a c c e n t u é e . 

SEXt. 

Redon, éliminant sur ses 52 cas ceux où il y a eu 

t r a u m a t i s m e , d o n n e les c h i f f r e s s u i v a n t s : g a r ç o n s , 1 2 ; 

t i l l e s , 1 0 . 

De s o r t e q u e , s e l o n J u i , l e sexe f é m i n i n p a r a î t d i s ­

p o s e r a u d i a b è t e u n p e u p l u s q u e l e sexe m a s c u l i n , d a n s 

l a p r o p o s i t i o n d e 4 à 5 . 

I l é n i o i n l (loc cit.) se b o r n e à r e p r o d u i r e c e t t e asser­

t i o n s ans l a c o n t r ô l e r . 

La p r é d o m i n a n c e d u sexe f é m i n i n es t é g a l e m e n t a d ­

m i s e p a r les a u t e u r s a l l e m a n d s ; c ' e s t a i n s i q u e N i e d e r -

g e s â s s (loc. cit.) i n d i q u e les c h i f f r e s s u i v a n t s : 1 0 filles, 

2 g a r ç o n s ; G ù n t h e r (Uber die Hàufigkeit des Vorkom-

mem von D. M. in kindlichen AI ter Dissertatio Mar-

burg, l S 7 4 ) t 2 6 filles, 8 g a r ç o n s ; G e r h a r d t , 12 filles, 
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7 g a r ç o n s ; S e n a t o r , 18 filles, 1 2 g a r ç o n s . R a p p e l o n s i c i 

l a s t a t i s t i q u e d e D u r a n d - F a r d e l . A u - d e s s o u s d e 1 5 a n s 

pas d e g a r ç o n s s u r 2 3 8 h o m m e s , 4 filles s u r 7 2 f e m m e s . 

E n d é p o u i l l a n t l a r i c h e s t a t i s t i q u e d e K û l z , n o u s t r o u ­

v o n s s u r 1 1 1 cas , 4 5 g a r ç o n s , 5 7 filles. 

D a n s 9 cas l e sexe n ' e s t pa s i n d i q u é . K û l z c o m p r e n d 

é g a l e m e n t t o u s l e s cas d e d i a b è t e , q u ' i l s s o i e n t d ' o r i ­

g i n e t r a u m a t i q u e , h é r é d i t a i r e o u s p o n t a n é e . 

N o u s n e c r o y o n s pas q u ' i l y a i t l i e u d ' a g i r d i f f é r e m ­

m e n t . 

S u r l a q u e s t i o n d e l a p r é d o m i n a n c e d u s exe f é m i n i n , 

K û l z es t d o n c d ' a c c o r d a v e c R e d o n . 

De n o t r e c ô t é n o u s t r o u v o n s s u r 4 0 c a s , 1 6 filles, 

2 2 g a r ç o n s . 

D a n s u n cas l e sexe n ' e s t p a s i n d i q u é ( e n f a n t d e 

18 m o i s ) . N o t r e s t a t i s t i q u e s e r a i t d o n c f a v o r a b l e a u x 

g a r ç o n s . E n a j o u t a n t n o s 5 8 cas a u x 1 0 2 d e K û l z , l e 

r é s u l t a t d é f i n i t i f e s t l e s u i v a n t : s u r 1 4 0 c a s , 7 5 filles, 

67 g a r ç o n s . 

O n v o i t q u e n o u s a r r i v o n s p r e s q u e à l ' é g a l i t é e n t r e 

l e s d e u x sexes . 

L e f a i t d e l ' é g a l i t é e n t r e l e s d e u x sexes d a n s l ' e n ­

f a n c e , o u p l u t ô t d e l a p r é d o m i n a n c e d u sexe f é m i n i n , 

f o r m e u n r e m a r q u a b l e c o n t r a s t e a v e c l a p r é p o n d é r a n c e 

d u sexe m a s c u l i n c h e z l es a d u l t e s . Q u e l ' o n c o n s u l t e 

e n e f f e t t o u t e s l es s t a t i s t i q u e s f r a n ç a i s e s o u é t r a n g è r e s , 

t o u t e s p l a i d e n t d a n s l e m ê m e s e n s . 

Griesinger, sur 225 cas compte 172 hommes 55 femmes. 
Seegen, sur. 140 100 — 40 — ' 
Zimmer, sur. 62 — i«) 15 
Schmitz, sur 104 — 77 07 



Canlani, sur 108 cas compte 150 hommes 18 femmes. 
Pauconneau-Dufresne, sur- 148 — 106 — 'r2 
Andral, sur Si — 32 — 52 — 
Durand-Fardel, sur. 506 — 390 — l l l i — 

La seule statistique contradictoire est celle de la cli­

n i q u e d ' I é n a p u b l i é e p a r l ï u i k o l d t (Ein Beitrage zur 

Lehre der Zw kerharnruhr, 1 8 6 5 ) ; m a i s e l l e r e p o s e s u r 

u n t r o p p e t i t n o m b r e d e f a i t s : 15 m a l a d e s s u r l e s q u e l s 

o n n o c o m p t e q u e 5 h o m m e s . E n r é s u m é , c h e z l ' a d u l t e 

p r é d o m i n a n c e t r è s m a r q u é e d u sexe m a s c u l i n , d a n s 

l ' e n f a n c e p r é d o m i n a n c e l é g è r e d u sexe f é m i n i n . 

A b o r d o n s d e p l u s p r è s l e s c o n d i t i o n s é t i o l o g i q u e s 

d u d i a b è t e chez l ' e n f a n t , e t sans e n t r e r d a n s l a d i s c u s ­

s i o n des t h é o r i e s é m i s e s s u r l a p a t h o g é n i e d e l a g l y c o ­

s u r i e , v o y o n s ce q u ' e n s e i g n e l ' o b s e r v a t i o n c l i n i q u e . 

U n f a i t des p l u s s a i l l a n t s , e t q u e n o u s d e v o n s t o u t 

d ' a b o r d m e t t r e e n l u m i è r e , c 'es t l ' h é r é d i t é d u d i a b è t e , 

e t a u l i e u d e d i r e , avec L é c o r c h é , q u e l ' h é r é d i t é j o u e 

p e u t - ê t r e u n c e r t a i n r ô l e d a n s la p r o d u c t i o n d u d i a b è t e , 

e t q u e les é l é m e n t s n e s o n t pas assez n o m b r e u x p o u r 

q u ' o n p u i s s e se p r o n o n c e r d é f i n i t i v e m e n t à c e t é g a r d , 

n o u s n o u s c r o y o n s l e d r o i t d ' ê t r e p l u s a f f i r m a t i f , et les 

e x e m p l e s q u e n o u s a l l o n s c i t e r n o u s p a r a i s s e n t c o n ­

c l u a n t s . 

N o u s p o u v o n s les d i v i s e r e u d e u x g r o u p e s . 

Dans l e p r e m i e r g r o u p e n o u s r a n g e o n s les cas o ù 

les a s c e n d a n t s d i r e c t s o u i n d i r e c t s o n t é t é d i a b é t i q u e s . 

D é j à e n 1 6 9 0 , M o r t o n ( c i t é p a r R e d o n ) r a p p o r t e l e 

cas d ' u n e n f a n t d i a b é t i q u e d o n t l e p è r e é t a i t a t t e i n t 

d e la m ê m e m a l a d i e 

2 
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M o s l e r (Berliner klinische Wochenschrift, 1 8 6 4 ) a é t é 

c o n s u l t é p a r u n e f e m m e d e 4 7 a n s d e v e n u e r é c e m ­

m e n t d i a b é t i q u e ; t r o i s s e m a i n e s a p r è s s o n fils â g é d e 

15 a n s p r é s e n t a i t l e s m ê m e s s y m p t ô m e s q u e sa m è r e ; 

e t e n l ' i n t e r r o g e a n t , o n a p p r e n a i t q u e s o n g r a n d - p è r e , 

sa g r a n d ' m è r e , e t d e u x g r a n d ' t a n t e s é t a i e n t m o r t s d u 

d i a b è t e . 

B e n c e J o n e s (Lectures on chimical and mecanical di­

seases, Médical Times and Gazette, j a n v i e r 1 8 6 5 ) a s o i g n é 

u n h o m m e d e 5 1 a n s , s o u f f r a n t d u d i a b è t e d e p u i s 

4 a n s ; u n e d e ses filles â g é e d e 4 ans f u t p r i s e d e l a m ê m e 

m a l a d i e , e t m o u r u t a u b o u t d e 7 m o i s ( e t n o n 6 a n s , 

c o m m e l e d i t R e d o n ) . 

R a p p e l o n s q u e S e e g e n (loc. cit.), q u i a d i r i g é t o u t 

p a r t i c u l i è r e m e n t s o n a t t e n t i o n s u r l ' h é r é d i t é , d o n n e 

des c h i f f r e s i n t é r e s s a n t s , p o r t a n t , n o u s d e v o n s l e f a i r e 

r e m a r q u e r , s u r l e s a d u l t e s c o m m e s u r l e s e n f a n t s . S u r 

1 4 0 cas , d a n s 8 l e p è r e o u l a m è r e é t a i e n t d i a b é t i q u e s , 

d a n s 4 o n t r o u v a i t l e p è r e o u l a m è r e e t u n o u p l u ­

s i e u r s f r è r e s e t s œ u r s . 

I c i e n c o r e K û l z n o u s f o u r n i t d e s r e n s e i g n e m e n t s 

p r é c i e u x . D a n s u n cas ( o b s . X L ) l a m è r e é t a i t d i a b é ­

t i q u e . 

D a n s u n cas ( R o s s b a c h , loc. cit.) l e p è r e e t u n f r è r e 

é t a i e n t d i a b é t i q u e s . D a n s d e u x cas ( H l a w a c e k ) l a m è r e 

e t u n f r è r e . D a n s u n cas ( Z i m m e r ) l a m è r e , u n g r a n d -

o n c l e e t u n e s œ u r . 

D a n s u n cas ( o b s . L V I I I ) g r a n d - p è r e d i a b é t i q u e . 

D a n s u n cas ( o b s . L X I I ) u n c o u s i n d e l a m è r e e t l e 

p è r e d e ce c o u s i n é t a i e n t d i a b é t i q u e s . 
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D a n s l e d e u x i è m e g r o u p e n o u s c l a s s o n s les cas o ù , 

d a n s u n e m ê m e f a m i l l e , d e u x o u p l u s i e u r s f r è r e s e t 

s œ u r s é t a i e n t d i a b é t i q u e s 1 

I s e n f l a i n m (l'enuch einiger praktischen Aninerkungett 

ûber die Eingeweide9 E r l a n u e n , 1 7 8 4 ) , q u e c i t e n t 

D u r a n d - F a r d e l , C a n t a n i , e t c . , p a r l e r a i t de 7 o u S f r è r e s 

t o u s m o r t s d i a b é t i q u e s e n t r e 7 e t 8 a n s . (Je r e g r e t t e d e 

n ' a v o i r p u c o n t r ô l e r c e t t e a s s e r t i o n s u r l e t e x t e m ê m e , 

n i a i s l ' o u v r a g e de l ' a u t e u r a l l e m a n d ne se t r o u v e pas à 

la b i b l i o t h è q u e d e l a F a c u l t é . ) 

I n cas c o m p a r a b l e n o u s est r a p p o r t é p a r R o b e r f s 

(loc cil.) ; d a n s u n e m ê m e f a m i l l e i l a v u 8 e n f a n t s , 

t o u s d i a b é t i q u e s , les p a r e n t s é t a i e n t s a i n s . 

S i r T h o m a s W a t s o n c i t é p a r D i c k i n s o n (loc. cit.) a v u 

5 e n f a n t s , 2 g a r ç o n s e t u n e f i l l e d i a b é t i q u e s . B e n c e 

J o n e s (loc. cil.) r a p p o r t e u n f a i t a n a l o g u e , n i a i s avec p l u s 

de d é t a i l ; Ti e n f a n t s i n e u r e n t d u d i a b è t e , u n e f i l l e t t e 

d e 4 a n s e t d e m i m a l a d e d e p u i s m o i n s d ' u n a n , u n e 

l i l l e t t e d e 7 a n s m a l a d e d e p u i s d e u x a n s , u n g a r ç o n d e 

I") a n s , m a l a d e d e p u i s 3 a n s . N o u s f e r o n s r e m a r q u e r 

e u p a s s a n t l a r a p i d i t é c r o i s s a n t e d ' é v o l u t i o n de la m a ­

l a d i e de l ' a î n é à l a c a d e t t e . 

W e s t (loc. cil.) c i t e u n e l i l l e t t e de ."> a n s e t d e m i d i a ­

b é t i q u e u n f r è r e é t a i t m o r t d u d i a b è t e à "2 a n s , u n e 

s œ u r à 2 an s e t d e m i . 

K i e s e r ( o b s . X ) s o i g n e u n e fillette d o n t l e f r è r e est 

m o r t 10 ans a u p a r a v a n t d u d i a b è t e , à l ' â g e d e 8 a n s . 

1. Morton (d'après M. Bouchut) signale le diabète comme une disposition 
de race, car i l .1 vu cette maladie sur tous les enfants mâles d'une mêm-i 
famille. 
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S e e g e n (loc. cit.) s u r ses 1 4 0 cas e n t r o u v e 1 0 o ù d e s 

f r è r e s e t s œ u r s é t a i e n t d i a b é t i q u e s . D a n s K û l z (loc. cil.) 

n o u s t r o u v o n s l es r e n s e i g n e m e n t s s u i v a n t s : S l o a n e 

( o b s . X X I ) , u n e s œ u r m o r t e d i a b é t i q u e à 2 3 a n s ; P a v y , 

s u r d e u x e n f a n t s , u n g a r ç o n d e 1 3 a n s , u n e f i l l e de 

9 a n s m o r t s d i a b é t i q u e s ; C a n t a n i (loc. cit.), u n f r è r e m o r t 

d i a b é t i q u e . K û l z r a p p o r t e a u s s i l e cas d e W e s t , d é j à 

i n d i q u é e t u n cas d e S e e g e n ( o b s . X X X ) . 

L ' e n s e m b l e d e ces f a i t s f o r m e , c r o y o n s - n o u s , u n t o u t 

assez c o m p a c t e p o u r e m p o r t e r l a c o n v i c t i o n . M a i s à c ô t é 

d e ces cas d e t r a n s m i s s i o n h é r é d i t a i r e d u d i a b è t e , n o u s 

p o u v o n s e n c i t e r d ' a u t r e s o ù o n a p u i n c r i m i n e r l a 

t r a n s m i s s i o n , s o i t d e n é v r o s e s , s o i t d e d i a t h è s e s . P o i n t 

n ' e s t b e s o i n d e r a p p e l e r c o m b i e n T r o u s s e a u i n s i s t e d a n s 

ses c l i n i q u e s s u r l a t r a n s f o r m a t i o n des a f f e c t i o n s n e r ­

veuses l e s u n e s d a n s l e s a u t r e s . D a n s u n cas ( o b s . X X X ) 

l a m è r e é t a i t a l i é n é e . D a n s l e cas d e L e g r o u x ( o b s . LV11I) 

l e p è r e é t a i t a l i é n é , l a m è r e t u b e r c u l e u s e ( r a p p e l o n s 

i c i q u e l e g r a n d - p è r e é t a i t d i a b é t i q u e ) . 

D a n s u n cas ( o b s . X L I ) l a g r a n d ' m è r e é t a i t g o u t t e u s e . 

D a n s u n cas ( o b s . LV1) l a m è r e e t l e g r a n d - p è r e a v a i e n t 

d u p s o r i a s i s . D a n s u n cas ( o b s . X X ) l e p è r e é t a i t é p i l e p -

t i q u e ; 4 f r è r e s e t s œ u r s é t a i e n t m o r t s d ' é p i l e p s i e (?). 

D a n s d e u x cas ( o b s . L X e t L X I ) p l u s i e u r s f r è r e s s o n t 

m o r t s d e l a c o q u e l u c h e , e t p o u r q u e l q u e s - u n s l a t o u x 

s p a s m o d i q u e s 'est a c c o m p a g n é e d e c o n v u l s i o n s . 

D a n s u n d e ces cas u n f r è r e e s t m o r t d ' h y d r o c é p h a l i e . 

A i n s i l e d i a b è t e p e u t ê t r e t r a n s m i s p a r l ' h é r é d i t é ; i l 

p e u t a t t a q u e r p l u s i e u r s e n f a n t s d ' u n e m ê m e f a m i l l e , ce 

q u i n e p e u t g u è r e s ' e x p l i q u e r q u e p a r u n e p r é d i s p o s i -
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t i o n s p é c i a l e ; i l p e u t d a n s q u e l q u e s cas se r a t t a c h e r à l a 

t r a n s f o r m a t i o n d e n é v r o s e s o u à des d i a t h è s e s . 

I l est d ' a u t r e s c ause s p r é d i s p o s a n t e s , t e m p é r a m e n t s , 

c l i m a t s , r a c e s ; m a i s n o u s l e s l a i s s e r o n s d e c ô t é p o u r 

p o r t e r m a i n t e n a n t n o t r e a t t e n t i o n s u r l es causes d é t e r ­

m i n a n t e s . 

E n p r e m i è r e l i g n e n o u s t r o u v o n s les a f f e c t i o n s n e r ­

veuses t r a u m a t i q u e s o u s p o n t a n é e s . 

N o u s p o u v o n s c o m p t e r u n c e r t a i n n o m b r e d e f a i t s 

o ù u n t r a u m a t i s m e p o r t a n t s u r u n e p a r t i e l i m i t é e d e 

l ' e n c é p h a l e a d é t e r m i n é l ' a p p a r i t i o n d e l a g l y c o s u r i e 

T e l s s o n t les cas d e P a v y ( o b s . X X V I ) : chez u n e p e t i t e 

fille d e 4 a n s q u i a v a i t é t é r e n v e r s é e , i l y a v a i t f r a c t u r e 

de la base d u c r â n e , é p a n c h e m e n t s é r o - s a n g u i n o l e n t 

d a n s l e s v e n t r i c u l e s l a t é r a u x , e c c h y m o s e s s u i i e p l a n c h e r 

d u q u a t r i è m e v e n t r i c u l e ; de N i e d e r g e s à s s , c o u p s u r l a 

t è t e e n r o u l a n t d a n s u n e s c a l i e r ^obs. X L I ) ; d e R o s s b a c h 

( o b s . X L V ) , e n f a n t d e 7 m o i s q u i t o m b e des b r a s d e sa 

n o u r r i c e ; d e Z i m m e r , e n f a n t d e 12 ans q u i f a i t u n e c h u t e 

s u r l ' o c c i p u t . 

l ' i s c h e r (Archives générales de médecine, 1 8 0 2 ) , q u i a 

l a i t u n i n t é r e s s a n t t r a v a i l s u r les d i a b è t e s d ' o r i g i n e 

t r a u i u a t i q u e , f a i t r e m a r q u e r q u e l e p o i n t q u i p o r t e 

d a n s la c h u t e n a pas d ' i m p o r t a n c e , e t q u e l e t r a u m a ­

t i s m e a i t p o r t é s u r l ' o c c i p u t , s u r l e s i n c i p u l , o u l e 

f r o n t , o n v e r r a é g a l e m e n t l e d i a b è t e se m a n i f e s t e r 

Q u a n t a u x a f f e c t i o n s s p o n t a n é e s , n o u s p o u v o n s l e s s u b ­

d i v i s e r e n m e t t a n t d ' u n c ô t é l e s n é v r o s e s , de l ' a u t r e l es 

a f f e c t i o n s avec l é s i o n s m a t é r i e l l e s b i e n é v i d e n t e s . 

D a « s u n cas de m é n i n g i t e t u b e r c u l e u s e B r o w n 
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( o b s . X X X V I ) a c o n s t a t é l ' e x i s t e n c e d u d i a b è t e ; n o u s p o u ­

v o n s en r a p p r o c h e r 2 cas d ' h y d r o c é p h a l i e a i g u ë r a p p o r ­

t é s p a r R ô s i n g . 

R e i m e r ( o b s . L U I ) a p u b l i é u n cas i n t é r e s s a n t d e d i a ­

b è t e c h e z u n e n f a n t de 7 a n s , d o n t l e p l a n c h e r d u q u a ­

t r i è m e v e n t r i c u l e c o n t e n a i t u n g l i ô m e . 

P a r m i les n é v r o s e s , n o u s i n d i q u e r o n s l a d a n s e d e 

S a i n t - G u y . D a n s d e u x cas d e chorea magna F r a n q u e 

[Journal fur Kinderkrankheiten, 1 8 6 7 ) a o b s e r v é u n e g l y ­

c o s u r i e i n t e r m i t t e n t e ; a p r è s c h a q u e a t t a q u e l e s u c r e 

p a r a i s s a i t d a n s les u r i n e s ; d a n s l ' i n t e r v a l l e , q u a n d l e 

m a l a d e é t a i t s a i n , i l d i s p a r a i s s a i t . 

G o o l d e n ( o b s . X V I I I ) a v u u n e n f a n t é p i l e p t i q u e d o n t 

l es u r i n e s ®nt é t é s u c r é e s p e n d a n t p l u s i e u r s s e m a i n e s . 

L e m ê m e a u t e u r (obs . X V I I ) a s o i g n é u n e n f a n t a t -

t e i n t d ' u n e g l y c o s u r i e p e r s i s t a n t e l i é e à u n e c é p h a l a l g i e 

i n t e n s e . C e l l e - c i g u é r i e , l a g l y c o s u r i e d i s p a r u t 1 

N o u s d e v o n s r a p p r o c h e r d e ces f a i t s c e u x q u e R a c l e a 

n o t é s d a n s sa t h è s e d ' a g r é g a t i o n s u r l a g l y c o s u r i e , 1 8 6 5 . 

11 r a p p o r t e q u e L a b o r d e a v u e n 6 m o i s 2 cas d e g l y c o ­

s u r i e à l ' h ô p i t a l des E n f a n t s . « C 'es t d a n s l a c o q u e l u -

« c h e a p r è s l e s c o n v u l s i o n s ( é p i l e p t i q u e s o u é c l a m p t i -

« q u e s ) , d a n s l ' a s p h y x i e l i é e à l a b r o n c h i t e o u a u 

« c r o u p , q u ' o n r e n c o n t r e les m o d i f i c a t i o n s des u r i n e s ; 

« m a i s e n s o m m e c ' e s t u n f a i t r a r e . » L a g l y c o s u r i e est. 

a l o r s h a b i t u e l l e m e n t p a s s a g è r e ; i l c i t e , c o m m e e x c e p ­

t i o n , u n e e n f a n t d e 5 a n s , fille d ' u n m é d e c i n , c h e z q u i 

1. Morton et Goolden (Bouchut, loc.]ci(.) ont signalé le diabète après des 
symptômes cérébraux liés à la dentition. 
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p e n d a n t l o n g t e m p s o n c o n s t a t a l ' e x i s t e n c e d u s u c r e 

d a n s l ' u r i n e . 

D a n s d ' a u t r e s f a i t s , o ù o n a p u c r o i r e à l ' i n f l u e n c e 

d ' u n t r a u m a t i s m e , l e c o u p a p o r t é s u r des r é g i o n s v a ­

r i é e s , t a n t ô t s u r les r e i n s ( o b s . X X V ) , t a n t ô t à l ' é p i g a s t r e , 

Z i m m e r (loc. cit.). 

S i g n a l o n s e n c o r e l e f r o i d , e t s u r t o u t l e f r o i d h u m i d e . 

L é c o r c h é , se fiant a u x o b s e r v a t i o n s d e G r i e s i n g e r , d ' O p -

p o l z e r , e t c . , l e r e g a r d e c o m m e e x e r ç a n t f r é q u e m m e n t u n e 

i n f l u e n c e n é f a s t e ; n o u s n e l e t r o u v o n s c i t é q u e d a n s 

q u e l q u e s cas à p e i n e , d a n s c e u x d e R u h b a u m ( i n d i q u é 

p a r K ù l z ) , d e W i s s h a u p t ( o b s . X X X I I ) , d e Z i m m e r (loc. cit.), 

d e K i e n ( o b s . L X V I 1 I ) . 

O n a i n c r i m i n é a u s s i , c o m m e c a u s e d é t e r m i n a n t e d u 

d i a b è t e , l a n a t u r e d e l ' a l i m e n t a t i o n . T a n t ô t l ' a l i m e n t a ­

t i o n é t a i t i n s u f f i s a n t e , e t i l f a u t t e n i r c o m p t e des p r i v a ­

t i o n s i n f l i g é e s à l ' e n f a n t ; a i n s i A n d r a l r a p p o r t e l e cas 

d ' u n e n f a n t d e T> a n s q u ' u n e f e m m e m e r c e n a i r e a v a i t 

p r e s q u e l a i s s é m o u r i r d e f a i m ; ce m ê m e d é f a u t de n o u r ­

r i t u r e est s i g n a l é p a r H e i n e ( o b s . X I e t X I I ) , p a r H a u n e r 

( o b s . X V ) , p a r S e n a t o r ( o b s . X X X I X ) , p a r I n g e r s l e v 

(Virclunvs Jahresbericht, 1 8 6 9 ) 1 

R a p p e l o n s q u e M . l e p r o f e s s e u r P a r r o t (Archives géné­

rales de médecine, 1 8 7 6 , Études cliniques sur l'urine des 

nouveau-nés dans l'athrepsie) a t r o u v é d u s u c r e d a n s 

l ' u r i n e des a t h r e p t i q u e s , d a n s p l u s d ' u n t i e r s des ca s , 

s u r t o u t q u a n d l ' a t h r e p s i e r e v ê t la f o r m e a i g u ë , q u a n d 

I Venables (loc. cit.) regarde comme des agents très puissants pour dé­
terminer le diabète ceux que Ton suppose exercer une excitation spéciale 
sur lis reins, tels (juele gin, les cantharides. la térébenthine, les alcalins. 
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les e n f a n t s s o n t i n q u i e t s , a g i t é s p l u s q u e d e c o u t u m e , 

o u q u a n d i l s s o n t p r i s d ' u n e c y a n o s e r a p i d e . 

T a n t ô t a u c o n t r a i r e l ' a l i m e n t a t i o n n ' e s t pa s i n s u f f i ­

s a n t e ; m a i s e l l e e s t d é f e c t u e u s e . R a p p e l o n s i c i l ' o p i n i o n 

d e L e u d e t (loc. cit.). P r e s q u e t o u s l e s d i a b é t i q u e s a p p a r ­

t i e n n e n t à l a c l a s se a i s é e 1 

A u s s i d o i t - o n s ' e n p r e n d r e l e p l u s s o u v e n t à u n e a l i ­

m e n t a t i o n t r o p a b o n d a n t e , l e p l u s s o u v e n t a n i m a l e . I l 

d i s c u l p e a u c o n t r a i r e l e c i d r e e t l e s f é c u l e n t s , a l i m e n t s 

des c l asses p a u v r e s . 

N o u s p o u v o n s p r é s e n t e r q u e l q u e s cas q u i s o n t e n 

c o n t r a d i c t i o n f o r m e l l e avec l ' i d é e é m i s e p l u s h a u t . 

T e s c h e m a c h e r ( c i t é p a r K û l z ) i n c r i m i n e u n a b u s 

e x c e s s i f d e p a i n f r a i s c h e z u n e n f a n t d e 12 a n s ; u n 

a u t r e cas p l a i d e d a n s l e m ê m e sens ( o b s . X X I I ) ; c h e z u n e 

e n f a n t d e 12 a n s des e x p é r i e n c e s r é p é t é e s o n t m o n t r é 

q u e t o u t e s l e s f o i s q u ' e l l e m a n g e a i t d u p a i n , l e s u c r e 

r e p a r a i s s a i t d a n s l e s u r i n e s ; l e l a i t , l e s u c r e , l e p o r t e r , 

n e x e r ç a i e n t pas l a m ê m e i n f l u e n c e . 

A c ô t é d u p a i n n o t o n s l es f a r i n e u x ( o b s . X X X I I ) , l e s 

s u c r e r i e s ( o b s . L 1 V ) . R a c l e (loc. cit.) n o u s d i t q u e c h e z 

2 e n f a n t s b i e n p o r t a n t s M . L e c o q a t r o u v é 1 e t 2 g r a m ­

m e s d e s u c r e p a r l i t r e d ' u r i n e , a p r è s l ' i n g e s t i o n , e n 

g r a n d e q u a n t i t é , d e f é c u l e n t s e t d e s u c r e r i e s . 

D a n s p l u s i e u r s cas l e d i a b è t e a é t é r e g a r d é c o m m e 

p o u v a n t d é p e n d r e d e m a l a d i e s a n t é r i e u r e s , m a l a d i e s 

l o c a l e s o u g é n é r a l e s . 

1. Venables (loc. cit.) émet une opinion inverse. Les enfants qui ont le 
plus souffert, i l les a trouvés dans les rangs inférieurs de la société, où les 
parents qnt l'habjtude de boire des spiritueux de toutes sortes, 



D a n s 5 c a s n o u s t c o u v o n s n o t é l i m p a l u d i s m e (obs . X X I V , 

X X V X L I V ) . O n s a i t q u e B u r d e l ( de V i e r z o n ) a t r o u v é d u 

s u c r e d a n s les u r i n e s des m a l a d e s p e n d a n t l es a c c è s d e 

l i è v r e p a l u s t r e i n t e r m i t t e n t e . 

R e d o n a r a p p o r t é cas o ù l ' o n p o u v a i t a d m e t t r e q u e 

la r o u g e o l e a v a i t j o u é u n c e r t a i n r ô l e d a n s l e d é v e l o p ­

p e m e n t d u d i a b è t e , ce s o n t l e s cas de F i s c h e r ( o b s . X X V ) , 

d e R o u c h u t (obs . X X X I l I ) , d e B a r l o w ( o b s . L X ) ; a j o u t o n s - y 

le cas d e G e l m o , i n d i q u é p a r K ù l z . D a n s ce d e r n i e r f a i t , 

c ' es t p e n d a n t la c o n v a l e s c e n c e m ê m e d e l à r o u g e o l e q u e 

se s o n t a c c u s é s l e s p r e m i e r s s y m p t ô m e s de l ' a f f e c t i o n . 

R e d o n p a r l e é g a l e m e n t d e l a s c a r l a t i n e , m a i s i l n e 

d o n n e a u c u n e p r e u v e à l ' a p p u i d e s o n a s s e r t i o n . I l es t 

e n c o r e d e u x m a l a d i e s d a n s l a c o n v a l e s c e n c e , d e s q u e l l e s 

o n a v u d é c l a r e r l e d i a b è t e , à ce q u e n o u s d i t K ù l z . C 'es t 

la d y s e n t é r i e : 1 cas d ' A e n s t o o t s (Dissertatio Greifswald, 

4 s o n ) ; c ' e s t l e t y p h u s ( o b s . X I ) chez u n e n f a n t d e 7 a n s , 

c h e z u n e f i l l e d e l ô a n s ( o b s . L U ) . E n r é s u m é n o u s p o u ­

v o n s d r e s s e r l e t a b l e a u s u i v a n t : 

ITransmission héréditaire du diabète. 
Hérédité de névroses. 
Hérédité de diathèses. 
», . ( sur le crâne. 
traumatisme portant < ,. 

| sur diverses régions 
Maladies du système ( avec lésions. 

nerveux ( sine niateria. 
C a u s e » d é t e r m i n a n t e » / Refroidissement et humidité. 

Vices d'alimentation ( ^ 3 F l " 3 ^ ' ^ 
| par quantité. 
I Iinpaludisme. 

Maladies antérieures. . Fièvres éruptives. 
I Dysentérie, typhus. 

N o t o n s e u t e r m i n a n t ce c h a p i t r e u n cas i n t é r e s s a n t . 
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O n a d m e t e n g é n é r a l q u e l a f a t i g u e , c o m m e t o u t e c a u s e 

d e d é b i l i t a t i o n , p e u t j o u e r u n c e r t a i n r ô l e d a n s l a p a ­

t h o g é n i e d u d i a b è t e . O r B c n c e J o n e s ( o b s . X X V I I I ) a v u 

d a n s u n cas u n e f a t i g u e e x t r ê m e a m e n e r l a s u p p r e s s i o n 

p a s s a g è r e d e l a g l y c o s u r i e . 

CHAPITRE III 

Anatomie pathologique. 

Système nerveux central. — L'importance des rapports 

des a f f e c t i o n s n e r v e u s e s a v e c l e d i a b è t e n o u s p e r m e t 

d ' a s s i g n e r l e p r e m i e r r a n g a u x l é s i o n s d u s y s t è m e c é ­

r é b r o - s p i n a l . N o u s n e t r o u v o n s m a l h e u r e u s e m e n t d a n s 

b e a u c o u p d ' o b s e r v a t i o n s q u e des i n d i c a t i o n s s u c c i n c t e s 

o u s u p e r f i c i e l l e s ; c ' e s t a i n s i q u e t a n t ô t o n n o u s d i t q u e 

l e c e r v e a u es t a n é m i é ( o b s . X V , o b s . L X V ) , t a n t ô t q u ' i l 

e s t h y p é r é m i é ( B e c k l e r , Bayer àrly Intelligenzblatt), 

q u e l e c e r v e a u e t l e s m é n i n g e s s o n t c o n g e s t i o n n é s , 

( o b s . L X I I ) q u e l e s v a i s s e a u x d u c e r v e a u s o n t c o n g e s t i o n ­

n é s ( o b s . X X I X ) , q u ' i l e x i s t e u n e h y p é r é m i é d e l a c o u c h e 

m é d u l l a i r e d u c e r v e a u , q u i e s t p a r s e m é e d e p o i n t s r o u ­

ges ( o b s . X I V ) , q u e l a p i e - m è r e e s t œ d é m a t i é e , e t q u e c e t 

œ d è m e s ' a c c o m p a g n e d ' u n e l é g è r e h y d r o c é p h a l i e c h r o ­

n i q u e ( o b s . L X V I ) , q u e l e c e r v e a u e s t i n j e c t é e t q u ' i l y a 

u n e m é n i n g i t e t u b e r c u l e u s e t r è s é t e n d u e ( o b s . X X X V I ) , 

D a n s d e u x cas n o u s a v o n s e u o c c a s i o n d e p r a t i q u e r 

l ' a u t o p s i e ; d a n s l e p r e m i e r ( o b s . I V ) l e c e r v e a u n e p r é ­

s e n t a i t pas t r a c e s d ' h y p é r é m i e , e t d e s c o u p e s fines d e 



l a p r o t u b é r a n c e e t d u b u l b e n o u s o n t m o n t r é q u ' i l n ' y 

a v a i t a u c u n e a l t é r a t i o n v i s i b l e à l ' œ i l n u . 

D a n s l e s e c o n d cas ( o b s . I I ) à l a c o n v e x i t é d u c e r v e a u 

o n v o y a i t u n œ d è m e c o n s i d é r a b l e de l a p i e - m è r e , d ' a s ­

p e c t g é l a t i n e u x ; a u m i l i e u d e c e t t e c o u c h e m o l l e , t r a n s ­

l u c i d e , é t a i e n t d i s s é m i n é s d e p e t i t s p o i n t s j a u n â t r e s e t 

m i l i a i i e s , s u r t o u t l e l o n g des v a i s s e a u x ; l e s v e i n e s 

s u p e r f i c i e l l e s é t a i e n t t r è s d i l a t é e s e t r e m p l i e s d e s a n g 

l i q u i d e . A la c o u p e d u c e r v e a u o n a v u s ' é c o u l e r l e 

l i q u i d e c é p h a l o - r a c h i d i e n e n g r a n d e q u a n t i t é . L ' e n c é ­

p h a l e é t a i t r e m a r q u a b l e m e n t p â l e et d é c o l o r é ; d a n s la 

r é g i o n o c c i p i t a l e s e u l e i l y a v a i t u n s a b l é , m a n i f e s t e 

s u r t o u t d a n s l a s u b s t a n c e b l a n c h e . 

Ces a l t é r a t i o n s d u c e r v e a u s o n t b i e n v a g u e s e t b i e n 

c o n t r a d i c t o i r e s ; a u s s i H o w s h i p D i c k i n s o n (Mctlico-chi-

runjical Transactions, 1N70) n e s ' en d é c l a r e pas s a t i s ­

f a i t , e t , g r â c e à ses r e c h e r c h e s h i s t o l o g i q u e s , i l a r r i v e à 

des r é s u l t a t s q u i l u i p e r m e t t e n t d ' ê t r e a f f î r m a t i f s u r 

l ' e x i s t e n c e d e l é s i o n s d u s y s t è m e n e r v e u x c e n t r a l d a n s 

le d i a b è t e 

« Le d i a b è t e , d i t - i l , a é t é j u s q u ' i c i r e g a r d é c o m m e 

« u n t r o u b l e f o n c t i o n n e l et o n l ' a a t t r i b u é à u n e a c t i o n 

« e r r o n é e (?) p l u t ô t q u ' à u n e a l t é r a t i o n de s t r u c t u r e ; l a 

« s t r u c t u r e e t la f o n c t i o n s o n t i n s é p a r a b l e s c o m m e u n e 

« cause et u n e f f e t . U n t r o u b l e p a s s a g e r d a n s u n e f o n c -

« l i o n a sa s o u r c e d a n s u n e a l t é r a t i o n t e m p o r a i r e des 

« s o l i d e s o u des f l u i d e s ; d a n s l e d i a b è t e , l a f o n c t i o n 

t est a l t é r é e d ' u n e m a n i è r e p e r m a n e n t e , i l d o i t e x i s l e r 

« des c h a n g e m e n t s c o r r e s p o n d a n t s d a n s les o r g a n e s e n 

« j e u , » 
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D a n s u n cas q u e n o u s c i t o n s t o u t a u l o n g ( o b s . X X X V I I ) , 

D i c k i n s o n a t r o u v é s u r u n e n f a n t u n e s é r i e d e l é s i o n s 

l o n t v o i c i l e r é s u m é : 

Des a l t é r a t i o n s m o r b i d e s s o n t c o n s t a n t e s d a n s l e sys­

t è m e n e r v e u x , t o u t e s d e m ê m e n a t u r e , d e m ê m e a s p e c t . 

L a p r e m i è r e a l t é r a t i o n c o n s i s t e e n u n e d i l a t a t i o n des 

v a i s s e a u x s a n g u i n s , s u r t o u t des a r t è r e s , a v e c e x t r a v a -

s a t i o n d e l e u r c o n t e n u ; p u i s v i e n t u n e d é g é n é r e s c e n c e 

d e l a s u b s t a n c e n e r v e u s e e n d e h o r s des v a i s s e a u x g o n ­

flés. E n f i n d e s t r u c t i o n d u t i s s u , e t f o r m a t i o n d e c a v e r n e s 

a u t o u r des v a i s s e a u x . 

Ces a l t é r a t i o n s , c o n s t a m m e n t e n r a p p o r t a v e c les 

a r t è r e s , se r e n c o n t r e n t d a n s l a m o e l l e é p i n i è r e , l ' e n c é ­

p h a l e , m a i s s u r t o u t l e b u l b e e t l a p r o t u b é r a n c e ( o l i v e s 

e t p l a n c h e r d u q u a t r i è m e v e n t r i c u l e ) . D i c k i n s o n c o n c l u t 

d e c e t t e a u t o p s i e ( c o n f i r m é e p a r l es r é s u l t a t s i d e n ­

t i q u e s d e q u e l q u e s a u t r e s p r a t i q u é e s s u r des a d u l t e s ) 

e n a f f i r m a n t l ' a s s o c i a t i o n d u d i a b è t e à u n e a l t é r a t i o n 

s u b s t a n t i e l l e s u i v a n t l e s a r t è r e s r n é d u l l o - e n c é p h a ­

l i q u e s . « L e d i a b è t e est p r i m i t i v e m e n t e t e s s e n t i e l l e -

« m e n t u n e m a l a d i e n e r v e u s e , t a n t ô t s y m p t o m a t i q u e , 

« t a n t ô t i d i o p a t h i q u e . » 

L a v a l e u r d e ces a l t é r a t i o n s , i l e s t v r a i , a é t é m i s e e n 

d o u t e p a r M ù l l e r (Beitràge zur patholog. Anatomie der 

Rûckenmarks) e t K û l z . Les l é s i o n s v a s c u l a i r e s e t p é r i -

v a s c u l a i r e s a u r a i e n t é t é t r o u v é e s c h e z d e s i n d i v i d u s 

n o n d i a b é t i q u e s , a u r a i e n t f a i t d é f a u t c h e z d e s d i a b é ­

t i q u e s . 

M a i s à c ô t é d e ces l é s i o n s m i c r o s c o p i q u e s , s u j e t t e s à 

d i s c u s s i o n , n o u s p o u v o n s r a p p o r t e r des cas o ù i l y a v a i t 
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des m o d i f i c a t i o n s b i e n n e t t e s d u p l a n c h e r d u q u a t r i è m e 

v e n t r i c u l e . 

P a v y a t r o u v é c h e z u n e p e t i t e t i l l e , p r i s e d e g l y c o ­

s u r i e a p r è s u n v i o l e n t t r a u m a t i s m e , des e c c h y m o s e s 

d a n s l e p l a n c h e r d u q u a t r i è m e v e n t r i c u l e ( o b s . X X V I ) . 

l l e i m c r ( o b s . L U I ) , c h e z u n e n f a n t d e 7 a n s , a d é c o u ­

v e r t à l ' a u t o p s i e u n e t u m e u r s i é g e a n t d a n s l e p l a n c h e r 

d u q u a t r i è m e v e n t r i c u l e , t u m e u r i r r é g u l i è r e , j a u n â t r e , 

m e s u r a n t 6 m i l l i m è t r e s d e l o n g s u r 4 d ' é p a i s s e u r e t 

3 d e l a r g e , c o n t e n a n t a u c e n t r e u n p e t i t n o y a u h é -

m o r r h a g i q u e . L ' e x a m e n h i s t o l o g i q u e m o n t r a q u ' i l s 'a­

g i s s a i t d ' u n g l i ô m e à g rosses c e l l u l e s . 

Sang. — N o u s n ' a v o n s r i e n à d i r e s u r l e s a n g p o u r l e 

d i a b è t e e n g é n é r a l ; n o u s r e v i e n d r o n s s u r ce p o i n t , a u 

c h a p i t r e d e l ' a c é t o n é m i e 

C<rnr cl urlhcs. — De m ê m e r i e n de s p é c i a l 1 L e 

c œ u r es t e n g é n é r a l s a i n à l ' œ i l n u et a u m i c r o s c o p e . 

Poumons. — N o u s a p p r é c i o n s p l u s l o i n l a j u s t e s s e 

d e l ' i d é e a d m i s e e n g é n é r a l de la f r é q u e n c e d e l a 

p h t h i s i e c h e z l es d i a b é t i q u e s ; n o u s p o u v o n s d è s m a i n ­

t e n a n t v o i r q u ' e l l e es t f o r t e m e n t e x a g é r é e . 

Q u e l s s o n t e n e f f e t les r é s u l t a t s des a u t o p s i e s "/ 

Les p o u m o n s o n t é t é t r o u v é s s a i n s , n o u s d i s e n t F o s t e r 

( o b s . L \ V ) , . I o h n s o n ( o b s . I X ) , O g l e ( o b s . X X I X ) , S e n a t o r 

( o b s . X X X V I I I ) , S c h m i d t R i m p l e r ( o b s . L U ) ; les p o u ­

m o n s c r é p i t e n t p a r t o u t ( o b s . X X I I I ) . 

I l s p r é s e n t e n t l ' a s p e c t d e p o u m o n s à l ' é t a t f œ t a l 

( o b s . X I V , obs . X L ) . 

I . Foster a vu au microscope rliypertrophio» de la tunique musculaire dei 
artèriolo de la pie-mère. 
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I l s s o n t c o n g e s t i o n n é s ( o b s . L X I X ) , s p l é n i s é s ( o b s . I I ) . 

L e s p o u m o n s s o n t s a i n s , s a u f q u e l q u e s l o b u l e s q u i s o n t 

r o u g e s e t h é p a t i s é s ( o b s . X X Y I ) . D a n s u n cas i l y 

a v a i t d e l a p l e u r é s i e c h r o n i q u e e t d e l a c o n g e s t i o n 

( o b s . L U I ) . 

D a n s u n cas , o u t r e l a c o n g e s t i o n e t l a p l e u r é s i e c h r o ­

n i q u e o n c o n s t a t a i t d a n s u n l o b e u n e h é p a t i s a t i o n g r i s e 

assez é t e n d u e ( o b s . L V I I ) . A j o u t o n s q u e d a n s p l u s i e u r s 

a u t o p s i e s o n s i g n a l e e x p r e s s é m e n t l ' a b s e n c e d e t u b e r ­

c u l e s . O n t r o u v e q u e l q u e s p e t i t s n o y a u x t u b e r c u l e u x 

a u s o m m e t d ' u n p o u m o n ( o b s . X X X V I I ) . D a n s l ' o b s e r v a ­

t i o n I V a u s o m m e t g a u c h e i l e x i s t a i t u n p e t i t t u b e r c u l e 

c r é t a c é ; d a n s l e s d e u x p o u m o n s q u e l q u e s n o y a u x ca -

s é e u x é t a i e n t d i s s é m i n é s . A l a base d u p o u m o n g a u c h e 

se t r o u v a i t u n l a r g e f o y e r d ' i n f i l t r a t i o n s a n g u i n e , e t à 

l a base d u p o u m o n d r o i t u n n o y a u d e p n e u m o n i e g r i ­

s â t r e e t e n v o i e de r a m o l l i s s e m e n t . 

D a n s u n s e u l cas ( o b s . X X X I I I ) o n a t r o u v é u n e vas t e 

c a v e r n e , a v e c d e n o m b r e u x t u b e r c u l e s d i s s é m i n é s d a n s 

l e s p o u m o n s e t d a n s l e s g a n g l i o n s b r o n c h i q u e s . 

S i g n a l o n s c o m m e l é s i o n s e x c e p t i o n n e l l e s : u n cas de 

g a n g r è n e m u l t i p l e d u p o u m o n ( o b s . L X V I ) , a c c o m p a g n é 

d e t u b e r c u l o s e p l e u r a l e (? ) , u n cas d e t u b e r c u l o s e m i -

l i a i r e ( o b s X X X V I ) , u n cas d ' e m b o l i e s g r a i s s e u s e s 

( o b s . L X X ) . N o u s é t u d i e r o n s ce d e r n i e r cas e n d é t a i l a u 

c h a p i t r e d e l ' a c é t o n é m i e . 

N o u s p o u v o n s d o n c , d è s m a i n t e n a n t , a d m e t t r e q u e 

l a t u b e r c u l o s e p u l m o n a i r e es t r a r e c h e z l e s e n f a n t s d i a ­

b é t i q u e s , l a c l i n i q u e n o u s d o n n e r a l a c o n f i r m a t i o n d e 

c e q u e n o u s v e n o n s d ' a v a n c e r . 
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Estomac. — Les a u t e u r s n o u s d o n n e n t r a r e m e n t d e s 

i n d i c a t i o n s s u r l ' é t a t d e l ' e s t o m a c , se b o r n a n t à d i r e 

r a p i d e m e n t q u e l e t u b e d i g e s t i f , o u p l u s s i m p l e m e n t 

e n c o r e q u e l e s v i s c è r e s a b d o m i n a u x n e p a r a i s s e n t pas 

a l t é r é s . 

B o u c h u t , D i c k i n s o n e t J o h n s o n d i s e n t f o r m e l l e m e n t 

q u e la c a v i t é s t o m a c a l e est s a i n e . S o u t h e y (obs . L X I X ) 

p a r l e d e t a c h e s p u r p u r i q u e s e t d ' e c c h y m o s e s ; i l s ' a g i t 

d ' u n cas d e m o r t p a r a c é t o n é m i e ; n o u s a v o n s t r o u v é 

l ' e s t o m a c d i l a t é , avec des e c c h y m o s e s s o u s - m u q u e u s e s 

( o b s . I I ) . M a c I n t y r e ( o b s . X I V ; a v u a u s s i des e c c h y m o s e s 

de la m u q u e u s e , m a i s i l i n d i q u e d e p l u s u n e p e r f o r a ­

t i o n des p a r o i s s t o m a c a l e s e t d u d i a p h r a g m e ; i l f a i t 

d ' a i l l e u r s des r é s e r v e s s u r la v a l e u r d e ces l é s i o n s e t 

l e s c r o i t post morteni ; i l l e s a t t r i b u e à u n e a u t o - d i g e s ­

t i o n d e l ' e s t o m a c . 

Intestins. — S o u v e n t a u s s i o n passe s o u s s i l e n c e l e u r 

a s p e c t . S o u t h e y , B o u c h u t e t q u e l q u e s a u t r e s les o n t 

t r o u v é s n o r m a u x . D a n s u n cas (obs . X V ) , o n les v u s r e m ­

p l i s d ' e x c r é m e n t s d u r s , d a n s p l u s i e u r s cas o n a n o t é 

u n e v a s c u l a r i s a t i o n p l u s o u m o i n s v i v e d e l e u r s u r f a c e 

p é r i t o n é a l e e t m ê m e des a d h é r e n c e s e n t r e l e s anses . 

D a n s l ' o b s e r v a t i o n I I o n s i g n a l e l e u r e x t r ê m e d i l a t a t i o n 

avec des c o n g e s t i o n s l i m i t é e s . 

Pancréas. — D a n s u n e t h è s e r é c e n t e , 1 8 7 9 , i n s p i r é e 

p a r M . L a n c e r e a u x , L a p i e r r e a é t u d i é l e s r a p p o r t s d u 

d i a b è t e m a i g r e avec les a l t é r a t i o n s d u p a n c r é a s ; q u o i q u e 

c h e z les e n f a n t s l e d i a b è t e r e v ê t e t o u j o u r s c e t t e f o r m e , 

j e n a i v u s i g n a l é e s d a n s a u c u n e o b s e r v a t i o n les l é s i o n s 

r e l e v é e s p a r c e t a u t e u r , a t r o p h i e p r i m i t i v e o u c o n s é -
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c u t i v e à l ' o b l i t é r a t i o n d u c a n a l p a n c r é a t i q u e , a u c a n c e r 

d u p a n c r é a s , e t c . 

L e s a u t e u r s n e f o n t m ê m e pas m e n t i o n d e s o n é t a t ; 

M a c I n t y r e s e u l d i t q u ' i l l ' a t r o u v é s a i n . D a n s l e s cas 

q u e j ' a i e u s sous les y e u x j e n ' y a i pa s o b s e r v é d e l é s i o n s 

m a c r o s c o p i q u e s 1 

Foie. — P o u r c e t o r g a n e l e s r e n s e i g n e m e n t s s o n t 

p l u s n o m b r e u x . D a n s u n c e r t a i n n o m b r e d e cas i l est 

d i t d ' u n e m a n i è r e p o s i t i v e q u ' i l es t n o r m a l ( o b s . I X , 

X I V , X X I I I , X X X V I I , L V I I , L X I I , L X I X ) . 

F o s t e r ( o b s . L X V ) l e t r o u v e g r o s , i l p è s e 1 6 0 0 g r a m m e s , 

p â l e , l ' é t u d e h i s t o l o g i q u e m o n t r e q u e sa s t r u c t u r e est 

s a i n e . D a n s l e cas q u i n o u s es t p e r s o n n e l i l é t a i t m a n i ­

f e s t e m e n t a n é m i é . A r c h a m b a u l t ( obs . L V I I ) e t R o s s b a c h 

( o b s . X L V ) s i g n a l e n t s o n h y p é r é m i é . 

O g l e ( o b s . X X I X ) a v u l e f o i e g r o s ; d a n s l e cas d e 

R e i m e r ( o b s . L U I ) l e f o i e d e g r o s s e u r n o r m a l e a u n e 

c o u l e u r v i o l e t p â l e à l a s u r f a c e , m u s c a d e à l a c o u p e ; 

i l l a i s s e s u r l e c o u t e a u u n a s p e c t d e g r a i s s e . P a v y 

( o b s . X X V I I ) a t r o u v é l e f o i e c h a r g é d e s u c r e d ' u n e c o n ­

s i s t a n c e d e c u i r , d ' a i l l e u r s g r a s 2 P o u r W i l k s , d o n t i l 

n o u s f a i t c o n n a î t r e l ' o p i n i o n , l e f o i e d i a b é t i q u e p r é s e n ­

t e r a i t à l ' œ i l n u u n a s p e c t q u i p e r m e t t r a i t d e l e d i s ­

t i n g u e r des a u t r e s ; i l s e r a i t f e r m e , c o n s i s t a n t , d ' u n 

a s p e c t u n i f o r m e e t s o m b r e . L a b i l e a u r a i t u n e c o u l e u r 

f r a p p a n t e , r e s s e m b l a n t à d e l a m i x t u r e d e r h u b a r b e . 

1. Voir à la fin de l'observation II pour les lésions microscopiques du pan­
créas, du foie et des reins. 

2. Au microscope on voyait des cellules distinctes contenant des granula­
tions graisseuses disséminées entre les cellules hépatiques. 



R a p p e l o n s q u e l e p r o f e s s e u r P a r r o t (loc. cit.) a t o u j o u r s 

t r o u v é chez l es a t h r e p l i q u e s g l y c o s u r i q u e s u n e s t é a t o s e 

des c e l l u l e s h é p a t i q u e s à la p é r i p h é r i e des l o b u l e s . 

Rate.—Son é t a t es t n o t é d a n s p e u d ' o b s e r v a t i o n s . E l l e 

é t a i t s a i n e , n o u s d i s e n t J o h n s o n e t D i c k i n s o n ; p e t i t e e t 

m o l l e , F o s t e r ; s a i n e d a n s les d e u x cas q u i n o u s s o n t p e r ­

s o n n e l s ( o b s . I I e t I V ) . N o u s d e v o n s i c i r a p p e l e r q u e V i n ­

c e n t H a r r i s (Sainl-Bn rtholomeirs HospitalReports. 1 8 7 5 ) 

a o b s e r v é l a t u m é f a c t i o n d e l a r a t e a u d é b u t d u d i a b è t e . 

e t q u ' i l e x p l i q u e ce f a i t p a r u n e n g o r g e m e n t d e la 

c i r c u l a t i o n p o r t e . 

Reins.— L e s a l t é r a t i o n s r é n a l e s s o n t s i f r é q u e n t e s , 

q u ' i l s'est t r o u v é , d i t L é c o r c h é , des a u t e u r s q u i e n o n t 

f a i t le p o i n t d e d é p a r t d u d i a b è t e ; c ' e s t , e n e f f e t , c e q u e 

n o u s v o y o n s d a n s V e n a b l e s ( l o c cit.); a u s s i ce m é d e c i n 

p o u r c o m b a t t r e l ' h y p é r é m i e r é n a l e a p p l i q u a i t , s u r l a 

r é g i o n l o m b a i r e , s a n g s u e s , v e n t o u s e s s c a r i f i é e s , v é s i c a -

l o i r e s , s i n a p i s m e s , e t c . V o y o n s s i les n é c r o p s i e s c o n f i r ­

m e n t ces d o n n é e s t h é o r i q u e s . D a n s q u e l q u e s cas s e u l e ­

m e n t , o n l es a t r o u v é s s a i n s (obs . I A V e t L X I X ) . D a n s 

u n cas q u i n o u s es t p e r s o n n e l (obs . I V ) , i l s é t a i e n t d e 

v o l u m e n o r m a l e t a n é m i é s . 

H a b i t u e l l e m e n t , i l s s o n t v o l u m i n e u x e t h y p é r é m i é s : 

c es t à ce r é s u l t a t q u e n o u s a r r i v o n s e n d é p o u i l l a n t l e s 

o b s e r v a t i o n s 11, I X , X V . X X I X , X X X U 1 , X L V , L U I . L V I I 

e t l a c l i n i q u e d e L e u d e t (loc. cit.). 

N o u s f e r o n s o b s e r v e r d e p l u s q u e , d a n s l e cas d e 

H a u n e r ( o b s . X V ) o n t r o u v a des p e t i t s a b c è s d i s s é m i n é s 

d a n s les d e u x s u b s t a n c e s . La m u q u e u s e v é s i c a l e é t a i t 

a u s s i e n f l a m m é e . 



— M — 

D a n s l e cas d e L e u d e t , i l s ' a g i s s a i t d ' u n g a r ç o n d e 

t r e i z e a n s , c h e z q u i o n d é c o u v r i t u n p e t i t a b c è s d u 

v o l u m e d ' u n g r a i n d e c h è n e v i s d a n s u n des r e i n s . C e t t e 

c o l l e c t i o n p u r u l e n t e , n o n e n k y s t é e , p r é s e n t a i t u n p u s 

p a r f a i t e m e n t r e c o n n a i s s a b l e à l ' œ i l n u e t a u m i c r o ­

s c o p e . 

U n e s e u l e f o i s ( o b s . X X I I ) , i l e s t d i t q u e l e s r e i n s p r é ­

s e n t a i e n t l a r é a c t i o n d u s u c r e . 

I c i , c o m m e p o u r l e f o i e , l e p r o f e s s e u r P a r r o t a t r o u v é 

u n e s t é a t o s e , p o r t a n t s u r l e s d e u x s u b s t a n c e s , c h e z l e s 

a t h r e p t i q u e s g l y c o s u r i q u e s . 

Œil. — L ' e x a m e n des m i l i e u x d e l ' œ i l a f o u r n i m a ­

t i è r e à l ' e x p o s i t i o n d e r é s u l t a t s c o n t r a d i c t o i r e s . 

C o h e n , c i t é p a r R a c l e (loc. cit.), t r o u v e d a n s l e c r i s ­

t a l l i n des d é p ô t s d e se ls d e c h a u x . F r a n c e e t L é c o r c h é 

n ' e n t r o u v e n t p o i n t . 

H e p p (de S t r a s b o u r g ) n e t r o u v e pas d e s u c r e d a n s 

l ' h u m e u r a q u e u s e . I l a s n e r p r é t e n d y e n a v o i r t r o u v é . 

A l ' a p p u i d e c e t t e d e r n i è r e o p i n i o n , r a p p e l o n s b r i è ­

v e m e n t l e s e x p é r i e n c e s d e W e i r M i t c h e l l q u i , a p r è s a v o i r 

i n j e c t é 5 g r a m m e s d e s i r o p d e s u c r e sous l a p e a u d ' u n e 

g r e n o u i l l e , l a v o i t m o u r i r a u b o u t d e q u e l q u e s h e u r e s , 

l e c r i s t a l l i n d é j à o p a q u e ; d e R i c h a r d s o n , p l o n g e a n t 

d e u x g r e n o u i l l e s e t u n p o i s s o n d a n s d e l ' e a u s u c r é e ; 

l a c a t a r a c t e s u r v i n t e n q u e l q u e s h e u r e s . 

L e p r o f e s s e u r Z i n c k e , c i t é p a r S c h m i d t R i m p l e r 

( o b s . L U ) , n e t r o u v e pas d e s u c r e d a n s l e c r i s t a l l i n ( cas 

d e c a t a r a c t e d o u b l e ) , m a i s b i e n d a n s l ' h u m e u r v i t r é e 

d e l ' œ i l d r o i t e x a m i n é a u s s i t ô t a p r è s l a m o r t . 

D e u t s c h m a n n ( o b s . L U I ) , c h e z u n e e n f a n t n o n a t -



t e i n t e d e c a t a r a c t e , a t i r é d e ses r e c h e r c h e s les c o n c l u ­

s i o n s s u i v a n t e s : 

L ' h u m e u r a q u e u s e es t f o r t e m e n t a l c a l i n e ; l ' h u m e u r 

a q u e u s e c o n t i e n t 0 , 1 p o u r 1 0 0 d e s u c r e ; l ' h u m e u r v i ­

t r é e , 0 , 5 0 6 p o u r 1 0 0 . 

C H A P I T R E I V 

Symptomatologie. 

« Les symptômes du diabète sucré chez l'enfant, dit 

L é c o r c h é ( l o c r / / . ) , s o n t les m ê m e s q u e chez l ' a d u l t e . « 

« D a n s l ' e n s e m b l e , les s y m p t ô m e s ne d i f f è r e n t p a s , 

q u ' i l s ' ag isse d ' a d u l t e s o u d ' e n f a n t s . » ( K ù l z , loc. cit.) 

N o u s s o m m e s , s u r ce p o i n t , d ' a c c o i d avec les a u t e u r s 

q u e n o u s v e n o n s d e c i t e r ; n o u s c r o y o n s c e p e n d a n t q u e , 

d a n s les d é t a i l s , o n p e u t r e l e v e r d 'assez n o m b r e u s e s 

d i f f é r e n c e s e t , a u c h a p i t r e de la m a r c h e d u d i a b è t e , 

n o u s a u r o n s o c c a s i o n de m o n t r e r q u e l e d i a b è t e s u b i t 

u n e é v o l u t i o n p l u s r a p i d e q u e c h e z l ' a d u l t e . 

N o u s a l l o n s m a i n t e n a n t é t u d i e r , a p p a r e i l p a r a p ­

p a r e i l , les m o d i f i c a t i o n s q u e l a g l y c o s u r i e a p p o r t e a u 

f o n c t i o n n e m e n t n o r m a l des o r g a n e s . 

Appareil itrinoirc, polyttrie. — Des t r e n t e - d e u x o b -

e r v a t i o n s r e c u e i l l i e s p a r R e d o n , v i n g t - h u i t p a r l e n t 

d ' u n e m a n i è r e p o s i t i v e d e ^ ' a u g m e n t a t i o n n o t a b l e des 

u r i n e s ; d a n s t r o i s s e u l e m e n t ( o b s . X I X , XLJV e t L V H ) , l a 

p o l y u r i e n est pas i n d i q u é e d ' u n e m a n i è r e f o r m e l l e ; 
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d a n s u n e s e u l e ( o b s . X L ) , i l es t d i t q u e l a q u a n t i t é des 

u r i n e s a v a i t d i m i n u é . 

T o u t e s les o b s e r v a t i o n s u n p e u d é t a i l l é e s q u e n o u s 

a v o n s p u r é u n i r s i g n a l e n t é g a l e m e n t l a p o l y u r i e , e t 

n o t r e e x p é r i e n c e p e r s o n n e l l e n o u s p e r m e t d e l ' i n d i ­

q u e r c o m m e u n des p r e m i e r s s y m p t ô m e s e t d e s p l u s 

i m p o r t a n t s ; o n p e u t d o n c d i r e , avec L é c o r c h é , q u e l a 

s é c r é t i o n u r i n a i r e es t t o u j o u r s p l u s o u m o i n s a u g ­

m e n t é e . 

E l l e a r r i v e q u e l q u e f o i s à des q u a n t i t é s é n o r m e s ; 

S c h i n d l e r ( o b s . V I I ) a u r a i t v u u n e e n f a n t d e d o u z e a n s 

q u i u r i n a i t j u s q u ' à 14 q u a r t s d e B e r l i n ( s o i t p r è s d e 

1 6 l i t r e s ) . M a . . . . , o b s e r v é e p a r C a n t a n i ( o b s . L V ) , 

u r i n a i t , a u d é b u t d u t r a i t e m e n t , 1 2 e t 1 4 l i t r e s . 

D a n s l ' o b s e r v a t i o n I , l e m a x i m u m a t t e i n t a é t é 

9 l i t . 5 0 0 l e 27 a v r i l ; p e u a p r è s , l e m a l a d e é t a i t p r i s d e 

d i a r r h é e , d e v o m i s s e m e n t s , d e d y s p n é e e t d ' u n e n ­

s e m b l e d e p h é n o m è n e s q u i n o u s o n t f a i t c r o i r e à u n e 

a t t a q u e d ' a c é t o n é m i e ; e n m ê m e t e m p s , l e s u r i n e s 

é t a i e n t t o m b é e s à 2 l i t r e s e t a u - d e s s o u s . L a m o y e n n e 

é t a i t d e 5 à 5 l i t r e s p a r j o u r 

D a n s l e cas d e W . . . ( o b s . I I I ) , l e m a x i m u m d e l a q u a n ­

t i t é des u r i n e s a é t é c o n s t a t é a u m o m e n t d e s o n e n t r é e , 

i l s 'est é l e v é à p r è s d e 8 l i t r e s ; p e u à p e u , i l r e d e s ­

c e n d i t à 5 l i t r e s , e t , a u m o m e n t d e s o n d é p a r t , i l u r i ­

n a i t e n m o y e n n e 4 l i t r e s . C 'es t é g a l e m e n t e n t r e 4 e t 

6 l i t r e s q u ' o s c i l l e n t l es u r i n e s r e n d u e s d a n s u n n y c -

t h é i n è r e p a r C h . . . ( o b s . I l ) ; i l s e m b l e q u e , c h e z l u i , l a 

s é c r é t i o n u r i n a i r e é t a i t p l u s r é g u l i è r e q u ' e l l e n e l e f u t 

c h e z J . . . ( o b s . I ) ; m a i s , c h e z c e l u i - c i , q u a n d l a p o l y u r i e 
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d i m i n u a i t , i l s ' é t a b l i s s a i t u n e d é r i v a t i o n p a r l ' e s t o m a c 

et les i n t e s t i n s ; la d i a r r h é e e t l e s v o m i s s e m e n t s r a m e ­

n a i e n t l ' é q u i l i b r e . 

A c e t t e p o l y u r i e , r é p o n d u n n o m b r e c o n s i d é r a b l e de 

m i c t i o n s . J . . . , s u r q u i n o u s a v o n s p u e x e r c e r u n e s u r ­

v e i l l a n c e p l u s e x a c t e q u e s u r les a u t r e s , q u a n d i l u r i ­

n a i t d e r> à .) l i t r e s , ava i t de c i n q à h u i t m i c t i o n s ; à 

c h a q u e é m i s s i o n , la q u a n t i t é des u r i n e s v a r i a i t e n t r e 

u n d e m i - l i t r e e t I l i t r e . 

D ' u n e m a n i è r e g é n é r a l e , l e n o m b r e des m i c t i o n s 

é t a i t p l u s c o n s i d é r a b l e l e j o u r q u e la n u i t , ce q u i est 

l ' é t a t n o r m a l , ce q u i e x i s t e c h e z les d i a b é t i q u e s d o n t 

le r é g i m e n ' e s t pas s t r i c t e m e n t r é d u i t à la n o u r r i t u r e 

a n i m a l e ; q u a n d , e n e f f e t , la d i è t e c a r n é e p e u t ê t r e 

a p p l i q u é e , les s é c r é t i o n s n o c t u r n e s , c o m m e l ' a m o n t r é 

L é c o r c h é . r e m p o r t e n t s u r les s é c r é t i o n s d i u r n e s . 

S o u t h e y (obs . L I X ) c i t e l e cas d ' u n e p e t i t e l i l l e q u i , 

en v i n g t - q u a t r e h e u r e s , e u t q u i n z e m i c t i o n s , d o n t t r o i s 

s e u l e m e n t l a n u i t . 

D a n s l e cas d e K i e s e r ( o b s . .Y), l ' e x a m e n c o m p a r a t i f 

des q u a n t i t é s d e l i q u i d e a b s o r b é e t d ' u r i n e s r e n d u e s 

m o n t r e la p r é d o m i n a n c e d e ces d e r n i è r e s ; la m a l a d e , 

p e n d a n t p r è s d ' u n m o i s , a u r a i t u r i n é e n v i r o n 1 l i t . 1/4 

p a r j o u r d e p l u s q u ' e l l e n e b u v a i t . 11 m a n q u e à ce 

t a b l e a u , s e l o n n o u s , la q u a n t i t é d ' a l i m e n t s s o l i d e s a b ­

s o r b é s ; la m a l a d e d e v a i t y p u i s e r l e s u r p l u s d e l i q u i d e 

q u ' e l l e r e n d a i t c h a q u e j o u r 

Dans u n a u t r e cas , a u c o n t r a i r e ( o b s . X X V ) , i l es t 

d i t q u e la q u a n t i t é des u r i n e s est m o i n d r e q u e c e l l e des 

b o i s s o n s i n g é r é e s . 
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l l n o u s a é t é m a l h e u r e u s e m e n t i m p o s s i b l e d ' é t u d i e r 

ce r a p p o r t de l a q u a n t i t é de s b o i s s o n s e t des u r i n e s ; 

l ' i n d o c i l i t é des e n f a n t s q u e n o u s a v o n s e u à t r a i t e r e t 

l e u r i n a t t e n t i o n r e n d a i t i n e f f i c a c e s t o u t e s r e c h e r c h e s 

s u r ce p o i n t . 

A j o u t o n s q u e , d a n s q u e l q u e s cas , l a p o l y u r i e d i s p a r a î t 

à l ' a p p r o c h e d e l a m o r t ( o b s . I V ) . 

D a n s l e cas d e W . . . ( o b s . I I I ) , u n m o u v e m e n t f é b r i l e 

l é g e r a m e n a u n e d i m i n u t i o n n o t a b l e d e l a p o l y u r i e ; 

e n d e u x j o u r s , e l l e t o m b a d e 6 l i t r e s à 1 l i t . 1/2, e t s 'ac­

c o m p a g n a d e l é g è r e d i a r r h é e . 

A v e c l a p o l y u r i e , d i t C a n t a n i (loc. cit.), se m o n t r e 

c h e z les e n f a n t s u n s y m p t ô m e p a r t i c u l i e r , q u i a t t i r e 

s o u v e n t l e p r e m i e r l e u r a t t e n t i o n , c ' es t l ' é n u r é s i e , c ' es t 

l ' i n c o n t i n e n c e d ' u r i n e s u r v e n a n t chez d e j e u n e s s u j e t s 

q u i r e t e n a i e n t r é g u l i è r e m e n t l e u r s u r i n e s . 

D e u x f o i s l ' a u t e u r i t a l i e n a v u ce s y m p t ô m e se m a n i ­

f e s t e r . O n l e t r o u v e c o n s i g n é d a n s s e p t cas p u b l i é s d e ­

p u i s 1 8 5 0 ( o b s . X V , X X I I I , X X V , X X X V I I , X X X V I I I , 

G e l m o , Jahrbuch fur Kinder Heilkunde, 1 8 6 1 , e t B œ c k l e r , 

Ytrchoîus Jaltresbericht, 1 8 0 8 ) . 

A ces 7 cas n o u s p o u v o n s a j o w t e r c e l u i d e B ù d d e 

( o b s . X L I f l e t u n f a i t q u i n o u s es t p e r s o n n e l : W . . . ( o b s . I I I ) 

d a n s s o n e n f a n c e é t a i t s u j e t à l ' i n c o n t i n e n c e d ' u r i n e , 

e t a u d é b u t d e s o n s é j o u r à l ' h ô p i t a l , p a r d e u x f o i s i l 

l u i es t a r r i v é d e l a i s s e r c o u l e r i n v o l o n t a i r e m e n t ses 

u i i n e s p e n d a n t l a n u i t . « Ce s y m p t ô m e est s i i m p o r -

« t a n t , c o n t i n u e C a n t a n i , q u e j e c o n s e i l l e d ' e x a m i n e r 

« l es u r i n e s d e t o u s les e n f a n t s c h e z l e s q u e l s s u r v i e n t 

« d e l ' i n c o n t i n e n c e , t o u t c o m m e j e l e f a i s p o u r l e s 
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« a d u l t e s a t t e i n t s d e c a t a r a c t e o u d ' i m p u i s s a n c e 

« v i r i l e . » 

Altérations physiques de l'urine ; couleur — D a n s les 

cas q u e n o u s a v o n s o b s e r v é s , l ' u r i n e é t a i t e n g é n é r a l 

p e u c o l o r é e , d ' u n j a u n e p a l e , c l a i r e o u l é g è r e m e n t v e r -

d à t r e ; q u e l q u e f o i s u n p e u o p a l e s c e n t e et c o n t e n a n t des 

f l o c o n s de m u c u s q u i f l o t t a i e n t d a n s l e b o c a l . 

C'est à p e u p r è s d a n s les m ê m e s t e r m e s q u e P r o u t 

(lut-, cit.) d é f i n i t l ' a s p e c t d e l ' u r i n e ; e l l e e s t , d i t - i l , 

j a u n e p a i l l e o u v e r d à t r e , s o u v e n t o p a l e s c e n t e o u l a i ­

t euse L e r e l e v é des o b s e r v a t i o n s es t d ' a c c o r d e n g é n é ­

r a l avec les l i g n e s p r é c é d e n t e s . 

L i é g e y ( o b s . \ L I V ) l ' a v u e p â l e , l i m p i d e ; d e m ê m e 

F i s c h e r ( o b s . X X V ) : e l l e est j a u n e p a i l l e ( o b s . X X ) , j a u n e 

c l a i r ( o b s . L U I ) , t r è s j a u n e avec n u a g e s m u q u e u x 

( o b s . X X I I I ) , p â l e v e r t p o m m e ( o b s . I .X1I ) , p â l e avec u n 

œ i l v e r d à t r e , t r a n s p a r e n t e , b i e n q u e l é g è r e m e n t l o u c h e , 

u n p e u m o u s s e u s e . ( D u r a u d - F a r d e l . loc, cit.) 

Dans q u e l q u e s cas o n l ' a v u e t r o u b l e ( o b s . X V I I ) , 

f o n c é e , t r o u b l e avec d é p ô t s d ' u r a t e s ( o b s . X L ) ( r a p p e ­

l o n s ( p i e d a n s ce cas la q u a n t i t é des u r i n e s a v a i t d i m i ­

n u é ) , t r o u b l e j a u n e b r u n , à la p é r i o d e t e r m i n a l e 

( o b s . L X I X ) . 

Odeur — R a r e m e n t les a u t e u r s o n t n o t é les q u a l i t é s 

o d o r a n t e s d e l ' u r i n e ; e l l e é t a i t t r è s o d o r a n t e ( o b s . X X I I I ) , 

e l l e e x h a l a i t u n e o d e u r c h l o r o f o r i n i q u e d ' u n e i n t e n s i t é 

e x t r ê m e , i n f e c t e , r e m p l i s s a n t l ' a p p a r t e m e n t t o u t e n ­

t i e r ( o b s . L X V I 1 1 ) . 

Saveur. — E l l e es t i n d i q u é e c o m m e s u c r é e e t f a d e 

p a r H a u n e r ( o b s . X V ) . 
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Densité. — Y o i c i u n e s é r i e d e c h i f f r e s i n d i q u é s p a r 

d i v e r s a u t e u r s : 1 0 2 8 ( o b s . X X et L I V ) , 1 0 2 2 à 1 0 2 4 

(obs . X V I I ) , 1 0 2 8 ( o b s . L X V I I I ) , 1 0 3 0 à 1 0 3 1 ( o b s . L V ) , 

1 0 3 2 à 1 0 3 5 ( o b s . L I e t o b s . L X I 1 ) , 1 0 3 2 ( o b s . p e r s . I ) , 

1 0 3 5 (obs . p e r s . I I ) , 1 0 3 5 ( o b s . L X I X ) , 1 0 5 6 ( o b s . L X V I 

e t o b s . L U I ) , 1 0 3 5 à 1 0 4 2 ( o b s . X L ) , 1 0 3 5 à 1 0 3 8 

( o b s . h X V ) , 1 0 4 0 ( o b s . X L Y I ) , 1 0 4 5 ( W e s t ) , 1 0 5 5 à 1 0 5 0 

( o b s . L ) , 1 0 4 8 ( D i c k i n s o n ) , 1 0 3 5 à 1 0 5 6 ( o b s . X X X V I I ) , 

1 0 7 0 ( o b s . L V I ) . 

O n v o i t , p a r ces c i t a t i o n s p r i s e s a u h a s a r d , q u e l a 

d e n s i t é m o y e n n e d e l ' u r i n e c h e z l es e n f a n t s d i a b é t i q u e s 

es t d e 1 0 3 0 à 1 0 4 0 . 

Altérations chimiques de / ' u r i n e , réaction. — Les a u ­

t e u r s q u i p a r l e n t d e c e t t e p r o p r i é t é d e l ' u r i n e l a d o n n e n t 

t o u s c o m m e a c i d e ( o b s . X I V , X X I I I . X L , X L I V , L U I ) . 

D a n s u n cas s e u l e m e n t i l est d i t q u ' e l l e é t a i t a l c a l i n e 

e t a m m o n i a c a l e a u m o m e n t m ê m e d e l ' é m i s s i o n ( G o o l ­

d e n , o b s . X V I I ) , l ' u r i n e c e p e n d a n t é t a i t c l a i r e . 

Composition de l'urine, albuminurie. — S ' i l f a u t e n 

c r o i r e P r o u t (loc. cit.), o n t r o u v e r a i t s o u v e n t c h e z l e s 

d i a b é t i q u e s u n e q u a n t i t é p l u s o u m o i n s g r a n d e d ' a l ­

b u m i n e c h y l e u s e , q u i , a g i s s a n t c o m m e f e r m e n t , a m è ­

n e r a i t de s m o d i f i c a t i o n s r a p i d e s p a r l a f e r m e n t a t i o n 

l a c t i q u e o u a l c o o l i q u e . 

L a f r é q u e n c e d e l ' a l b u m i n u r i e n o u s p a r a i t e x a g é r é e 

p a r l ' a u t e u r a n g l a i s . N o u s l a v o y o n s c e p e n d a n t i n d i q u é e 

d a n s p l u s i e u r s o b s e r v a t i o n s ; ( o b s . V I I I ) l ' a l b u m i n e é t a i t 

e n g r a n d e q u a n t i t é ; H a u n e r ( o b s . X V ) l a s i g n a l e a u s s i ; 

d a n s l ' o b s e r v a t i o n 111, n o u s n ' a v o n s p u e n n o t e r q u e d e s 

t r a c e s , L i é g e y (obs , X L I V ) a d é c o u v e r t u n d é p ô t c o n s i d é * 
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r a b l e d ' a l b u m i n e ; d a n s u n s e u l cas o n l ' a d o s é - S c h m i d t 

R i m p l e r ( o b s . L U ) a v u la q u a n t i t é s ' é l e v e r à 1 2 p o u r 

1 0 0 . 

D a n s 5 cas l ' a l b u m i n u r i e s 'est m a n i f e s t é e s e u l e m e n t 

à . l a p é r i o d e t e r m i n a l e (obs . I I , L X I I , L X I X ) . 

Urée et sels. — I l a u n e r ( o b s . X V ) a u r a i t c o n s t a t é u n e 

d i m i n u t i o n c o n s i d é r a b l e d e l ' a z o t e , d e l ' a m m o n i a q u e 

e t des p h o s p h a t e s . 

D a n s l ' o b s e r v a t i o n I I I ( p e r s . ) , l ' u r é e d o s é e à p l u s i e u r s 

r e p r i s e s v a r i a i t d e 2 0 à 2 5 g r a m m e s p a r j o u r ; les p h o s ­

p h a t e s d e 9 à 1 0 g r a m m e s . D a n s l ' o b s e r v a t i o n IV ( p e r s . ) , 

s u r 4 l i t r e s d ' u r i n e , o n t r o u v a 6 g r a m m e s p a r l i t r e , 

s o i t 2 4 g r a m m e s ; l ' e n f a n t u r i n a i t 1 0 5 g r a m m e s d e s u ­

c r e p a r l i t r e , f i r a n t h a m (obs . X X ) se b o r n e à d i r e q u e 

l ' u r é e (' t a i t c o n t e n u e d a n s l ' u r i n e e n q u a n t i t é n o r m a l e . 

(ilijcomrie. — S a n s g l y c o s u r i e , pas d e d i a b è t e ; c 'est 

l à la c a r a c t é r i s t i q u e d u d i a b è t e . 

Nos o b s e r v a t i o n s p e r s o n n e l l e s c o n f i r m e n t l ' o p i n i o n 

a v a n c é e p a r R e d o n (Jor. rit.), q u e l a q u a n t i t é d u s u c r e 

es t p r o p o r t i o n n e l l e m e n t p l u s c o n s i d é r a b l e c h e z l ' e n ­

f a n t q u e c h e z l ' a d u l t e ; W . . . ( o b s . I I I ) o s c i l l e d e 9 1 à 81 

a u d é b u t p o u r t o m b e r à 7 0 , 6 4 , 5 0 ; m a i s , q u a n d i l 

q u i t t e l ' h ô p i t a l , q u o i q u e t r è s a m é l i o r é , i l u r i n e u n e 

q u a n t i t é é n o r m e d e s u c r e , 8 0 g r a m m e s p a r l i t r e . 

La q u a n t i t é t o t a l e q u i s ' é l e v a i t à 0 5 2 , 6 8 0 g r a m m e s 

p a r j o u r a u d é b u t , é t a i t e n c o r e à sa s o r t i e d e 4 5 0 g r a m ­

m e s . T . . . ( o b s . I V ) , d e 8 0 g r a m m e s e n d é c e m b r e , a r r i v e 

à 105 g r a m m e s p a r l i t r e , a u m o i s d e j a n v i e r , a u t a u x 

d e 4 l i t r e s p a r j o u r , s o i t 4 2 0 g r a m m e s . 

J . . , ( o b s . I) r e s t e d a n s des c h i f f r e s b i e n i n f é r i e u r s d e 



- 42 — 

4 5 à 6 6 g r a m m e s d e s u c r e p a r l i t r e , d e 1 8 0 à 3 2 0 g r a m m e s 

p a r j o u r . C h . . . ( o b s . I I ) d e 4 3 g r a m m e s p a r l i t r e s ' é l è v e 

p e u à p e u à 7 0 , 8 0 , 9 8 g r a m m e s d e s u c r e p a r l i t r e , d e 

2 0 0 à 4 0 0 g r a m m e s e t p l u s p a r j o u r . 

L a g l y c o s u r i e p e u t a u g m e n t e r n o t a b l e m e n t s a n s q u e 

l ' é t a t g é n é r a l s e m b l e e m p i r é ; t e l es t l e cas d e C h . . . 

( o b s . I I ) , d o n t o n n ' a j a m a i s p u r é g l e r l ' a l i m e n t a t i o n ; 

i l b o i t e t m a n g e t o u t ee q u ' i l t r o u v e : t i s a n e s s u c r é e s , 

s i r o p , p a i n , p o m m e s d e t e r r e , c h o c o l a t , e t c . E t c e p e n ­

d a n t i l a l é g è r e m e n t a u g m e n t é d e p o i d s , sa f i g u r e es t 

assez f r a î c h e , l a p e a u es t p l u s s o u p l e , l e c o r p s r e s t a n t , 

i l e s t v r a i , t r è s m a i g r e . 

P a r m i l es c h i f f r e s l e s p l u s é n o r m e s , n o u s c i t e r o n s 

c e u x q u ' a a t t e i n t s M . . . ( o b s . X L ) ; e n q u e l q u e s j o u r s l e 

s u c r e s ' é l e v a d e 3 0 0 à 6 7 0 e t m ê m e 9 8 8 g r a m m e s » 

t a n d i s q u e l a q u a n t i t é de s u r i n e s s u i v a i t u n e m a r c h e 

a s c e n s i o n n e l l e p a r a l l è l e d e 4 l i t r e s à 7 , 9 , 1 1 e t 1 5 ; 

a j o u t o n s q u e l a m a l a d e g u é r i t c o m p l è t e m e n t . 

U n des cas o ù l a q u a n t i t é d e s u c r e p a r l i t r e f u t l e 

p l u s c o n s i d é r a b l e , es t c e l u i d ' H i r s c h s p r u n g ( o b s . X L I I ) , 

1 0 8 g r , 6 p a r l i t r e , 6 l i t r e s d ' u r i n e , s o i t p a r j o u r , 6 5 1 g r , 6 0 . 

D a n s u n c e r t a i n n o m b r e d e c a s , o n a p u v o i r l a g l y ­

c o s u r i e d i s p a r a î t r e e n q u e l q u e s h e u r e s o u e n q u e l q u e s 

j o u r s , s o i t d u f a i t d ' u n e m a l a d i e a i g u ë i n t e r c u r r e n t e , 

s o i t a u x a p p r o c h e s d e l a m o r t . 

L e s r e c h e r c h e s r é c e n t e s d e M . l e p r o f e s s e u r P a r r o t 

e t d e R o b i n (loc. cit.) o n t m o n t r é q u e l ' u r i n e d e s f œ ­

t u s , des a v o r t o n s e t de s n o u v e a u - n é s e n b o n é t a t , n e 

r é d u i s a i t pa s l a l i q u e u r c u p r o - p o t a s s i q u e ; i l n ' e n e s t 

pas d e m ê m e p o u r c e r t a i n s a t h r e p t i q u e s ; m a i s l e p r é -
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e i p i t é r o u g e d ' o x y d u l e d e c u i v r e , c a r a c t é r i s t i q u e d e l a 

g l y c o s u r i e , n ' e s t j a m a i s t r è s a b o n d a n t e t l a q u a n t i t é d e 

s u c r e n e d é p a s s e pas sans d o u t e 2 à 4 g r a m m e s p a r 

l i t r e . 

Appareil digestif — D a n s c e t a p p a r e i l d e u x s y m p t ô ­

m e s p r i m e n t t o u s les a u t r e s : l a p o l y p h a g i e e t l a p o l y -

d i p s i e . 

V o y o n s d ' a b o r d ce d e r n i e r . E n r è g l e , i l y a r e l a t i o n 

i n t i m e e n t r e l a p o l y d i p s i e e t l a p o l y u r i e , e n t r e l a q u a n ­

t i t é des b o i s s o n s i n g é r é e s e t c e l l e des u r i n e s é m i s e s . 

N o u s e n a v o n s d é j à p a r l é p l u s h a u t . 

N o u s n ' e n t r e r o n s pas n o n p l u s d a n s u n e d i s c u s s i o n 

q u e l q u e p e u s u b t i l e , p o u r s a v o i r l e q u e l des d e u x s y m ­

p t ô m e s a p r é c é d é l ' a u t r e ; t o u s d e u x d é p e n d e n t d e l a 

m ê m e m o d i f i c a t i o n d u s a n g e t d u l i q u i d e q u i b a i g n e 

i n t i m e m e n t les t i s s u s , de l a p r é s e n c e d u s u c r e d a n s 

l ' é c o n o m i e . 

L a p o l y d i p s i e s a c c u s e , e n g é n é r a l , l a p r e m i è r e ; c ' e s t 

d ' e l l e q u e se p l a i n t d ' a b o r d l ' e n f a n t ; c ' e s t e l l e q u e r e ­

m a r q u e n t b i e n t ô t les p a r e n t s ; l ' e n f a n t e s t - i l a u s e i n , i l 

n ' e s t j a m a i s r a s s a s i é , et p a r ses c r i s e t ses p l e u r s i l 

r é c l a m e q u e l ' o n é t a u c h e c e t t e s o i f i n c e s s a n t e ; p l u s 

g r a n d , o n l e v o i t t o u j o u r s c h e r c h a n t à b o i r e . 

I n des t y p e s les p l u s c o m p l e t s q u e j ' a i e eus sous les 

y e u x a é t é C h . . . ( o b s . I I ) . I l n e v i v a i t q u e p o u r m a n g e r 

et b o i r e - s u r t o u t p o u r b o i r e . T o u t e s o n i n t e l l i g e n c e n e 

s e m b l a i t d i r i g é e q u e d e ce c ô t é , e t s o n e s p r i t p e u d é v e ­

l o p p é n e c o n c e v a i t q u e l a r c i n s p o u r v i d e r l es p o t s d e 

t i s a n e d e ses v o i s i n s d e l i t , p o u r d é r o b e r l e u r s r a t i o n s 

d e l a i t o u d e v i n ; i l n e s o n g e a i t q u ' à se s o u s t r a i r e u n 



— 4 1 — 

i n s t a n t à l a s u r v e i l l a n c e p o u r c o u r i r se d é s a l t é r e r à l a 

f o n t a i n e de l a s a l l e ; c h e z l u i j a m a i s o n n ' a p u f i x e r l a 

q u a n t i t é des l i q u i d e s a b s o r b é s . 

L e s a u t e u r s se b o r n e n t , p o u r l a p l u p a r t , à i n d i q u e r 

q u e l a s o i f es t v i v e , sans d o n n e r d e c h i f f r e s p r é c i s . 

C o n o l l y ( o b s . L X H ) a v u u n e n f a n t d e 1 9 m o i s a b s o r ­

b e r d e 5 à 4 l i t r e s d e l i q u i d e ; d a n s q u e l q u e s cas i l e s t 

d i t , d ' u n e m a n i è r e p o s i t i v e , q u e l a p o l y d i p s i e f a i s a i t 

d é f a u t . G o o l d e n (obs . X V I I e t X V I I I ) , q u i a o b s e r v é d e u x 

cas d e d i a b è t e s y m p t o m a t i q u e t e r m i n é s p a r g u é r i s o n , 

e t H e i b e r g ( o b s . X X I I I ) s o n t l e s s e u l s q u i l ' i n d i q u e n t . 

O n p e u t s u p p o s e r q u e S e e g e n ( o b s . X X X I ) e t W e s t 

( o b s . X L 1 X ) , q u i r e m a r q u e n t q u e c h e z l e u r s p e t i t s m a ­

l a d e s l a s o i f n ' é t a i t pas v i v e , o n t e u é g a l e m e n t sous les 

y e u x des cas o ù l a p o l y d i p s i e f a i s a i t d é f a u t . 

Dans n o s o b s e r v a t i o n s p e r s o n n e l l e s l a p o l y d i p s i e a é t é 

t r è s m a r q u é e et c o n s t a n t e avec des o s c i l l a t i o n s ; m a i s 

n o u s n e s a u r i o n s d é t e r m i n e r a b s o l u m e n t l a q u a n t i t é 

des l i q u i d e s a b s o r b é s . 

Polyphagie. — L a p o l y p h a g i e s e m b l e m o i n s c o n s t a n t e 

q u e l a p o l y d i p s i e ; n o u s p o u v o n s c i t e r u n c e r t a i n n o m ­

b r e d e cas o ù e l l e a f a i t d é f a u t , o ù a u m o i n s e l l e n ' a 

pas é t é m e n t i o n n é e . I c i e n c o r e o n se b o r n e à n o t e r l a 

f a i m v i v e o u i n s a t i a b l e , sans p a r l e r d e l a q u a n t i t é d ' a l i ­

m e n t s i n g é r é s . 

D a n s u n e s é r i e d e f a i t s l ' a p p é t i t é t a i t m o d é r é o u b o n 

(obs . X I I I , X V I I I , X X X , L X 1 I , L X 1 V , L X V I I I ) . R e d o n (loc. 

cit.) r e m a r q u e q u e d a n s d e u x cas i l y e u t i n a p p é t e n c e 

( o b s . X X I I I e t L V I i l ) . 

Ce t t e p o l y p h a g i e , q u e l q u e a c c u s é e q u ' e l l e p u i s s e ê t r e , 
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n V s t pas t o u j o u r s p e r s i s t a n t e e t , d a n s b i e n des c a s , 

l ' i n g e s t i o n d ' a l i m e n t s e n q u a n t i t é e x c e s s i v e es t s u i v i e 

d e t r o u b l e s g a s t r i q u e s , avec d o u l e u r s a u c r e u x d e l ' e s ­

t o m a c , n a u s é e s , v o m i s s e m e n t s , i n a p p é t e n c e , e t c . Ces 

t r o u b l e s d i v e r s n o u s o n t p a r u p o u v o i r ê t r e ( o b s . I ) sous 

la d é p e n d a n c e d ' u n e c o n s t i p a t i o n o p i n i â t r e , d o n t les 

p u r g a t i f s les p l u s é n e r g i q u e s n e p o u v a i e n t t r i o m p h e r . 

N o u s r e v i e n d r o n s t o u t à l ' h e u r e s u r ces c o m p l i c a ­

t i o n s . 

Dans t r o i s d e n o s o b s e r v a t i o n s p e r s o n n e l l e s ( I , I I , I I I ) , 

l a p o l y p h a g i e a é t é l a r è g l e , m a i s assez s o u v e n t t r o u b l é e 

( o b s . I e t I I ) p a r ces c r i s e s g a s t r i q u e s d o n t n o u s v e n o n s 

d e p a r l e r 

R e d o n (loc. rit.) f a i t o b s e r v e r avec r a i s o n q u e , e n g é ­

n é r a l , m ê m e d a n s les cas o ù la p o l y p h a g i e es t l e p l u s 

a c c u s é e , o n v o i t l ' i n a p p é t e n c e se m a n i f e s t e r à la p é r i o d e 

t e r m i n a l e d e la m a l a d i e , e t i l a t t r i b u e u n e g r a n d e v a ­

l e u r p r o n o s t i q u e à ce s y m p t ô m e . 

N o u s s i g n a l e r o n s s u r t o u t le l 'a i t r a p p o r t é p a r C a n t a n i 

(obs . L V ) . La d i è t e c a r n é e e m p l o y é e a v e c u n e g r a n d e 

r i g u e u r , a a m e n é l a g u é r i s o n , e t u n t a b l e a u d r e s s é p a r 

l ' a u t e u r n o u s m o n t r e q u e l l e es t l a q u a n t i t é de v i a n d e 

a b s o r b é e c h a q u e j o u r 

E x a m i n o n s m a i n t e n a n t p l u s e n d é t a i l les d i v e r s e s 

p a r t i e s d u t u b e d i g e s t i f e t l e u r f o n c t i o n n e m e n t c h e z 

les e n f a n t s d i a b é t i q u e s . 

D ' a p r è s M . l e p r o f e s s e u r B o u c h a r d a t (loc. cit.), l a 

l a n g u e est s o u v e n t b e a u c o u p p l u s g rosse q u ' à l ' é t a t n o r ­

m a l , ses p a p i l l e s s o n t p l u s d é v e l o p p é e s ; e l l e es t r o u g e , 

s o u v e n t n o i r e . 
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D i s o n s d ' a b o r d q u e l ' a s p e c t d e l a l a n g u e es t v a r i a b l e 

s e l o n l e s m o m e n t s d e l a j o u r n é e , s e l o n q u e l e m a l a d e 

a m a n g é o u b u , d e p u i s u n t e m p s p l u s o u m o i n s l o n g . 

D a n s n o s q u a t r e o b s e r v a t i o n s p e r s o n n e l l e s n o u s a v o n s 

v u s o u v e n t l a l a n g u e s è c h e o u a u m o i n s p â t e u s e , c o l ­

l a n t e e t a l o r s d ' u n r o u g e i n t e n s e , q u e l q u e f o i s u n p e u 

b r u n e ; f r é q u e m m e n t e l l e é t a i t r e v ê t u e d ' u n e n d u i t 

b l a n c o u j a u n â t r e , q u e l q u e f o i s d e c o u l e u r s a l e , b r u n â ­

t r e ; q u e l q u e f o i s l a l a n g u e d e s s é c h é e p r e n a i t l ' a s p e c t d e 

l a l a n g u e r ô t i e , d ' a u t r e s f o i s l a l a n g u e é t a i t a b s o l u m e n t 

n o r m a l e , l a r g e , h u m i d e , d ' u n r o s e t e n d r e ; ces d i v e r s 

a spec t s n o u s l es r e t r o u v o n s s i g n a l é s p a r l es a u t e u r s : 

t a n t ô t l a l a n g u e es t c l a i r e , p r o p r e , h u m i d e ( o b s . X V I I , 

X X I I I , L X 1 1 ) , t a n t ô t h u m i d e a v e c e n d u i t b l a n c h â t r e 

( o b s . I X , L X V ) , u n p e u r e c o u v e r t e ( o b s . X L I X ) , t a n t ô t 

r o u g e ( o b s . X X ) , s è c h e , r u g u e u s e ( o b s . X L , X L 1 I , L U I . 

L X V I I I ) , n o i r e , s è c h e ( o b s . X X V , L l ) . 

N o u s p o u v o n s s i g n a l e r a u s s i des a l t é r a t i o n s assez 

f r é q u e n t e s des g e n c i v e s ; e l l e s s o n t a b î m é e s ( o b s . V I ) , 

d ' a s p e c t s c o r b u t i q u e e t s a i g n a n t f a c i l e m e n t , ( o b s . L U I ) . 

D a n s l e cas d e T . . . ( o b s . IV , i l y a v a i t e u d e l a g i n g i v i t e . 

C h . . . ( obs . I I ) a t o u j o u r s e u d e p u i s s o n e n t r é e l e s g e n ­

c i v e s b o u r s o u f l é e s , q u e l q u e f o i s s a i g n a n t e s , s o u v e n t à l a 

ba se des d e n t s l a i s s a n t s u i n t e r q u e l q u e s g o u t t e s d e 

p u s . 

De la g i n g i v i t e n o u s p o u v o n s r a p p r o c h e r l a c a r i e 

d e n t a i r e ; e l l e es t i n d i q u é e c o m m e m a r c h a n t d ' a r r i è r e 

e n a v a n t ( o b s . X X X , X L 1 , L ) . F i s c h e r ( o b s . X X V ) l ' a v u e 

u n e f o i s . N o u s - m è m e , n o u s l ' a v o n s o b s e r v é e s u r C h . . . 

( o b s . 11), ses d e n t s s o n t n o i r e s , m a l e n t r e t e n u e s e t d e 
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p l u > les d e u x i n c i s i v e s s u p é r i e u r e s s o n t e n g r a n d e p a r -

t i c d é t r u i t e s , i l n e r e s t e p l u s q u e des c h i c o t s n o i r â t r e s . 

L ' i n f l a m m a t i o n d e la m u q u e u s e b u c c a l e p e u t n e pas 

r e s t e r l i m i t é e a u x g e n c i v e s , e l l e p e u t s ' é t e n d r e a u r e s t e 

d e la b o u c h e ; c ' e s t a i n s i q u e c h e z T . . . ( obs . I V ) o n a 

o b s e r v é u n e s t o m a t i t e assez é t e n d u e q u i ^ à u n m o m e n t , 

s 'es t c o m p l i q u é e d e d i p h t h é r i e p r i s e d a n s l a s a l l e . 

C h . . . ( o b s . I I ) p r é s e n t e s u r t o u t u n e i r r i t a t i o n p e r s i s ­

t a n t e des l è v r e s : e l l e s s o n t t o u j o u r s b o u r s o u f l é e s , y 

f e n d i l l é e s , s u r t o u t a u n i v e a u des c o m m i s s u r e s , e t h a b i V ' 

t u e l l e m e n t r e c o u v e r t e s , s u r t o u t le m a t i n , d e m u c o s i t é s ^ 

b r u n â t r e s , q u i se d e s s è c h e n t r a p i d e m e n t à l ' a i r ; c e t t e 

s t o m a t i t e es t d ' a i l l e u r s , e n g é n é r a l , i n d o l e i ï t e ^ D a n s 

t o u s l es cas o ù n o u s a v o n s e x a m i n é la Xa^Jive, n o u s 

l ' a v o n s t r o u v é e a c i d e , e t , c o m m e le d U ' w B o u c h a r d a t , 

la b o u c h e d u d i a b é t i q u e est u n t e r r a i n q u i c o n v i e n t 

m e r v e i l l e u s e m e n t à l ' o ï d i u m a l b i c a n s d u m u g u e t , e t 

c e p e n d a n t c e t t e c o m p l i c a t i o n a é t é à p e i n e s i g n a l é e ; 

r a p p o r t a n t u n cas , t e r m i n é p a r la m o r t , o ù i l a o b s e r v é 

c e t t e c o m p l i c a t i o n , i l se d é c l a r e t r è s p o r t é à c r o i r e 

q u e l ' o ï d i u m a l b i c a n s d o i t a p p a r t e n i r a u g r o u p e des 

i n f u s o i r e s t o x i q u e s . 

P o u r n o u s , d a n s les q u a t r e cas q u i n o u s s o n t p e r ­

s o n n e l s , n o u s a v o n s v u t r o i s f o i s l e p a r a s i t e e n v a h i r l a 

b o u c h e , et l ' e x a m e n h i s t o l o g i q u e a c o n t i n u é le d i a g n o s ­

t i c p o r t é a p r è s l ' e x a m e n à l ' œ i l n u des p e t i t s g r a i n s 

b l a n c h â t r e s . 

Ce s o n t les cas d e J . . . ( o b s . I ) , C h . . . ( o b s . I I ) e t T . . . 

( o b s . I V ) . L e m u g u e t a d i s p a r u , g r â c e à des c a u t é r i s a ­

t i o n s r é p é t é e s avec u n e s o l u t i o n c o n c e n t r é e d e n i t r a t e 



d ' a r g e n t ; e t d a n s a u c u n d e ces t r o i s cas l ' a p p a r i t i o n 

d u m u g u e t n e s 'est a c c o m p a g n é e d e p h é n o m è n e s p o u ­

v a n t f a i r e c r o i r e à u n e i n t o x i c a t i o n . B a r l o w ( o b s . L X ) 

a v u u n e f o i s l e m u g u e t a c c o m p a g n é d ' a p h t h e s . 

M . B o u c h a r d a t p a r l e d e l ' o d e u r d e l ' h a l e i n e c a r a c t é ­

r i s t i q u e des d i a b é t i q u e s , t o u t e n a v o u a n t d ' a i l l e u r s 

q u ' i l n ' e n es t pas i m p r e s s i o n n é , q u o i q u e t r è s b i e n d o u é 

sous l e r a p p o r t d u sens d e l ' o d o r a t . N o u s n ' a v o n s t r o u v é 

c h e z l ' u n de n o s m a l a d e s ( o b s . I I ) q u ' u n e h a l e i n e f a d e , 

d o u c e â t r e , m a i s n u l l e m e n t c a r a c t é r i s t i q u e ; c h e z u n 

a u t r e , e n p r o i e à des t r o u b l e s g a s t r i q u e s t r è s a c c u s é s , 

a v e c d y s p n é e e t d o u l e u r a u c ô t é g a u c h e d u t h o r a x , n o u s 

a v o n s c o n s t a t é t r è s n e t t e m e n t à p l u s i e u r s r e p r i s e s u n e 

o d e u r c h l o r o f o r m i q u e . B r o w n ( o b s . X X X V I ) a t r o u v é 

c e t t e o d e u r à l a p é r i o d e t e r m i n a l e . K i e n ( o b s . L X V I I I ) 

l ' a r e n c o n t r é e d a n s l e s m ê m e s c o n d i t i o n s . L e s a u t r e s 

a u t e u r s n e n p a r l e n t p a s , d e s o r t e q u e n o u s a v o n s p e u t -

ê t r e l e d r o i t de r e g a r d e r c o m m e e x a g é r é e l a d e s c r i p t i o n 

q u e D u r a n d - F a r d e l (loc. cit.) n o u s e n d o n n e : o d e u r 

t r è s c a r a c t é r i s t i q u e , o d e u r d e f o i n , d e p o m m e s m û r e s 

(ripe apples, P r o u t ) , q u e l q u e f o i s e x c e s s i v e , i n f e c t e , se 

r e t r o u v a n t d a n s l ' u r i n e e t l e s f é c è s . 

N o u s a v o n s p a r l é p l u s h a u t , à p r o p o s d e l a p o l y ­

p h a g i e , des t r o u b l e s d i g e s t i f s q u i p e u v e n t s u r v e n i r d a n s 

l e c o u r s d u d i a b è t e . Des n a u s é e s s o n t assez s o u v e n t 

s i g n a l é e s ( o b s . V I I I , X L I , L U I ) . D a n s d e u x d e n o s f a i t s 

p e r s o n n e l s ( o b s . I e t I I ) , n o u s l e s a v o n s o b s e r v é e s à 

p l u s i e u r s r e p r i s e s s u r t o u t c h e z J . . . ( o b s . I ) . S o u v e n t 

e l l e s s ' a c c o m p a g n e n t d e v o m i s s e m e n t s ; d a n s t o u s l e s 

cas q u e n o u s v e n o n s d e c i t e r c e t a c c i d e n t e s t n o t é . 
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N o u s l e v o y o n s d e p l u s i n d i q u é p a r S o u t h e y ( o b s . L X I X ) , 

p a r B a r l o w ( o b s . L \ I ) . Dans l e cas d e J . . . ( o b s . I ) l e s 

v o m i s s e m e n t s t r è s a b o n d a n t s à p l u s i e u r s r e p r i s e s c o ï n ­

c i d a i e n t avec u n e d i m i n u t i o n n o t a b l e de l a p o l y u r i e . 

Ces t r o u b l e s d e la d i g e s t i o n s ' a c c o m p a g n e n t p a r f o i s 

d e d o u l e u r s é p i g a s t r i q u e s assez v i v e s ( o b s . I , X X X I I , 

L X I X ) ; ces d o u l e u r s o n t é t é a c c u s é e s p a r les m a l a d e s 

q u ' o n t s o i g n é s B o h n ( o b s . L X V I I ) e t N i e d e r g e s â s s 

( o b s . X L l ) . Dans ce d e r n i e r f a i t , e l l e s se s o n t m a n i f e s t é e s 

d è s l e d é b u t d e l a m a l a d i e . 

L a c o n s t i p a t i o n es t u n s y m p t ô m e à p e u p r è s c o n ­

s t a n t d e l a m a l a d i e , n o u s d i t R e d o n (loc. cit.), q u i d a n s 

q u i n z e cas o ù l ' o n p a r l e de l ' é t a t des g a r d e - r o b e s , a 

r e l e v é q u i n z e cas d e c o n s t i p a t i o n ; n o u s a v o n s t r o u v é 

é g a l e m e n t la c o n s t i p a t i o n i n d i q u é e d a n s p l u s i e u r s 

l a i t s ( o b s . V I , X V I I I ) . 

D a n s q u e l q u e s a u t r e s , o n d i t s i m p l e m e n t q u e l es 

se l l e s s o n t r é g u l i è r e s ( o b s . I I I , L X I 1 ) . D a n s d e u x cas q u i 

n o u s s o n t p e r s o n n e l s ( o b s . I e t I I ) , s u r t o u t d a n s l e p r e ­

m i e r , la c o n s t i p a t i o n a é t é l a r è g l e e t les p u r g a t i f s r é ­

p é t é s , c i t r a t e d e m a g n é s i e , e a u - d e - v i e a l l e m a n d e , h u i l e 

d e c r o t o n p a r d e u x r e p r i s e s , v e n a i e n t é c h o u e r c o n t r e 

la c o n s t i p a t i o n l a p l u s o p i n i â t r e . E n g é n é r a l , c e t t e c o n ­

s t i p a t i o n a u m o m e n t o ù e l l e c é d a i t , é t a i t s u i v i e d ' u n e 

v é r i t a b l e d é b â c l e d i a r r h é i q u e . D a n s l ' o b s e r v a t i o n I I , 

o n a p u r é g l e r b e a u c o u p m i e u x le c o u r s des m a t i è r e s 

f é c a l e s : c e p e n d a n t i l y a v a i t d e t e m p s e n t e m p s des 

a l t e r n a t i v e s d e d i a r r h é e , c o m m e l ' a v a i t d é j à r e m a r q u é 

V e n a b l e s (loc. cit.). D a n s q u e l q u e s cas i l s u r v i e n t u n e 

d i a r r h é e q u i c o n t r i b u e à a c c é l é r e r l a m a r c h e d e l a 
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m a l a d i e e t p r é c è d e d e p e u l a t e r m i n a i s o n ( o b s . L U I ) . 

V e n a b l e s ( l o c . cit.) a f f i r m e q u u n b a l l o n n e m e n t n o t a b l e 

d u v e n t r e es t h a b i t u e l à l a p é r i o d e t e r m i n a l e , e t i l 

l ' i n d i q u e c o m m e d e v a n t ê t r e d i f f é r e n c i é d e l ' a s c i t e o u 

des a f f e c t i o n s m é s e n t é r i q u e s ; R e d o n a r e l e v é ce s y m ­

p t ô m e d a n s h u i t d e ses o b s e r v a t i o n s ; l e v e n t r e b a l l o n n é 

é t a i t q u e l q u e f o i s assez t e n d u e t d o u l o u r e u x p o u r e m ­

p ê c h e r l a p a l p a t i o n des o r g a n e s a b d o m i n a u x ( o b s . X I V , 

X X I I I , X X V , X L V I I , L U I , L X I I I . ) D a n s l e cas d e R e i m e r 

( o b s . L U I ) l e v e n t r e é t a i t d é p r i m é a u d é b u t , se b a l l o n n a 

p l u s t a r d ; d a n s l ' o b s e r v a t i o n I I I l e v e n t r e a t o u j o u r s é t é 

b a l l o n n é , t e n d u , e t o n v v o i t des d i l a t a t i o n s v e i n e u s e s 

t r è s m a r q u é e s c o m m e e n cas d ' a s c i t e . 

D a n s q u e l q u e s cas s e u l e m e n t n o u s t r o u v o n s des i n d i ­

c a t i o n s s u r l ' é t a t de s v i s c è r e s a b d o m i n a u x . L e f o i e a é t é 

t r o u v é h y p e r t r o p h i é p a r N i e d e r g e s à s s ( o b s . X L I ) , R e d o n 

( o b s . L V I ) , R e i m e r ( o b s . L U I ) . 

L a r a t e é t a i t a u g m e n t é e d e v o l u m e ( o b s . L U I , L V , L V I ) . 

Appareil circulatoire. — L ' e x a m e n d u c œ u r a é t é 

n é g l i g é p a r l a p l u p a r t des a u t e u r s ; n o u s v o y o n s s i m p l e ­

m e n t q u e R e i m e r ( o b s . L U I ) a t r o u v é l e s b r u i t s d u c œ u r 

f a i b l e s avec u n l é g e r s o u f f l e a u p r e m i e r t e m p s . D a n s l e s 

o b s e r v a t i o n s I e t H , l e s b r u i t s d u c œ u r é t a i e n t n o r m a u x , 

l ' i m p u l s i o n n e t t e ; d a n s l e cas d e V V . . . ( o b s . 111) i l y a v a i t 

des t r o u b l e s c a r d i a q u e s b i e n n e t s a u m o m e n t d e s o n 

e n t r é e à l ' h ô p i t a l ; l e c œ u r é t a i t d i l a t é , o n e n t e n d a i t à 

l a p o i n t e u n l é g e r s o u f f l e , l e c h o c é t a i t t r è s f a i b l e , i l y 

a v a i t é v i d e m m e n t u n a f f a i b l i s s e m e n t d a n s l a c o n t r a c t i -

l i t é d u m u s c l e c a r d i a q u e . C e t t e a s y s t o l i e i n c o m p l è t e se 

m a n i f e s t a i t é g a l e m e n t p a r l ' e x a m e n d u p o u l s , q u i é t a i t 
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l e n l , p e t i t , i r r é g u l i e r : o n c o m p t a i t d e i s à 5 2 p u l s a t i o n s 

à la m i n u t e ; sous l ' a c t i o n des t o n i q u e s , et p a r le f a i t 

d ' u n e l é g è r e b r o n c h i t e i n t e r c u r r e n t e , l e p o u l s s a c c é ­

l é r a , m o n t a à 1 0 0 , 1 0 1 , les b r u i t s d u c œ u r f u r e n t m i e u x 

f r a p p é s , le s o u f f l e d i s p a r u t , et q u a n d l a l i è v r e t o m b a , 

l e p o u l s r e v i n t à 6 0 o u 7 0 , e n c o r e p e t i t e t i r r é g u l i e r 

m a i s sans i n t e r m i t t e n c e s . 

I l y a l o i n d e ce p o u l s à c e l u i q u e n o u s d é c r i t 

V e u a b l e s (loc. cit.) c o m m e t y p e d u p o u l s d i a b é t i q u e , 

« p o u l s a c c é l é r é , d o n n a n t la s e n s a t i o n d ' u n c h o c d u r » . 

T a n t ô t le p o u l s es t r é g u l i e r , n o n a c c é l é r é , 8 0 p u l s a t i o n s 

( o b s . L V , L X I I ) ; t a n t ô t p l e i n , f r é q u e n t ( obs . VI) ; s o u v e n t , 

s o i t d è s le d é b u t , so i t à l a p é r i o d e t e r m i n a l e , i l d e v i e n t 

f r é q u e n t , f a i b l e , i r r é g u l i e r ( obs . I X , X X V L X V , L W 1 I I ) , 

q u e l q u e f o i s a l o r s i l s a c c o m p a g n e d ' u n s o u f f l e a u c o u 

(obs . X X V ) . 

L ' œ d è m e a é t é p l u s i e u r s f o i s s i g n a l é à l a f ace 

( o b s . X L I , L V I ) ; a l o r s , c o m m e d ' h a b i t u d e , i l é t a i t m a ­

n i f e s t e s u r t o u t a u x p a u p i è r e s ; a u x m a l l é o l e s ( o b s . X X V ) : 

d a n s ce d e r n i e r cas , i l s ' a c c o m p a g n a i t d ' u n e a s c i t e assez 

n o t a b l e . R e d o n f a i t r e m a r q u e r q u e d a n s ces t r o i s cas 

i l n ' y a v a i t pas d ' a l b u m i n u r i e , i l n e ] s a g i s s a i t pas d ' a i l ­

l e u r s d ' œ d è m e c a c h e c t i q u e d a n s l ' o b s e r v a t i o n X X V , 

l ' o u l è m e des m a l l é o l e s é t a i t f u g a c e , i n t e r m i t t e n t , a u 

m o i n s a u d é b u t . 

C o n o l l y ( o b s . L X I I ) a s i g n a l é u n œ d è m e t e r m i n a l , à 

m a r c h e a s c e n d a n t e , e n v a h i s s a n t les j a m b e s , p u i s les 

c u i s s e s , i l y a v a i t a l b u m i n u r i e , t e r m i n a l e é g a l e m e n t . 

D a n s l ' o b s e r v a t i o n 1, n o u s a v o n s v u u n œ d è m e des m a l ­

l é o l e s assez p e u m a r q u é , et d u r a n t s e u l e m e n t q u e l q u e s 
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j o u r s , a p r è s u n e c r i s e d e t r o u b l e s d i g e s t i f s f o r t i n t e n s e , 

q u i a v a i t e x t r ê m e m e n t a b a t t u l e m a l a d e ; l ' u r i n e n e 

c o n t e n a i t pas d ' a l b u m i n e . E n f i n , d a n s l ' o b s e r v a t i o n 111, 

a u t o u r d ' u n e a d é n i t e d u c o u a v e c p h l e g m o n t r è s 

l i m i t é , j ' a i v u u n œ d è m e c o n s i d é r a b l e e n v a h i r l e c o u , 

l e t h o r a x e t l ' a b d o m e n , œ d è m e b l a n c , m o u , a b s o l u ­

m e n t i n d o l e n t , e t q u i p e r s i s t a p e n d a n t assez l o n g ­

t e m p s . 

Appareil respiratoire. — A p r è s a v o i r f a i t l e d é p o u i l ­

l e m e n t d e ses o b s e r v a t i o n s , R e d o n c o n c l u t : 1° q u e l a 

d y s p n é e n ' e s t pa s l e f a i t d u d i a b è t e , m a i s d e s y m ­

p t ô m e s s u r a j o u t é s ( t y m p a n i s m e a b d o m i n a l , p n e u m o n i e 

i n t e r c u r r e n t e ) ; 2 ° q u e l e s s y m p t ô m e s t h o r a c i q u e s , 

q u a n d i l s e x i s t e n t , s o n t e n g é n é r a l t r è s p e u p r o n o n c é s . 

N o u s a l l o n s v o i r j u s q u ' à q u e l p o i n t c e t t e o p i n i o n es t 

j u s t i f i é e . S i n o u s m e t t o n s d e c ô t é l e s f a i t s o ù l a d y s p n é e 

e t l e s m o d i f i c a t i o n s d u r h y t h m e r e s p i r a t o i r e o n t é t é 

c a u s é s p a r l ' a c é t o n é m i e , cas d e K i e n , F o s t e r , S a n d e r s , 

n o u s n e t r o u v o n s q u e p e u d e cas o ù l e s a u t e u r s a i e n t 

s i g n a l é q u e l q u e s s y m p t ô m e s d u s à u n e a l t é r a t i o n p u l ­

m o n a i r e . K i t s e l l e ( o b s . X V I ) s i g n a l e l a t o u x sans m o d i ­

f i c a t i o n d u b r u i t r e s p i r a t o i r e ; D i c k i n s o n ( o b s . X X X V I I ) , 

l a t o u x s è c h e f r é q u e n t e ; V e n a b l e s ( o b s . V I I I ) , l a t o u x 

avec d y s p n é e e t r e s p i r a t i o n a c c é l é r é e ; H i r s c h s p r u n g , 

( o b s . X L I 1 ) , l a d y s p n é e avec d o u l e u r s t h o r a c i q u e s ; C a n ­

t a n i ( obs . L V ) , u n e e x p i r a t i o n p r o l o n g é e d a n s u n des 

s o m m e t s ; R e i m e r ( o b s . L D I ) , u n e r e s p i r a t i o n s u s p i -

r i e u s e s u s p e n d u e p a r m o m e n t s s o u s l a c l a v i c u l e d r o i t e , 

l a s o n o r i t é é t a i t u n p e u d i m i n u é e , l e m u r m u r e v é s i -

c u l a i r e r e s t a n t n o r m a l ; Seegen ( o b s . X X X I ) , l a d i m i n u -
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t i o n d e s o n o r i t é sous l a c l a v i c u l e d r o i t e , a v e c r u d e s s e 

d e l a r e s p i r a t i o n ; S e n a t o r f o b s . X X X V I I I ) n o u s p a r l e 

d ' u n e b r o n c h o - p n e u m o n i e s u b a i g u ë ; J a c o b y ( V i r c h o i r ' x 

Jahresberirht, 1 * 7 4 ) , d ' u n e p n e u m o n i e d o u b l e t e r m i ­

n a l e c h e z u n e fillette de 1 0 a n s . 

E n c o n s u l t a n t n o s o b s e r v a t i o n s p e r s o n n e l l e s , v o i c i ce 

q u e n o u s v t r o u v o n s ( o b s . I ) : a u d é b u t , l a r e s p i r a t i o n 

é t a i t p u r e , p u i s se m a n i f e s t è r e n t q u e l q u e s c r a q u e m e n t s 

l i m i t é s a u s o m m e t g a u c h e e n a v a n t , p l u s t a r d u n e p l e u ­

r é s i e d u m ê m e c ô t é , c a r a c t é r i s é e p a r d e la d y s p n é e , 

u n e d o u l e u r assez m a r q u é e , l a m a t i t é e t l e s o u f f l e q u i 

r e m o n t a j u s q u ' a u t i e r s s u p é r i e u r , p u i s se l i m i t a a u 

t i e r s i n f é r i e u r ; q u a n d l ' e n f a n t p a r t i t a m é l i o r é , o n 

e n t e n d a i t e n c o r e q u e l q u e s c r a q u e m e n t s sous l a c l a v i ­

c u l e g a u c h e e t u n s o u f f l e d o u x à l a b a s e ; l a d o u l e u r 

a v a i t d i s p a r u . Ce f a i t es t e n d é s a c c o r d avec r e n s e i g n e ­

m e n t d e P i d o u x (Études générales et pratiques sur la 

phthisie), p u i s q u ' i l a v a n c e q u e , c h e z les d i a b é t i q u e s , l a 

p l e u r é s i e es t l a t e n t e , q u ' e l l e n e s ' a n n o n c e n i p a r u n 

f r i s s o n , n i p a r u n p o i n t d e c ô t é , n i p a r u n e t o u x p a r t i ­

c u l i è r e , n i p a r la d y s p n é e . 

C h . . . ( o b s . I I ) t o u s s e d e t e m p s e n t e m p s , sa p o i t r i n e 

n o u s a p a r u j u s q u ' i c i a b s o l u m e n t s a i n e . 

W . . . ( o b s . I I I ) a e u u n e b r o n c h i t e l é g è r e , avec q u e l ­

q u e s c r a c h a t s m u q u e u x e t m u c o - p u r u l e n t s , q u e l q u e s 

r â l e s d a n s la p o i t r i n e , u n e f o i s c e t t e l é g è r e i n f l a m m a ­

t i o n p a s s é e , les p o u m o n s o n t t o u j o u r s é t é s a i n s . 

T . . . ' o b s . I V ) , c h e z q u i n o u s a v o n s t r o u v é q u e l q u e s 

n o y a u x c a s é e u x , n ' a v a i t p r é s e n t é à l ' a u s c u l t a t i o n a u ­

c u n e m o d i f i c a t i o n d u b r u i t r e s p i r a t o i r e q u i p e r m i t de 
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c r o i r e à u n e a l t é r a t i o n d u p a r e n c h y m e p u l m o n a i r e ; 

d a n s l e s d e r n i e r s j o u r s , i l a c c u s a u n e v i v e o p p r e s s i o n , 

sa t o u x é t a i t g r a s s e . E n r é s u m é , s u r u n n o m b r e c o n s i ­

d é r a b l e s d ' o b s e r v a t i o n s , n o u s n ' e n a y o n s t r o u v é q u ' u n 

p e t i t n o m b r e o ù les p o u m o n s f u s s e n t s é r i e u s e m e n t 

a t t e i n t s . 

Température, fièvre. — R e d o n c i t e u n f a i t ( o b s . X L I ) 

o ù i l y a u r a i t e u a b a i s s e m e n t d e l a t e m p é r a t u r e ; l e 

t h e r m o m è t r e m i s d a n s l ' a i s s e l l e m a r q u a i t 5 7 ° , 2 ; n o u s 

n e s a u r i o n s a d m e t t r e q u e ce s o i t u n e t e m p é r a t u r e a u -

de s sous d e l a n o r m a l e ; d a n s u n a u t r e cas ( o b s . X I V ) , l e 

m é d e c i n c o n s t a t e l e r e f r o i d i s s e m e n t d e l a p e a u , e t i c i 

e n c o r e R e d o n c o n c l u t à l ' a b a i s s e m e n t d e l a t e m p é r a t u r e ; 

n o u s n e p o u v o n s n o u s r a n g e r à s o n a v i s ; m a i s d a n s 

p l u s i e u r s des f a i t s q u e n o u s a l l o n s c i t e r , l ' h y p o t h e r m i e 

es t i n c o n t e s t a b l e . 

D i c k i n s o n ( o b s . X X X V I I ) a v u l a l i g n e d u n i v e a u d u 

m e r c u r e o s c i l l e r d e 5 4 ° , 2 à 5 4 ° , 9 ( t . a x . ) , p u i s s ' é l e v e r 

à 5 0 ° , 5 a u m o m e n t d e l a m o r t . F o s t e r ( o b s . L X V ) a n o t é 

5 6 ° , 1 ( t . a x . ) a v a n t l e d é b u t d e l a c y a n o s e t e r m i n a l e ; 

R e i m e r ( o b s . L U I ) , 5 5 " , 0 p u i s 5 4 ° , 8 d e u x j o u r s a v a n t 

l a m o r t ; l a d e r n i è r e f o i s q u e l a t e m p é r a t u r e f u t 

p r i s e , l ' e n f a n t a c c u s a i t u n s e n t i m e n t d e f r o i d t r è s 

m a r q u é . 

D a n s l e cas d e K i e n ( o b s . L X V l l l ) , l e t h e r m o m è t r e 

o s c i l l e d e 5 7 ° , 2 à 3 7 ° , 4 ( t . r . ) , p u i s d a n s l a p é r i o d e d ' a c é -

t o n é r n i e e n t r e 5 6 ° , 2 e t 5 G ° , 6 ( t . r . ) ; i l y a d o n c e u é v i ­

d e m m e n t a b a i s s e m e n t d e l a t e m p é r a t u r e à l a p é r i o d e 

t e r m i n a l e . 

C a n t a n i (obs . L V ) d o n n e c o m m e c h i f f r e s d e 5 6 à 
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'tl d e g r é s , C o n o l l y M i s . L X I I ) a v a i t t r o u v é l a t e m p é r a ­

t u r e n o r m a l e . 

I l y a d o n c , c h e z ces d i v e r s a u t e u r s , a c c o r d p o u r 

n o t e r u n a b a i s s e m e n t d e l a t e m p é r a t u r e ; a u s s i n o u s 

n o u s é t o n n o n s d ' e n t e n d r e V e n a b l e s (loc. cit.) n o u s p a r ­

l e r d e l a t e m p é r a t u r e e n g é n é r a l t r è s é l e v é e des e n f a n t s 

d i a b é t i q u e s ; i l s b r û l e n t , a j o u t e - t - i l , c o m m e u n f e u d e 

c h a r b o n . 

D a n s q u e l q u e s cas c e p e n d a n t l e t h e r m o m è t r e i n d i q u e 

u n e é l é v a t i o n d e l a t e m p é r a t u r e ; i l y a d e l a f i è v r e ; 

m a i s , e n g é n é r a l , l ' e x p l i c a t i o n se p r é s e n t e d ' e l l e - m ê m e : 

c ' e s t q u ' i l e x i s t e u n e p h l e g m a s i e l o c a l e o u u n e a f f e c ­

t i o n g é n é r a l e . 

S c h m i t z ( o b s . X L ) , c h e z u n e n f a n t , t r o u v e d e la 

l i è v r e , u n e t e m p é r a t u r e é l e v é e d è s l e d é b u t d u d i a b è t e ; 

c e l u i - c i a v a i t r e v ê t u l ' a s p e c t d ' u n c a t a r r h e a i g u des 

vo ies d i g e s t i v e s . 

S e n a t o r (obs . X X X V I I I e t X X X I X ) s i g n a l e d e u x cas d e 

d i a b è t e t e r m i n é s p a r l a f i è v r e ; d a n s l ' u n d ' e u x a u m o i n s 

i l e x i s t a i t u n e b r o n c h o - p n e u m o n i e c a s é e u s e q u i p o u ­

v a i t p r o d u i r e l ' h y p e r t h e r n n e . 

B r o w n (obs . X X X V I ) p a r l e d ' a t t a q u e s d e f i è v r e ; à l ' a u ­

t o p s i e , o n t r o u v e u n e t u b e r c u l o s e m i l i a i r e g é n é r a l i s é e . 

M o t t ( o b s . VI) n o t e c h e z u n e n f a n t l a p e a u c h a u d e ; 

q u e l q u e s j o u r s a p r è s , l e p e t i t m a l a d e es t p r i s d e c o n ­

v u l s i o n s , de p a r a l y s i e s l i m i t é e s , de c o m a ; sans d o u t e i l 

m o u r u t d ' u n e m é n i n g i t e t u b e r c u l e u s e . 

L e n f a n t , d o n t H e i b e r g (obs . X X I I I ) n o u s a r a p p o r t é 

l ' h i s t o i r e , a e u des a c c è s d e f i è v r e , m a i s i l s se r a t t a ­

c h a i e n t à des t r o u b l e s g a s t r i q u e s r é p é t é s . 



— 56 — 

R e s t e n t s e u l e m e n t l es f a i t s d e H e i n e ( o b s . X I ) , d e 

R e d o n ( o b s . L V I ) , d e D u m o n t p a l l i c r ( o b s . L X I V ) , o ù d e s 

a c c è s d e f i è v r e v e s p é r a u x d a n s les d e u x p r e m i e r s , i r r é ­

g u l i e r s d a n s l e t r o i s i è m e , n e n o u s s o n t pas e x p l i q u é s . 

V o y o n s m a i n t e n a n t l es f a i t s q u i n o u s s o n t p e r s o n n e l s . 

J . . . ( o b s . I ) n o u s a p r é s e n t é u n e s e u l e f o i s u n e t e m p é r a ­

t u r e u n p e u é l e v é e , 3 8 ° , 4 ( t . r . ) , t o u s l e s a u t r e s j o u r s 

e l l e o s c i l l a i t d e 3 7 ° l e m a t i n à 3 7 ° , 4 o u 5 7 ° , 6 , l e s o i r ; 

m ê m e p e n d a n t l a p o u s s é e p h l e g m a s i q u e d u c ô t é des 

p l è v r e s , l e t h e r m o m è t r e n ' a pas s u b i d ' a s c e n s i o n . 

C h . . . (obs . I I ) n a j a m a i s e u d e f i è v r e . 

W . . . ( o b s . I I I ) a p r é s e n t é u n l é g e r m o u v e m e n t f é b r i l e 

l i é à u n e b r o n c h i t e , 5 8 ° , 5 ( t . a x . ) . 

T . . . ( obs . I V ) d a n s les d e u x d e r n i e r s j o u r s d e sa v i e , 

n o u s a d o n n é 5 7 ° , 2 l e m a t i n , 5 8 ° . 4 le s o i r ( t . r . ) . A l ' a u ­

t o p s i e , o n a t r o u v é u n n o y a u d ' h é p a t i s a t i o n s u f f i s a n t 

p o u r e x p l i q u e r l a l é g è r e é l é v a t i o n t h e r m i q u e . 

N o u s c r o y o n s d o n c q u e l ' o n n e s a u r a i t a d m e t t r e a v e c 

R e d o n q u e , ve r s l es d e r n i e r s j o u r s , l a f i è v r e se m o n t r e 

assez f r é q u e m m e n t , e t p r é l u d e a l o r s à u n e m o r t p r o ­

c h a i n e , p u i s q u e , d e f a i t , l a f i è v r e es t p r e s q u e t o u j o u r s , 

s i n o n t o u j o u r s s y m p t o m a t i q u e d ' u n e c o m p l i c a t i o n p h l e g ­

m a s i q u e q u e l c o n q u e . 

Système cutané. — « L e t a b l e a u d e l a s é c h e r e s s e d e l a 

p e a u c h e z les d i a b é t i q u e s est à p e u p r è s i m a g i n a i r e . 

S u r 1G8 m a l a d e s , 2 1 s e u l e m e n t a v a i e n t l a p e a u s è c h e . » 

V o i l à ce q u e f o r m u l e e x p r e s s é m e n t D u r a n d - F a r d e l 

(loc. cit.). 

R e d o n (loc cit.) n o u s d i t , a u c o n t r a i r e , q u e d a n s . 

9 o b s e r v a t i o n s s u r 1 1 , o ù l ' é t a t d e l a p e a u es t i n d i q u é . 
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l a p e a u es t s è c h e Cet te d e r n i è r e o p i n i o n e s t , s e l o n 

n o u s , la v r a i e ; c 'est ce q u e n o u s p o u v o n s p r o u v e r e t p a r 

les o b s e r v a t i o n s f o u r n i e s p a r d i f f é r e n t s a u t e u r s , e t p a r 

n o s o b s e r v a t i o n s p e r s o n n e l l e s . 

D é j à V e n a b l e s (loc rit.) et P r o u t (loc. cit.) n o u s p a r l e n t 

d e l a s é c h e r e s s e et de la d u r e t é d e l a p e a u ; n o u s r e ­

t r o u v o n s ces m ê m e s q u a l i t é s d e la p e a u p o u s s é e s à u n 

d e g r é e x c e s s i f d a n s l e cas de B e n s o n (obs . L I ) . C. M . . . , 

n o u s d i t C a n t a n i (obs . L Y ) , a v a i t la p e a u d e s s é c h é e , 

r e c o u v e r t e d e s q u a m e s é p i d e r m i q u e s t r è s f u i e s à m o i t i é 

d é t a c h é e s , l ' a i r d ' u n e v i e i l l e . 

La p e a u est i n d i q u é e c o m m e s è c h e d a n s les o b s e r v a ­

t i o n s V I , X V I I , X X I I I , X X V , X X X , X X X V I I , L U I , L X V I I . 

E l l e es t r u g u e u s e ( o b s . L X M I I ) , b l a n c h e (obs . L U I ) , 

p â l e , m i n c e , b l a f a r d e (obs . L ) , t e r r e u s e , b l a f a r d e , p a r ­

c h e m i n é e (obs . X X V ) . 

La p â l e u r des t é g u m e n t s se r e n c o n t r e d a n s l a m o i t i é 

des cas : B e d o n (loc. cit.). 

Dans u n s e u l cas , C o n o l l y (obs . L X I I ) d i t e x p r e s s é ­

m e n t q u e l a p e a u n ' es t pas p a r t i c u l i è r e m e n t s è c h e . 

H e i b e r g (obs . X X I I I ) a n o t é des t r a n s p i r a t i o n s d e 

t e m p s e n t e m p s ; L e g r o u x ( o b s . L V I I I ) , des s u e u r s a b o n ­

d a n t e s p e n d a n t l ' é t é . 

Nos o b s e r v a t i o n s p e r s o n n e l l e s s o n t e n c o n c o r d a n c e 

avec l ' o p i n i o n d e R e d o n . J . . . ( obs . I ) a l a p e a u s è c h e , 

r u g u e u s e , f a r i n e u s e , o n d i r a i t d ' u n e i c h t h y o s e ; j a m a i s 

t l e s u e u r s , la f a c e est p â l e , c i r e u s e . C h . . . ( o b s . I I ) a e u 

a u s s i la p e a u s è c h e , f a r i n e u s e ; d e p u i s l e c o m m e n c e ­

m e n t des c h a l e u r s la p e a u es t d e v e n u e l i s s e , f i n e , l e s 

s q u a m e s s o n t d e v e n u e s t r è s a b o n d a n t e s , s u r t o u t à l a 
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t ê t e . L ' e x a m e n c h i m i q u e n ' a pas d é c e l é u n e t r a c e d e 

s u c r e d a n s l e s s u e u r s . W . . . ( o b s . I I I ) a v a i t l a p e a u t r è s 

s è c h e , f a r i n e u s e , d ' a s p e c t é g a l e m e n t i c h t h y o s i q u c s a n s 

é p a i s s i s s e m e n t d u d e r m e , n i d u t i s s u c e l l u l a i r e s o u s -

c u t a n é . Chez T . . . ( o b s . I V ) , l a p e a u p r é s e n t a i t l e m ê m e 

a s p e c t , q u e l q u e f o i s i l s 'est p l a i n t d ' u n p r u r i t assez v i f . 

C o m m e c o m p l i c a t i o n s , n o u s s i g n a l e r o n s des a b c è s 

( o b s . X L I V ) , des é r u p t i o n s e c z é m a t e u s e s e t f u r o n c u l e u s e s 

( o b s . X L Y ) , d e v i o l e n t e s d é m a n g e a i s o n s d e l a p e a u 

( o b s . X L I ) . 

Chez l e s m a l a d e s q u e n o u s a v o n s o b s e r v é s , n o u s 

a v o n s v u : ( o b s . I ) d e p e t i t s f u r o n c l e s p e u n o m b r e u x a u 

c o u e t à l a t ê t e ; ( o b s . I I I ) u n a b c è s g a n g l i o n n a i r e a u 

c o u d a n s l a r é g i o n s t e r n o - m a s t o ï d i e n n e ; ( o b s . I I ) de s 

é r u p t i o n s m u l t i p l e s , d ' a b o r d u n é r y t h è m e i n t e n s e 

s y m é t r i q u e , f o r m é d e l a r g e s p l a q u e s s u r é l e v é e s , p r u r i ­

g i n e u s e s , o c c u p a n t l e n e z e t l e s r é g i o n s g é n i e n n e s , p u i s 

u n p s o r i a s i s g u t t a t a g é n é r a l i s é , s u r l e t r o n c , l e s m e m ­

b r e s , j u s q u ' a u b o u t des d o i g t s . 

C 'es t à ce m o m e n t q u e l e m a l a d e p r é s e n t e u n e a f f e c ­

t i o n c u r i e u s e des o n g l e s : u n e i n f l a m m a t i o n s u b a i g u ë 

se m a n i f e s t e à l a m a t r i c e d e l ' o n g l e , i n d o l e n t e , m a i s 

avec r o u g e u r e t t u m é f a c t i o n , u n s u i n t e m e n t p u r u l e n t 

s ' é t a b l i t d ' a b o r d e n t r e l a p e a u e t l ' o n g l e , p u i s d é c o l l e 

l ' o n g l e d ' a r r i è r e e n a v a n t , e t e n f i n a m è n e l a c h u t e d e 

l ' o n g l e , t a n d i s q u e s u r l a p a r t i e a i n s i d é p o u i l l é e se f o r ­

m a i e n t des c r o û t e s d ' u n p u s j a u n â t r e , é p a i s , q u i se 

d u r c i s s a i t e n l a m e l l e s b r u n e s , r é s i s t a n t e s ; p r e s q u e t o u s 

l e s o n g l e s t o m b è r e n t , e t p e u à p e u o n v i t p a r a î t r e l ' o n ­

g l e n o u v e a u , i n é g a l , r u g u e u x , t e r n e . P l u s t a r d p a -
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r u r e n t s u r l e c o r p s avec les s u e u r s u n e é r u p t i o n d e 

p a p u l e s j a u n â t r e s de l i c h e n , des b o u t o n s d ' a c n é e t des 

l u r o n d e s a u x d e u x a i n e s . 

Système génital. — Les o r g a n e s g é n i t a u x e x t e r n e s 

s o n t les s e u l s m a l a d e s . Chez les p e t i t e s t i l l e s n o u s t r o u ­

v o n s s i g n a l é s : l ' e c z é m a à l ' o r i f i c e d e l ' u r è t h r e e t à l a 

g r a n d e l è v r e g a u c h e ( o b s . X L I ) , u n e u l c é r a t i o n a u x 

p a r t i e s g é n i t a l e s e x t e r n e s , a c c o m p a g n é e de d é m a n g e a i ­

s o n s , q u i p e r s i s t è r e n t a p r è s la g u é r i s o n d e l ' u l c é r a t i o n , 

les p a r t i e s g é n i t a l e s r e s t a n t r a m o l l i e s , l ' o r i f i c e u t é r i n 

m o u e t e n t r o u v e r t ( o b s . X ) ; a j o u t o n s d e p l u s q u e les 

r è g l e s e t l a l e u c o r r h é e d i s p a r u r e n t p e u a p r è s r é t a b l i s ­

s e m e n t d e l a p o l y u r i e . 

D a n s l e cas d e B o u c h u t ( o b s . X X X I I I ) , l e d i a b è t e s 'ac­

c o m p a g n a d e l e u c o r r h é e . 

I n d i q u o n s e n f i n l e cas d e B r o w n ( o b s . X X X V I ) , o ù la 

v u l v e é t a i t é r y t h é m a t e u s e . 

U e d o n n e p a r l e pas des g a r ç o n s ; l e s a u t e u r s s o n t 

é g a l e m e n t m u e t s ; s u r c e p o i n t nos o b s e r v a t i o n s p e r s o n ­

n e l l e s n o u s f o u r n i s s e n t , a u c o n t r a i r e , d e s a l t é r a t i o n s 

f r é q u e n t e s ; 5 f o i s s u r i , i l y a e u p h i m o s i s e t b a l a n o -

p o s t h i t e . 

J . . . (obs . 1) a e u u n e b a l a n o - p o s t h i t e t r è s p e u d o u l o u ­

r e u s e , e t l e p h i m o s i s é g a l e m e n t m o d é r é . C h . . . ( o b s . I I ) a 

p r é s e n t é s u r l a v e r g e des p l a q u e s d e p s o r i a s i s , p u i s des 

c r o û t e s d ' e c z é m a , e t s o n p r é p u c e , r o u g e , i n d u r é , q u o i ­

q u e n o n d o u l o u r e u x , n e p e u t ê t r e r a m e n é e n a r r i è r e d u 

g l a n d . W . . . ( o b s . I I I ) a v a i t l e g l a n d t r è s n o t a b l e m e n t 

a u g m e n t é d u v o l u m e , t r è s r o u g e , l e p r é p u c e p r é s e n t a i t 

de s fissures e t des e x u l c é r a t i o n s d ' a b o r d i n d o l e n t e s , p u i s 
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d o u l o u r e u s e s e t e n t r e d e u x é t a i t u n s m e g m a p r é p u t i a l 

a b o n d a n t , d ' o d e u r f é t i d e . 

Système nerveux. — Les t r o u b l e s d u s y s t è m e n e r v e u x 

c h e z les e n f a n t s d i a b é t i q u e s s o n t n o m b r e u x e t v a r i é s . 

U n des p l u s f r é q u e n t s e s t l a c é p h a l a l g i e . D a n s l e cas 

d e G o o l d e n (obs . X V I I ) e l l e é t a i t v i o l e n t e , t e n a c e e t t e ­

n a i t sous sa d é p e n d a n c e l a g l y c o s u r i e , p u i s q u e , l a d o u ­

l e u r d i s s i p é e , l e s u c r e d i s p a r u t des u r i n e s . 

D a n s l e cas d e R e i m e r ( o b s . L U I ) , l a c é p h a l a l g i e es t a u 

c o n t r a i r e sous l a d é p e n d a n c e d ' u n e t u m e u r c é r é b r a l e , 

e t s a c c o m p a g n e d ' é t o u r d i s s e m e n t s . N o u s t r o u v o n s ce 

s y m p t ô m e s i g n a l é p a r S c h m i t z ( o b s . X L ) , N i e d e r g e s â s s 

( o b s . X L I ) , H i r s c h s p r u n g ( o b s . X L I I ) e t V e n a b l e s 

(loc. cit.). 

D a n s p l u s i e u r s f a i t s o n s i g n a l e des d o u l e u r s e n d i ­

v e r s e s r é g i o n s , a u x m e m b r e s : C o n o l l y , G o o l d e n ; a u x 

l o m b e s , h y p o c h o n d r e s , t h o r a x , é p i g a s t r e ; n o u s a v o n s 

d é j à p a r l é d e ces d e r n i è r e s . S e n a t o r ( o b s . X X X V I I I ) a v u 

u n cas d ' é n u r é s i e s ' a c c o m p a g n e r d e v i v e s d o u l e u r s à 

l a r é g i o n v é s i c a l e . 

V e n a b l e s (loc. cit.) d i t q u e de b o n n e h e u r e l ' e n f a n t 

p e r d s o n e n t r a i n , d e v i e n t m o u , i n a c t i f , p r e n d u n a s p e c t 

m a l a d i f . Ce c h a n g e m e n t d e c a r a c t è r e es t é g a l e m e n t r e ­

l a t é d a n s p l u s i e u r s ca s . F i s c h e r ( o b s . X X V ) n o u s d é p e i n t 

l ' e n f a n t c o m m e i r r i t a b l e , g r o g n o n ; l a p a r o l e é t a i t l e n t e , 

l ' i n t e l l i g e n c e d i m i n u é e . L e g r o u x ( o b s . L V I I I ) n o u s a p ­

p r e n d q u e s o n p e t i t m a l a d e é t a i t d e v e n u e x c i t a b l e , e n ­

t r a i t f r é q u e m m e n t e n c o l è r e , q u ' i l s ' é t a i t a n i m a l i s é , e t 

i l é t a b l i t u n r a p p r o c h e m e n t e n t r e c e t t e m o d i f i c a t i o n 

d u c a r a c t è r e e t l a d i è t e c a r n é e à l a q u e l l e l ' e n f a n t é t a i t 
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s o u m i s . C o r i o l l y , obs . L X I J ; a v u a u s s i l e c a r a c t è r e d e ­

v e n i r i r r i t a b l e , c a p r i c i e u x ; B a u d r i m o n t ( o b s . X I X ) , u n 

e n f a n t d o u x se t r a n s f o r m a n t e n g a r ç o n b o u d e u r , t a p a ­

g e u r , m é c h a n t . D ' a u t r e f o i s l ' e n f a n t es t t r i s t e (obs . L X I V ) , 

s o n i n t e l l i g e n c e e s t d é p r i m é e ( o b s . X X ) . 

Ce t a f f a i b l i s s e m e n t des q u a l i t é s i n t e l l e c t u e l l e s , c e t t e 

a p a t h i e , n o u s l ' a v o n s o b s e r v é e c h e z d e u x d e n o s m a l a d e s 

( o b s . I I e t I I I ) ; c h e z l ' u n d ' e u x l e s ens m o r a l ( obs . I I ) 

a v a i t d i s p a r u , e t g u i d é p a r u n e f a i m i n s a t i a b l e i l n e 

s o n g e a i t q u ' à d é r o b e r b o i s s o n s e t a l i m e n t s . 

L ' i n s o m n i e a é t é n o t é e d a n s 6 d e s o b s e r v a t i o n s r é u ­

n i e s p a r R e d o n ( o b s . X X V , X L I , L V I I I , e t c . ) , n o u s l a 

v o y o n s é g a l e m e n t i n d i q u é e p a r C o n o l l y ( o b s . L X I I 1 ) e t 

B u s c h ( o b s . L I V ) . C o m m e le f a i t o b s e r v e r R e d o n , e l l e 

p e u t t e n i r s o i t à la f r é q u e n c e des m i c t i o n s , s o i t à l ' a g i ­

t a t i o n d u m a l a d e . 

D a n s d ' a u t r e s cas , a u c o n t r a i r e , o n a s i g n a l é u n e 

t e n d a n c e h a b i t u e l l e a u s o m m e i l , u n e s o m n o l e n c e 

( o b s . L X V I I ) q u i q u e l q u e f o i s n e l 'ai t q u e p r é c é d e r d e 

p e u l e c o m a t e r m i n a l ( o b s . L X I X , I A X ) . 

Dans l a p é r i o d e t e r m i n a l e n o u s p o u v o n s r e l e v e r a u s s i 

q u e l q u e s o b s e r v a t i o n s o ù l ' o n r e t r o u v e e n c o r e l ' e x c i t a ­

t i o n c é r é b r a l e . M o t t ( obs . V I ) a v u d a n s u n cas des c o n ­

v u l s i o n s u n i - p u i s b i l a t é r a l e s , s u i v i e s de p a r a l y s i e s 

l i m i t é e s e t d e c o m a ; R e i m e r ( o b s . L U I ) a v u é g a l e m e n t 

q u e l q u e s c o n v u l s i o n s d a n s les d e r n i è r e s h e u r e s . 

D a n s u n cas t e r m i n é p a r l a g u é r i s o n , l ' e n f a n t a t t e i n t 

d e d i a b è t e s y n i p t o m a t i q u e de l ' é p i l e p s i e p r é s e n t a i t u n e 

t e n d a n c e à l a c h o r é e ( o b s . X V I I I ) . 

L e s o r g a n e s des sens s o n t assez s o u v e n t a t t e i n t s , 



m a i s i l s ' a g i t s u r t o u t d e t r o u b l e s v i s u e l s , p o u v a n t v a ­

r i e r , d e p u i s l e l é g e r a f f a i b l i s s e m e n t d e l a v u e , j u s q u ' à 

la c é c i t é l a p l u s a b s o l u e ; C a n t a n i ( o b s . L V ) e t R e i m e r 

( o b s . L U I ) n o u s p a r l e n t s e u l e m e n t d e l a d i m i n u t i o n d e 

l ' a c u i t é v i s u e l l e ; c ' e s t a u s s i ce q u e n o t e N i e d e r g e s à s s 

( o b s . X L I ) . 

N o u s a v o n s p u r e l e v e r p l u s i e u r s f a i t s d e c a t a r a c t e , 

t a n t ô t u n i l a t é r a l e ( o b s . X X X I ) , t a n t ô t b i l a t é r a l e : F i s ­

c h e r (obs . X X V ) , L é c o r c h é ( o b s . X X I V ) , S c h m i d t R i m -

p l e r (obs . L U ) . D i s o n s t o u t d e s u i t e q u e d a n s ces 

T> d e r n i e r s cas l ' o p é r a t i o n a é t é s u i v i e r a p i d e m e n t de 

la m o r t . 

D a n s u n cas p e r s o n n e l ( o b s . I I ) o ù l a v u e é t a i t 

b o n n e , n o u s a v o n s n o t é u n e e x o p h t b a l m i e m a n i f e s t e 

b i l a t é r a l e . 

De G r a e f e (Arch. fur ophthalmologie, 1 8 5 8 ) f a i t o b ­

s e r v e r q u e l a f r é q u e n c e r e l a t i v e d e l a c a t a r a c t e c h e z 

l e s e n f a n t s d i a b é t i q u e s es t p r o u v é e p a r l ' e x p é r i e n c e 

c l i n i q u e ; c h e z l e s e n f a n t s s i r a r e m e n t e x p o s é s a u x 

a f f e c t i o n s d u c r i s t a l l i n , c e t t e f r é q u e n c e es t p a r t i c u l i è ­

r e m e n t r e m a r q u a b l e . 

Système musculaire, autophagie. — D a n s l e d i a b è t e 

m a i g r e , q u i es t l a f o r m e u n i q u e d u d i a b è t e c h e z l e s 

e n f a n t s , l e m a l a d e s u b i t u n e d é c h é a n c e o r g a n i q u e des 

p l u s a c c u s é e s , et o u l a v o i t s u r t o u t se m a n i f e s t e r d a n s 

l e s y s t è m e m u s c u l a i r e . T o u s l e s a u t e u r s q u i s i g n a l e n t 

l ' a f f a i b l i s s e m e n t e t l a p e r t e d e l ' e m b o n p o i n t d u m a ­

l a d e , s ' a c c o r d e n t p o u r i n s i s t e r s u r l e p r o m p t d é v e l o p ­

p e m e n t e t s u r l e d e g r é a u q u e l i l s a r r i v e n t ; t o u s p a r l e n t 

d ' u n a m a i g r i s s e m e n t g r a n d , e x t r ê m e , e x c e s s i f , e x t r ê -
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m o m e n t r a p i d e , d ' u n a s p e c t s q u e l e t t i q u e ( o b s . X V I ) ; i l 

n y a q u ' u n e v o i x s u r ce c h a p i t r e . 

La p e a u s e m b l e flotter l i b r e m e n t a u t o u r d u c o r p s , 

n o u s d i t V e n a b l e s ' / w . ch.). U n s e u l a u t e u r n o u s i n ­

d i q u e assez e x p r e s s i m i e u t l a p e r t e q u a u r a i t s u b i e l ' e n ­

f a n t ; i l s ' a g i r a i t d e p r è s d u q u a r t d u p o i d s ( o b s . X L 1 I ) . 

V o y o n s ce q u e d i s e n t n o s o b s e r v a t i o n s p e r s o n n e l l e s . 

Dans le cas d e T . . . ( o b s . I V ) , l ' e n f a n t d é j à a m a i g r i 

s u b i t d a n s l es d e r n i e r s j o u r s u n e é m a c i a t i o n t r è s r a p i d e 

e t u n e p e r t e d e p o i d s c o n s i d é r a b l e ; . L . ( o b s . I ) , t r è s a m a i ­

g r i , a b e a u c o u p g r a n d i e n m ê m e t e m p s , sa f i g u r e es t 

p â l e , a l l o n g é e c o m m e u n e l a m e de c o u t e a u , s o n nez es t 

e f i i l w ; p e n d a n t q u e l q u e t e m p s sa f a i b l e s s e est t e l l e q u ' i l 

n e p e u t m a r c h e r C . . . ( obs . 11), c h e z q u i des p e s é e s o n t 

é t é f a i t e s à p l u s i e u r s r e p r i s e s , o s c i l l e de 6 5 l i v r e s à 71 

M a i s l e t y p e l e p l u s c o m p l e t q u e j ' a i e j a m a i s v u , es t 

é v i d e m m e n t W . . . ( o h s . I I I ; . À s o n e n t r é e à l ' h ô p i t a l , i l é t a i t 

t e l l e m e n t m a i g r e , q u ' i l n a v a i t p u p a r c o u r i r u n e d i s ­

t a n c e d e 8 0 0 à 9 0 0 m è t r e s q u e n u n e h e u r e , e t e n c o r e 

é t a i t - i l t o m b é p l u s i e u r s f o i s e n r o u t e . L ' é m a c i a t i o n 

m u s c u l a i r e é t a i t s i a c c u s é e , s i s e m b l a b l e à u n e v é r i t a b l e 

a m y o t r o p h i e d ' o r i g i n e s p i n a l e , q u ' o n s'y t r o m p a a u 

p r e m i e r a b o r d . L e x a m e n des m u s c l e s p a r l a f a r a d i s a -

t i o n c o n t r i b u a à l ' e r r e u r : c a r les m u s c l e s des m e m ­

b r e s i n f é r i e u r s é t a i e n t t e l l e m e n t a t r o p h i é s q u e l e u r 

e x c i t a t i o n n e p r o v o q u a i t a u c u n e s ecous se , a u c u n m o u ­

v e m e n t d a n s l e m e m b r e . 

La l e c t u r e des o b s e r v a t i o n s q u e n o u s a v o n s r e c u e i l ­

l i e s o u p r i s e s n o u s - m è m e n o u s p e r m e t de r e l e v e r u n e 

e r r e u r a v a n c é e p a r D u r a n d - F a r d e l . « C 'es t , d i t - i l , d a n s 
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les d i a b è t e s r a p i d e s , f é b r i l e s , t u b e r c u l i s a n t s d e s j e u n e s 

s u j e t s q u e l ' o n o b s e r v e d e v é r i t a b l e s e t p r o m p t e s é m a -

c i a t i o n s . » 

N o u s p o u v o n s a f f i r m e r q u e c e t t e a s s e r t i o n es t e n 

c o n t r a d i c t i o n avec les f a i t s ; l e s cas o ù l e s e n f a n t s o n t 

s u b i des é m a c i a t i o n s s u c c e s s i v e s , r a p i d e s , s o n t f r é ­

q u e n t s , e t , a u c o n t r a i r e , i l es t r a r e d e t r o u v e r c h e z e u x 

des p o u s s é e s f é b r i l e s ; p l u s r a r e e n c o r e d e r e n c o n t r e r 

l a t u b e r c u l o s e . 

N o u s a u r o n s p l u s l o i n o c c a s i o n d e l e p r o u v e r s u r a ­

b o n d a m m e n t . 

C H A P I T R E Y 

Marche. 

Les observations personnelles que nous avons pu 

r e c u e i l l i r , s o n t t r o p p e u n o m b r e u s e s p o u r n o u s p e r ­

m e t t r e d ' é t a b l i r d ' u n e m a n i è r e p o s i t i v e l a m a r c h e d u 

d i a b è t e s u c r é c h e z l ' e n f a n t . A c e t â g e l es m a l a d e s f o n t 

p e u d ' a t t e n t i o n a u x t r o u b l e s q u e p e u v e n t p r é s e n t e r les 

d i v e r s e s f o n c t i o n s e t n e n o u s f o u r n i s s e n t q u e des r e n ­

s e i g n e m e n t s i n c o m p l e t s . 

Je c i t e r a i , c o m m e p r e u v e , W . . . ( o b s . I I I ) q u i e n t r e à 

l ' h ô p i t a l n ' a c c u s a n t q u e d e l a f a i b l e s s e , n e se p l a i g n a n t 

n i de sa s o i f n i d e sa p o l y u r i e , e t T . . . ( o b s . I V ) q u e j ' a i 

e u sous l e s y e u x p e n d a n t l e s q u a t r e p r e m i è r e s s e m a i n e s 

d e j a n v i e r . I l é t a i t e n t r é à l ' h ô p i t a l l e 2 3 o c t o b r e 1 8 7 9 

e t f a i s a i t r e m o n t e r à h u i t j o u r s a u p a r a v a n t l e d é b u t d e 



sa m a l a d i e , c a r a c t é r i s é e p a r u n e c e r t a i n e f a t i g u e , d e l a 

c o u r b a t u r e , e t à t r o i s j o u r s s e u l e m e n t a v a n t s o n e n t r é e 

d a n s l a s a l l e l a s o i f v i v e d o n t i l se p l a i g n a i t . D e p u i s l e 2 5 

o c t o b r e i l a v a i t é t é u r i n a n t 4 l i t r e s p a r j o u r e n m o y e n n e , 

m a i g r i s s a n t , t o u j o u r s a f f a m é e t a l t é r é , d a n s u n e s o r t e 

d e statu fpw j u s q u e v e r s l e 2 1 j a n v i e r . A l o r s e n 4 à 

5 j o u r s i l a c c u s e u n a f f a i b l i s s e m e n t r a p i d e , s ' a l i t e , es t 

p r i s d ' u n e v i v e d y s p n é e q u e n ' e x p l i q u e pas l ' e x a m e n 

m i n u t i e u x d e sa p o i t r i n e , e t m e u r t d a n s l ' a l g i d i t é e t l e 

c o m a . 

J . . . e t C h . . . , q u e n o u s a v o n s p u s u i v r e p l u s l o n g t e m p s , 

n o u s d o n n e r o n t u n e i d é e p l u s p r é c i s e d e l a m a n i è r e 

d o n t se c o m p o r t e l e d i a b è t e . 

Chez l e p r e m i e r n o u s r e m a r q u e r o n s l e d é b u t b r u s q u e 

e n 2 à 3 j o u r s ; l ' e n f a n t n o t e u n c h a n g e m e n t m a n i f e s t e , 

u n e s o i f v i v e , l a s é c h e r e s s e d e l a l a n g u e , l e d é f a u t d e 

s a l i v e ; p u i s p e u a p r è s l ' a b o n d a n c e des u r i n e s . B i e n t ô t 

se m o n t r e n t des t r o u b l e s d i g e s t i f s , i n a p p é t e n c e pa s sa ­

g è r e ; p u i s a u b o u t d e s i x s e m a i n e s l e m a l a d e a r r i v e 

a v e c les s y m p t ô m e s b i e n é v i d e n t s d e d i a b è t e , p o l y d i p ­

s i e , p o l y u r i e , a u t o p h a g i e e t g l y c o s u r i e n o t a b l e s . L ' a p p é ­

t i t r é g u l i e r o u e x c e s s i f es t t r o u b l é d e t e m p s e n t e m p s 

p a r des v o m i s s e m e n t s , a c c o m p a g n é s s o i t d ' u n e c o n s t i ­

p a t i o n o p i n i â t r e , s o i t d e p o u s s é e s c o n g e s t i v e s d a n s l e 

p o u m o n . O n a s s i s t e a l o r s à l ' é c l o s i o n d e t u b e r c u l e s p u l ­

m o n a i r e s , a u d é v e l o p p e m e n t d ' u n e p l e u r é s i e , à l ' i n v a ­

s i o n d ' u n a c c è s c o m p l e t d ' a c é t o n é m i e . 

P e n d a n t ces d i v e r s e s c r i s e s , d o n t d e u x a v a i e n t f a i t 

c r a i n d r e u n e i s s u e f a t a l e à c o u r t e é c h é a n c e , l a p o l y u r i e 

s u b i t des o s c i l l a t i o n s c o m p e n s é e s p a r des d é b â c l e s 



i n t e s t i n a l e s , e t l a g l y c o s u r i e va . a u g m e n t a n t t o u j o u r s 

p e u à p e u . 

Q u a n d l ' e n f a n t n o u s q u i t t e a p r è s c i n q m o i s d e t r a i ­

t e m e n t , i l es t é v i d e m m e n t e n m e i l l e u r é t a t q u e q u a n d 

i l es t e n t r é ; m a i s i l g a r d e u n e é p i n e d a n s l e p o u m o n 

g a u c h e , e t , s u r v i e n n e u n e c a u s e d ' i r r i t a t i o n , u n r e f r o i ­

d i s s e m e n t , u n e f a t i g u e e x c e s s i v e , o n p e u t c r a i n d r e 

l ' i n v a s i o n d ' u n e p n e u m o n i e a i g u ë , o u u n e a t t a q u e 

d ' a c é t o n é m i e , q u i , e n q u e l q u e s j o u r s , j e t t e à b a s l e 

m a l a d e 1 

Ç h . . . ( o b s . I I ) n o u s m o n t r e l a m a r c h e d ' u n d i a b è t e 

m o i n s c h a r g é d e c o m p l i c a t i o n s g r a v e s ; t o u j o u r s i l a p u 

r e s t e r s u r p i e d . C h e z l u i a u s s i , e n q u e l q u e s j o u r s , l e d i a ­

b è t e s 'es t a c c u s é avec ses s y m p t ô m e s c a p i t a u x : p o l y u r i e , 

p o l y d i p s i e , p o l y p h a g i e , a u t o p h a g i e , p u i s c o n s t i p a t i o n 

a l t e r n a n t d e t e m p s e n t e m p s a v e c l a d i a r r h é e , e t a m e ­

n a n t à sa s u i t e l ' i n a p p é t e n c e . 

N o u s r e t r o u v o n s d o n c i n d i q u é s p a r ces d e u x e n f a n t s 

c e s t r o u b l e s g a s t r i q u e s d u d é b u t s u r l e s q u e l s i n s i s t e 

R e d o n . 

C h . . . , d e p u i s l e 9 j a n v i e r q u e n o u s l e s u i v o n s , a p r é ­

s e n t é t o u j o u r s l a p o l y p h a g i e , a v e c q u e l q u e s c o u r t e s 

p é r i o d e s d ' i n a p p é t e n c e ; l a p o l y d i p s i e , l a p o l y u r i e n ' o n t 

g u è r e c h a n g é ; i l u r i n a i t e n m o y e n n e «> l i t r e s a s o n 

e n t r é e , i l e n u r i n a i t 6 e n m a i e t j u i n ; d e p u i s q u e l e s 

c h a l e u r s s o n t d e v e n u e s p l u s f o r t e s , e t q u ' i l t r a n s p i r e 

a b o n d a m m e n t , l a q u a n t i t é d ' u r i n e e s t r e t o m b é e a u - d e s ­

s o u s d e 5 . L a g l y c o s u r i e a f a i t a u c o n t r a i r e d e n o t a b l e s 

1, Des renseignements, trop courts malheureusement, nous ont appris sa 
mort, sans détails circonstanciés sur les symptômes qui l'ont précédée. 



p r o g r è s . De 15 g r a m m e s p a r l i t r e a u d é b u t , ( d i e es t 

a r r i v é * ; e n u n m o i s à 8 1 , 5 0 ( 1 7 f é v r i e r ) , 8 2 ( 1 0 m a r s ) , 

8 9 (27 m a r s ) , 70 ( 1 0 a v r i l ) , M ( 2 5 a v r i l ) , 9 0 ( 1 7 m a i ) , 

9 8 ( 2 5 m a i ) ; a u m i l i e u d e j u i l l e t l ' e n f a n t e n est à 

NX g r a m m e s p a r l i t r e e t à (i l i t r e s d ' u r i n e e n m o y e n n e ; 

c ' e s t - à - d i r e q u e d e 2 1 5 g r a m m e s de s u c r e p a r j o u r i l es t 

a r r i v é à p l u s d e 5 0 0 g r a m m e s . 

Kt c e p e n d a n t les p e s é e s r é p é t é e s m o n t r e n t q u ' i l r é s i s t e 

à c e t t e p e r t e c o n s i d é r a b l e d e s u c r e . 

A u m o i s d e n o v e m b r e i l p e s a i t 7 0 l i v r e s . V s o n e n t r é e , 

9 j a n v i e r , 0 5 l i v r e s , l e 1 9 j a n v i e r 0 6 l i v r e s , l e l i f é v r i e r 

( i l l i v r e s , l e 2 1 f é v r i e r 0 5 1/2, l e 0 m a r s 0 8 1/2, l e 

2 0 m a r s 7 0 , l e 19 a v r i l 7 1 , le 2 0 m a i 0 8 , l e 27 m a i 7 0 . 

\AI s o m m e le m a l a d e a b o n n e m i n e , l a p e a u d e v i e n t 

p l u s s o u p l e , l ' é q u i l i b r e e x i s t e , les d é p e n s e s s o n t c o u ­

ve r t e s p a r l es r e c e t t e s ; m a i s i c i é g a l e m e n t l ' é q u i l i b r e 

es t i n s t a b l e , e t , q u e le t l u x d ' u r i n e c o n t i n u e , t a n d i s 

«p i e l ' e n l a u t n e p o u r r a a b s o r b e r s u f f i s a m m e n t , b i e n t ô t 

i l se ra é p u i s é . A j o u t o n s q u e l ' e n f a n t r e n t r é d a n s n o t r e 

s e r v i c e a p r è s 5 m o i s d ' a b s e n c e y es t v e n u m o u r i r d ' u n e 

a t t a q u e f o u d r o y a n t e d ' a c é t o n é m i e ; n o u s e n p a r l e r o n s 

p l u s l o i n . 

Si m a i n t e n a n t n o u s pa s sons e n r e v u e les a u t r e s 

o b s e r v a t i o n s q u e n o u s a v o n s p u r e c u e i l l i r , n o u s v o y o n s 

q u e d a n s b i e n des cas l e m é d e c i n n ' a s s i s t e q u ' a u 

d e r n i e r a c t e d e la m a l a d i e , i l n ' a r r i v e q u e p o u r l e 

d é n o u e m e n t , s i g é n é r a l e m e n t f a t a l , c o m m e c h a c u n 

s a i t . 

I l e n r é s u l t e q u e n o u s i g n o r o n s l e m o d e h a b i t u e l d u 

d é b u t d u d i a b è t e - « N o u s c r o y o n s , d i t R e d o n , ( j u e d a n s 
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b e a u c o u p d e cas l a m a l a d i e d é b u t e p a r d e s m a l a i s e s 

q u i p e u v e n t a v o i r u n e i n t e n s i t é e t u n e d u r é e t r è s 

v a r i a b l e s : e n g é n é r a l c e s o n t des s y m p t ô m e s assez 

s e m b l a b l e s à c e u x d ' u n l é g e r e m b a r r a s g a s t r i q u e a v e c 

f i è v r e t r è s m o d é r é e o u n u l l e . » 

E t i l c i t e à l ' a p p u i l e s cas d e B e c q u e r e l ( o b s . X I I I ) , 

H e i b e r g ( o b s . X X I I I ) e t S c h m i t z ( o b s . X L ) . Ce d e r n i e r es t 

é v i d e m m e n t u n des p l u s i n t é r e s s a n t s ; t o u s l e s s i g n e s 

é t a i e n t c e u x d ' u n e m b a r r a s g a s t r i q u e f é b r i l e , l a p o l y d i p ­

s i e s ' e x p l i q u a i t p a r l a fièvre e t l ' a b s e n c e d e p o l y u r i e 

p o u v a i t c o n t r i b u e r à é l o i g n e r l ' i d é e d u d i a b è t e . 

R e d o n n o u s s e m b l e d ' a i l l e u r s n ' ê t r e i c i q u e l ' é c h o 

d e S c h m i t z q u i , a u s u j e t m ê m e d e l ' e n f a n t q u ' i l a 

o b s e r v é , f a i t r e m a r q u e r q u ' i l a v u p l u s i e u r s a d u l t e s 

c h e z q u i l e d i a b è t e n ' a é t é r e c o n n u q u ' à l a s u i t e d ' u n e 

fièvre g a s t r i q u e . 

D a n s l e cas d e R e i m e r ( o b s . L D I ) l a c é p h a l a l g i e t e n a c e , 

l e s v o m i s s e m e n t s , p o u v a i e n t f a i r e c r o i r e à l ' e x i s t e n c e 

d ' u n e t u m e u r c é r é b r a l e (ce q u i é t a i t v r a i , c o m m e l e 

m o n t r a l ' a u t o p s i e ) e t f a i r e n é g l i g e r l e s a u t r e s s y m p t ô m e s 

d é p e n d a n t s d u d i a b è t e . 

N o u s a p p e l l e r o n s a u s s i l ' a t t e n t i o n s u r l ' o b s e r v a t i o n 

d e K i e n ( o b s . L X V I I I ) ; u n g a r ç o n e x a m i n é a v e c s o i n n ' a c ­

c u s e q u e d e l ' a m a i g r i s s e m e n t , d e l a f a i b l e s s e , n e p a r l e 

n i d e s o i f v i v e n i d ' a u g m e n t a t i o n d e s o n a p p é t i t , e t Je 

m é d e c i n se b o r n e à c r o i r e à u n e f a t i g u e , r é s u l t a n t d ' u n 

e x c è s d e t r a v a i l , p u i s l a f a i b l e s s e a u g m e n t e r a p i d e m e n t 

e t e n 4 j o u r s l ' e n f a n t s u c c o m b e . 

O n p e u t c o n s e r v e r p o u r l e d i a b è t e c h e z l e s e n f a n t s , 

t o u t e n f a i s a n t c e r t a i n e s r é s e r v e s , l a d i v i s i o n g é n é r a l e -
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m e n t a d m i s e , e n d i a b è t e à m a r c h e a i g u ë e t d i a b è t e à 

m a r c h e c h r o n i q u e . 

O n d o i t se r a p p e l e r t o u t d ' a b o r d q u e c h e z l ' e n f a n t l a 

m a l a d i e m a r c h e b e a u c o u p p l u s v i t e q u e c h e z l ' a d u l t e , 

q u e l ' e n f a n t n e passe j a m a i s p a r l a p é r i o d e d e d i a b è t e 

g r a s , f r é q u e n t e c h e z l ' h o m m e f a i t . 

D o n c , i l s ' a g i t t o u j o u r s d u d i a b è t e m a i g r e . 

Cec i d o n n é , t a n t ô t l e s s y m p t ô m e s d u d i a b è t e s o n t o u 

a b s o l u m e n t n u l s , o u t r è s p e u a c c u s é s ; p u i s avec u n e 

r a p i d i t é v a r i a b l e l e m a l a d e m a i g r i t , se p l a i n t d ' u n e 

s o i f i n c e s s a n t e , d e m i c t i o n s r é p é t é e s , t o m b e d a n s l e 

c o m a o u es t p r i s d e f i è v r e avec c o n g e s t i o n t h o r a c i q u e 

p l u s o u m o i n s i n t e n s e e t , e n q u e l q u e s s e m a i n e s , e n 

q u e l q u e s j o u r s i l s u c c o m b e . 

T a n t ô t , e t p l u s s o u v e n t , l e s s i g n e s r a t i o n n e l s a y a n t 

é v e i l l é l ' a t t e n t i o n , l ' e x a m e n des u r i n e s p e r m e t d ' a f f i r ­

m e r q u e l a p o l y u r i e e s t a c c o m p a g n é e d e g l y c o s u r i e , l e 

m a l a d e t r a î n e p e n d a n t des m o i s o u des a n n é e s ( q u e l ­

q u e f o i s 2 , 5 , 4) u n e e x i s t e n c e s o u v e n t c h é t i v e e t m i s é ­

r a b l e , p e r d a n t p e u à p e u ses f o r c e s , s o n a c t i v i t é , e n 

p i ' o i e à des t r o u b l e s g a s t r o - i n t e s t i n a u x v a r i é s ; p u i s 

a r r i v e u n e c r i s e a i g u ë , e t i l m e u r t s o i t p a r u n e c o m p l i ­

c a t i o n t h o r a c i q u e , s o i t p a r a c é t o n é m i e , s o i t d a n s u n 

é t a t c o m a t e u x s o u v e n t m a l e x p l i q u é . 

E n t r e l es d e u x e x t r ê m e s p r i s c o m m e t y p e s , se r a n g e n t 

des cas i n t e r m é d i a i r e s q u i f o r m e n t l es a n n e a u x d ' u n e 

c h a î n e i n i n t e r r o m p u e . 

Le d é b u t b r u s q u e des s i g n e s d u d i a b è t e p e u t se t r o u ­

v e r d a n s des cas t e r m i n é s p a r l a g u é r i s o n ; c o m m e 

e x e m p l e n o u s c i t e r o n s l e cas d e B ù d d e ( o b s . X L I I I ) ; 
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u n e n f a n t es t p r i s s o u d a i n des s i g n e s c a r a c t é r i s t i q u e s : 

s o i f v i v e , p o l y u r i e , a u t o p h a g i e ; a u b o u t d e 6 s e m a i n e s , 

i l e s t s o u m i s à l a d i è t e c a r n é e e t l ' o n v o i t l e s u c r e 

(8 p o u r 1 0 0 ) d i s p a r a î t r e des u r i n e s 1 1 j o u r s a p r è s l ' é t a ­

b l i s s e m e n t d u t r a i t e m e n t r a t i o n n e l . 

Ce f a i t c o n f i r m e l ' o p i n i o n d e R e d o n , d ' a p r è s q u i , d a n s 

l e s cas o ù l a g u é r i s o n d o i t s u r v e n i r , l e s s y m p t ô m e s 

s ' a m e n d e n t r a p i d e m e n t . 

L e s d e u x cas d e G o o l d e n ( o b s . X V I I e t X V I I I ) p l a i d e n t 

d a n s l e m ê m e s e n s , n o u s n e l e s c i t e r o n s q u e s o H S t o u t e s 

r é s e r v e s ; p e u t - ê t r e n e d o i t - o n y v o i r q u ' u n e g l y c o ­

s u r i e s y m p t o m a t i q u e d ' a f f e c t i o n s c é r é b r a l e s ! 

De m ê m e l e cas d e B e n c e J o n e s (obs . X X I I ) . U n e n f a n t 

m a l a d e d e p u i s 0 s e m a i n e s es t t r a i t é p a r l a d i è t e c a r n é e ; 

a u b o u t d e 0 s e m a i n e s d i s p a r i t i o n d e l a g l y c o s u r i e ; ce 

cas es t i n t é r e s s a n t p a r c e q u ' i l m o n t r e l ' i n f l u e n c e n é f a s t e 

d u p a i n ; c h a q u e m o r c e a u d e p a i n a m e n a i t l e r e t o u r 

d e l a g l y c o s u r i e , t a n d i s q u e l e m i e l , l e s u c r e n ' e x e r ­

ç a i e n t pas l a m ê m e a c t i o n s u r l a s é c r é t i o n u r i n a i r e . 

C e t t e i n f l u e n c e d u p a i n n o u s l a r e t r o u v o n s d a n s l e 

cas h e u r e u x d e C a n t a n i ( o b s . L V ) , s i r e m a r q u a b l e p a r l a 

g u é r i s o n r a p i d e , g r â c e à l a d i è t e c a r n é e , d ' u n d i a b è t e 

d u r a n t d e p u i s 0 à 7 m o i s . 

S i g n a l o n s e n f i n q u e l q u e s cas d e r é c i d i v e s : l ' u n p a r 

G r a n t h a m ( o b s . X X ) ; d ' a u t r e s r a p p o r t é s p a r M . l e p r o ­

f e s s e u r B o u c h a r d a t ( o b s . X L V I Ï e t X L V I 1 I ) ; l e s 2 d e r n i e r s 

m o n t r e n t d ' u n e m a n i è r e é v i d e n t e u n d i a b è t e a r a v e 

d i s p a r a i s s a n t d e v a n t u n t r a i t e m e n t r a t i o n n e l p o u r r e p a ­

r a î t r e à l a s u i t é d ' é c a r t s d e r é g i m e ; d a n s l ' u n d ' e u x i l y 

e u t m ê m e d o u b l e r é c i d i v e . 
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D i s o n s m a i n t e n a n t q u e l q u e s m o t s d e l ' i n f l u e n c é des 

o p é r a t i o n s s u r la i n a r c h e d u d i a b è t e ; n o u s n e p a r l e r o n s 

i c i q u e d e ce q u i t o u c h e à l a c a t a r a c t e . V o i c i l e r é s u m é 

s u c c i n c t des o b s e r v a t i o n s . 

Cas d e F i s c h e r ( o b s . X X V ) , c a t a r a c t e d o u b l e ; m o r t q u a ­

t r e j o u r s a p r è s l ' o p é r a t i o n : cas d e L é c o r c h é (obs . X X I V ) , 

c a t a r a c t e d o u b l e , m o r t p e u a p r è s l ' o p é r a t i o n ; cas de 

S c h m i d t I t i m p l e r ( o b s . L U ) , c a t a r a c t e d o u b l e , m o r t a u 

b o u t d e h u i t j o u r s ; cas d e Seegen ( o b s . X X X I ) , c a t a r a c t e 

u n i l a t é r a l e , n o n o p é r é e , m o r t a u b o u t d e q u e l q u e s 

m o i s . 

D a n s l e cas d e F i s c h e r , l e m a l a d e é t a i t t r è s f a i b l e , e t 

G u e r s a n t h é s i t a i t à l ' o p é r e r , i l l ' o p è r e p a r a b a i s s e m e n t 

e t l a m o r t a r r i v e b r u s q u e m e n t . 

D a n s l e cas d e L é c o r c h é , o p é r a t i o n p a r a b a i s s e m e n t , 

m o r t é g a l e m e n t b r u s q u e ; l ' a u t e u r n e f o u r n i t pas d e 

r e n s e i g n e m e n t s s u r l ' é t a t g é n é r a l d u m a l a d e 1 

Dans l e cas d e S c h m i d t R i m p l e r , i l es t d i t q u e l ' e n ­

f a n t é t a i t s o u m i s e à u n e m a u v a i s e h y g i è n e , o p é r a t i o n 

p a r e x t r a c t i o n ; m o r t b r u s q u e . 

Durci'. — P l u s l ' i n d i v i d u es t j e u n e , p l u s l a m a r c h e 

d u d i a b è t e e s t r a p i d e : t e l l e es t l ' o p i n i o n d e K ù l z . S u r 

les 1 1 1 cas d e s o n t a b l e a u * , n o u s t r o u v o n s 5 7 m o r t s e t 

d a n s 4 6 l a d u r é e p e u t ê t r e l i x é e d ' u n e m a n i è r e à p e u 

p r è s p r é c i s e , d ' a p r è s l e t e x t e des o b s e r v a t i o n s . 

t. Nous croyons que les deux observations publiées par Lécorché et Fischer 
>c rapportent au même malade, parce que, malgré les différences d'âges et de 
dates indiquées par ces auteurs, elles présentent entre elles de bien singulière» 
similitudes. 

"2. Voir pour le détail, à la suite des observations, le tableau de Kulz et 
celui que nous avons dressé nous-mème. 
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Ont duré moins de 3 mois. 
— 3 mois. 
— 6 — 
— 1 an. 

16 cas. 
8 cas. 
6 cas. 
5 cas. 

— 3 ans. 
— k ans. 

2 ans. 6 cas (âge : 11, 12, 12, 13, 14, 14). 
k cas (âge : 11, 12, 13, 15). 
1 cas (âge : 15 ans). 

D a n s u n t i e r s des c a s ' l a d u r é e e s t r e s t é e a u - d e s s o u s 

d e 3 m o i s , d a n s l e s d e u x t i e r s e l l e n ' a p a s d é p a s s é 

6 m o i s , d a n s u n q u a r t e l l e a a t t e i n t o u d é p a s s é 2 a n s . 

L e s d u r é e s l e s p l u s c o u r t e s o n t é t é h u i t j o u r s u n e n ­

f a n t d ' u n a n ; R ô s i n g (loc. cit.); c i n q s e m a i n e s u n 

e n f a n t d e 8 a n s , B œ c k l e r (loc. cit.) ; t r o i s s e m a i n e s u n 

e n f a n t d e 4 a n s , B e n s o n ( o b s . L I ) ; q u a t r e s e m a i n e s 

( f i l l e s d e 1 2 e t 1 3 a n s ) , S e n a t o r ( o b s . X X X V I I I e t X X X I X ) . 

L e s cas r a p p o r t é s p a r B e n c e J o n e s (loc. cit.) s o n t i n t é ­

r e s s a n t s ; i l s m o n t r e n t b i e n q u e l a r é s i s t a n c e à l ' i n ­

fluence d e s t r u c t r i c e d u d i a b è t e a u g m e n t e avec l ' â g e . 

I l s ' a g i t d e t r o i s e n f a n t s d ' u n e m ê m e f a m i l l e . 

Fille âgée de 3 ans 1/2, durée du diabète, 1 an à peine, 

Chez l a p r e m i è r e e n f a n t , l e d é b u t d u d i a b è t e p o u v a i t 

ê t r e f i x é d ' u n e m a n i è r e p o s i t i v e ; l e 3 1 o c t o b r e l ' e x a m e n 

des u r i n e s e s t n é g a t i f ; l e 1 4 d é c e m b r e l a g l y c o s u r i e es t 

m a n i f e s t e . 

V o i c i m a i n t e n a n t l e r é s u l t a t o b t e n u e n d é p o u i l l a n t 

n o s o b s e r v a t i o n s : 

— de 5 ans, 
Garçon de 15 ans. 

2 ans. 
7> ans. 

Noms des auteurs. Age. 
9 ans. 

15 mois. 
14 1/2. 

Durée (mort). 
12 à 15 jours. 
Quelques semaines. 
2 mois environ. 

Becquerel (obs. XIII) . 
; , -,, Busch (obs. LIV). 

Kien (obs. LXVIII). 
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Leroux(obs. IV) . H ans. 5 ou 4 mois. 
Conolly (obs. LXII). 18 mois. 4 mois. 
Barlow (obs. LXI) II) ans. 4 mois. 
Lécorché (obs. XXIV). l i 1 2 . Quelques mois. 
Bohn (obs. LXVII). 15 1/2. 5 à G mois. 
Barlow (obs. LX). X G à 7 mois. 
Legroux (obs. LVIII) 4 ans 1/2. 8 mois. 
Archambault (obs. LVII) 12 S mois. 
Liégey (obs. XLIV) 4 1/2. 9 mois. 
Kieser (obs. X) 15 ans. 10 mois. 
Ueutscbmann (obs. LXIII). 11 ans. 10 mois. 
Hagenbach (obs. LXV1) 10 ans. 10 mois ' . 
Heimer (obs. LUI) 7 ans. 1 an. 
Dumontpallier (obs. LXIV). 4 ans. 1 an. 

S o i t : m o r t s a v a n t 3 m o i s , 3 ; a v a n t 6 , 5 ; a v a n t 9 , 4 ; 

a v a n t 1 a n , 5 . 

M a i s e n f i n p e u t - o n é t a b l i r u n e r e l a t i o n e x a c t e e n t r e 

l ' â g e d e l ' e n f a n t e t l a r a p i d i t é d ' é v o l u t i o n d e l a m a l a ­

d i e ? 

O u i , d a n s u n e c e r t a i n e m e s u r e . 

A i n s i n o u s v o y o n s , d a n s l e t a b l e a u d e K û l z , q u e d a n s 

t o u s l es cas e ù l e d i a b è t e a d u r é 2 a n s o u p l u s , i l s ' a g i t 

d ' e n f a n t s a y a n t a u m o i n s ! I a n s ; q u a n d n o u s e x a m i n o n s 

a u c o n t r a i r e l e s cas à m a r c h e r a p i d e , n o u s p o u v o n s 

j u x t a p o s e r l es cas d e S e n a t o r , d e B e c q u e r e l , p o r t a n t s u r 

des e n f a n t s a p p r o c h a n t d e l a p u b e r t é , e t l e s cas d e R o -

s i n g , d e B e n s o n , o ù l e s p e t i t s m a l a d e s n e c o m p t e n t q u e 

q u e l q u e s m o i s o u a n n é e s . 

L ' a l i m e n t a t i o n e t l ' h y g i è n e p e u v e n t s ans d o u t e j o u e r 

u n c e r t a i n r ô l e s u r l a d u r é e d e l a m a l a d i e ; m a i s c e p e n ­

d a n t , d a n s u n cas o ù l a m a l a d e a v a i t e u u n e a l i m e n t a -

1. Nous devons faire observer que Kùlz donne par erreur 10 ans et non 
10 mois & l'enfant observé par Hagenbach. 
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t i o n t r è s d é f e c t u e u s e e t n a v a i t s u i v i a u c u n t r a i t e m e n t , 

e l l e r é s i s t a p e n d a n t 3 a n s à l ' a c t i o n p e r n i c i e u s e d e l a 

g l y c o s u r i e e t n e s u c c o m b a q u ' a p r è s u n e d o u b l e o p é r a ­

t i o n d e l a c a t a r a c t e ( o b s . L U ) . 

C o m m e n t se c o m p o r t e n t les cas h e u r e u x ? . . . L a d u r é e 

d a n s l e cas d ' O l l i v i e r ( o b s . L I X ) a é t é d e d o u z e à q u i n z e 

j o u r s ; d e S c h m i t z ( o b s . X L ) d e d i x - h u i t à v i n g t j o u r s . 

G o o l d e n ( o b s . X V I I e t X V I I I ) i n d i q u e q u e l q u e s s e m a i n e s , 

H e i n e (obs . X I e t X I I ) n e d o n n e p a s d e r e n s e i g n e m e n t s 

e x a c t s . 

L e m a l a d e d e B e n c e J o n e s ( o b s . X X I I ) a é t é g l y c o -

s u r i q u e p e n d a n t 3 m o i s . L e s 2 m a l a d e s d e B o u c h a r d a t 

(obs . X L V I I e t X L V I I I ) e t d e C a n t a n i ( o b s . L V ) é t a i e n t d e ­

p u i s 6 m o i n s a u m o i n s a t t e i n t s d e g l y c o s u r i e q u a n d i l s 

f u r e n t a s t r e i n t s à u n r é g i m e s é v è r e ; l a g u é r i s o n n e se 

fit pas a t t e n d r e p l u s d e h u i t j o u r s d a n s l e p r e m i e r cas, 

p l u s d e c i n q à s i x s e m a i n e s d a n s l e s e c o n d . 

E n s o m m e , d a n s l a m a j o r i t é des cas d e d i a b è t e t e r ­

m i n é s p a r l a g u é r i s o n , l a d u r é e de l a m a l a d i e a é t é 

c o u r t e , n o u s n e s a u r i o n s d i r e d a n s t o u s , c o m m e l ' a p r é ­

t e n d u R e d o n (loc. cit.). 

C H A P I T R E V I 

Terminaison. 

Kûlz indique 57 cas de morts ; 6 de guérison : Rôrig, 

H e i n e ( o b s . X I e t X I I ) , G r a n t h a m ( o b s . X X ) , S c h m i t z 

( o b s . X L ) , D o n k i n ( o b s . X L V I ) . 
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I l n ' i n d i q u e pas l e cas de B ù d d e ( o b s . X L I I I ) c o m m e 

t e r m i n é p a r g u é r i s o n , sans e n d o n n e r l e m o t i f ; n o u s 

c r o y o n s p o u v o i r l e r a n g e r à c ô t é des cas d e D o n k i n e t d e 

S c h m i t z , 

N o u s a v o n s d o n c , d e p a r c e t a b l e a u , 0 7 m o r t s , 7 g u é -

l i s o n s ; l e r e l e v é de n o t r e s t a t i s t i q u e p e r s o n n e l l e n o u s 

d e m i e des r é s u l t a t s p l u s s a t i s f a i s a n t s . 

S u r T)!> cas n o u s t r o u v o n s 2 4 m o r t s , 6 g u é r i s o u s : 

G o o l d e n 2 ( o b s . X V I I e t X V I I I ) , B o u c h a r d a t 2 (obs . X L V I 1 

et X b V I I I ) , O l l i v i e r 1 (obs . L I X ) , C a n t a n i 1 ( o b s . L V ) . 

S o i t e n r é s u m é 8 1 m o r t s , 1.") g u é r i s o n s . 

N o u s d e v o n s d ' a i l l e u r s r e m a r q u e r q u e , s u r nos 0 cas 

de g u é r i s o n i l e n es t 5 ( G o o l d e n e t O l l i v i e r ) , q u i p o u r r a i e n t 

p r ê t e r m a t i è r e à d i s c u s s i o n e t se c l a s s e r p a r m i les cas 

de g l y c o s u r i e s y i n p t o m a t i q u e p l u t ô l q u e d e d i a b è t e v r a i . 

I c i se pose u n e q u e s t i o n i n t é r e s s a n t e . 

C o m b i e n d e t e m p s a p r è s l e d é b u t d u d i a b è t e l e t r a i t e ­

m e n t a - t - i l é t é m i s e n v i g u e u r d a n s les cas h e u r e u x ? 

O l l i v i e r e t S c h m i t z i n d i q u e n t 2 à 5 j o u r s a p r è s l e 

d é b u t des a c c i d e n t s , G o o l d e n e t H e i n e n e d o n n e n t 

a u c u n r e n s e i g n e m e n t p r é c i s . G r a n t h a m es t é g a l e m e n t 

m u e t . D o n k i n f i x e c o m m e d a t e 5 m o i s , C a n t a n i ^ e t B o u ­

c h a r d a t c h a c u n 0 m o i s a u m o i n s e t , p o u r s o n s e c o n d 

cas , ce d e r n i e r a u t e u r d i t q u e l q u e s m o i s sans p r é c i s e r 

I l y a d o n c l i e u de c r o i r e q u e r é t a b l i s s e m e n t d u 

t r a i t e m e n t r é g u l i e r , d è s l ' a p p a r i t i o n des p r e m i e r s s y m p ­

t ô m e s d u d i a b è t e , a u n e g r a n d e i n f l u e n c e s u r l a t e r ­

m i n a i s o n ; m a i s i l y a e x a g é r a t i o n d e s o u t e n i r , c o m m e 

le f a i t B e d o n (loc. cit.), q u e c est p r e s q u e l a s e u l e c o n ­

d i t i o n q u i p u i s s e a m e n e r l es e n f a n t s à l a g u é r i s o n . 
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L e s d e r n i e r s cas c i t é s p a r n o u s o ù l e d i a b è t e e s t s i 

a c c u s é , l a g l y c o s u r i e s i a b o n d a n t e , s i p r o l o n g é e , d o n n e n t 

u n d é m e n t i à c e t t e p r o p o s i t i o n t r o p r e s t r i c t i v e . 

O u i , s a n s d o u t e , p l u s t ô t o n i n t e r v i e n t , p l u s o n a d e 

c h a n c e s d e g u é r i s o n ; m a i s l a g u é r i s o n p e u t s u r v e n i r 

d a n s des cas d e d i a b è t e g r a v e , i n t e n s e , p r o l o n g é . 

M a i n t e n a n t se p r é s e n t e u n e a u t r e q u e s t i o n . 

G o m m e n t m e u r e n t l e s e n f a n t s d i a b é t i q u e s ? 

« U n e o p i n i o n e x t r ê m e m e n t r é p a n d u e d a n s l e p u b l i c 

m é d i c a l , n o u s d i t R e d o n , c ' e s t q u ' i l s m e u r e n t p h t h i -

s i q u e s . » 

C 'es t e n e f f e t l a d o c t r i n e s o u t e n u e p a r B o u c h a r d a t 

(Mémoire sur Vètiologie de la tuberculose pulmonaire o u 

Supplément à l'Annuaire de thérapeutique, 1 8 6 1 ) . « Des 

t u b e r c u l e s a p p a r a i s s e n t t o u j o u r s d a n s l e s p o u m o n s 

des g l y c o s u r i q u e s q u a n d l ' é l i m i n a t i o n d e l a g l y c o s e 

a l i e u e n p r o p o r t i o n c o n s i d é r a b l e p e n d a n t u n t e m p s 

assez l o n g . » 

E n 1 8 7 5 l e s a v a n t p r o f e s s e u r es t p l u s r é s e r v é , a u 

m o i n s p o u r l e s a d u l t e s . « D e p u i s q u e j e n e v o i s p l u s d e 

m a l a d e s q u e c e u x d o n t j e d i r i g e l e t r a i t e m e n t , j ' o b ­

s e r v e assez r a r e m e n t des g l y c o s u r i q u e s t u b e r c u l e u x ; » 

m a i s i l a j o u t e : « C e t t e t e r m i n a i s o n e n v i l l e n ' e s t à 

p e u p r è s c o n s t a n t e q u e c h e z l e s t r è s j e u n e s s u j e t s ; » 

e t p l u s l o i n : « I l y a l o n g t e m p s q u e j ' a i c o n s t a t é l ' e x ­

t r ê m e f r é q u e n c e d e l a c o m p l i c a t i o n p o u r a i n s i d i r e 

f a t a l e d e l a p h t h i s i e p u l m o n a i r e s u c c é d a n t à l a g l y c o ­

s u r i e c h e z d e s s u j e t s â g é s d e m o i n s d e 1 5 a n s . » 

D e m ê m e D u r a n d - F a r d e l (Traité du diabète, 1 8 6 9 ) : 

« L o r s q u e l e d i a b è t e p a r a î t p e n d a n t l ' é v o l u t i o n d e l a 
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p u b e r t é , s u r t e u t c h e z l e s j e u n e s f i l l e s , i l p r é c è d e l a 

p h l h i s i e o u l ' a c c o m p a g n e à s o n d é b u t . » 

« La t u b e r c u l o s e p u l m o n a i r e a p p a r t i e n t s p é c i a l e ­

m e n t a u d i a b è t e de s j e u n e s e n f a n t s . » 

L é c o r c h é (/oc. ni.) se r a n g e é g a l e m e n t à c e t t e o p i n i o n . 

D ' u n a u t r e c ô t é B e r t a i l (Thèse de Paris, 1 8 7 5 ) n o u s d i t 

q u e l e d i a b è t e , r a r e d a n s l a p r e m i è r e e n f a n c e , se c o m ­

p l i q u e r a r e m e n t d e p h l h i s i e p u l m o n a i r e à c e t â g e . 

U e d o n (loc. cil.) es t a u s s i d ' u n a v i s o p p o s é à c e l u i 

des p r e m i e r s a u t e u r s q u e n o u s a v o n s c i t é s e t d é c l a r e 

l e u r s c o n c l u s i o n s a b s o l u m e n t f a u s s e s . I l m o n t r e q u e 

s u r 2 2 cas d e m o r t , d a n s 4 s e u l e m e n t l a p h t h i s i e p u l ­

m o n a i r e p e u t ê t r e i n c r i m i n é e , c o m m e e n f a i t p r e u v e 

l e t a b l e a u r é s u m é de ses o b s e r v a t i o n s : 

Mort par affaiblissement graduel (marasme) sans coma. 
— — — avec coma. 
— pneumonie. 
— phlhisie au \" degré. 
— — r»c degré. 
— complications cérébrales 
— cause inconnue 

Nous devons d'ailleurs faire observer que dans les 

t r o i s cas d e m o r t a t t r i b u é s à l a p h t h i s i e a u p r e m i e r 

d e g r é , l e d i a g n o s t i c a é t é p u r e m e n t c l i n i q u e e t n ' a p u 

c i r e c o n f i r m é p a r l ' e x a m e n a n a t o m o - p a t h o l o g i q u e . 

V o i c i m a i n t e n a n t ce q u e n o u s p o u v o n s t i r e r d e n o t r e 

e x p é r i e n c e p e r s o n n e l l e . 

D a n s u n cas d e m o r t q u e n o u s a v o n s o b s e r v é ( o b s . I V ) , 

o 
r> 
r» 

12 

22 

I . Seegen (obs. XXX); Barlow (obs. LX et LX1). 



i l y a v a i t d a n s l e p o u m o n q u e l q u e s n o y a u x c a s é e u x 

d i s s é m i n é s , m a i s b e a u c o u p t r o p p e t i t s e t t r o p p e u 

n o m b r e u x p o u r e x p l i q u e r l a m o r t e t u n n o y a u d ' h é p a -

t i s a t i o n e n v o i e d e r a m o l l i s s e m e n t . L ' e n f a n t , a p r è s 

a v o i r s u b i e n q u e l q u e s j o u r s u n e s o r t e d e f o n t e r a p i d e , 

es t m o r t d a n s l e m a r a s m e , avec c o m a t e r m i n a l . L a p n e u ­

m o n i e l i m i t é e a - t - c l l e p u s u f f i r e p o u r a m e n e r l a m o r t 

d a n s ce c h é t i f o r g a n i s m e ? N o u s n e s a u r i o n s l ' a f f i r m e r , 

m a i s n o u s p o u v o n s a s s u r é m e n t é l i m i n e r l a p h t h i s i e . 

L u a u t r e des e n f a n t s q u e n o u s a v o n s e u s sous les 

y e u x ( o b s . ï) e s t a t t e i n t d e t u b e r c u l o s e a u p r e m i e r 

d e g r é ( c r a q u e m e n t s secs e t h u m i d e s s o u s l a c l a v i c u l e 

g a u c h e , s u b m a t i t é ) , i l a e u u n e p l e u r é s i e q u e l ' o n 

p e u t r a t t a c h e r à l a m ê m e d i a t h è s e . I l y a v a i t d o n c , q u a n d 

i l a q u i t t é l e s e r v i c e , des p r o b a b i l i t é s p o u r q u ' à m o i n s 

d ' a c c i d e n t s l a p h t h i s i e s u i v î t s o n c o u r s e t f i n i t p a r 

c a u s e r l a m o r t . Des r e n s e i g n e m e n t s u l t é r i e u r s n o u s o n t 

a p p r i s sa m o r t , q u i es t s u r v e n u e r a p i d e m e n t . 

E n d é p o u i l l a n t l e s o b s e r v a t i o n s des a u t e u r s , n o u s 

v o y o n s q u e r a r e s s o n t l e s cas o ù les s i g n e s c l i n i q u e s 

e t l ' e x a m e n a n a t o m i q u e p e r m e t t e n t d ' i n c r i m i n e r l a 

p h t h i s i e . 

U n e des o b s e r v a t i o n s l es p l u s c o n c l u a n t e s est c e l l e de 

B o u c h u t (obs . X X X l l l ) . I c i o n e n t e n d des g a r g o u i l l e ­

m e n t s , i c i i l e x i s t e des c a v e r n e s ; c es t u n cas d e p h t h i ­

s i e a u t r o i s i è m e d e g r é * 

D a n s l e cas d e B r o w n ( o b s . X X X V I ) , i l y a t u b e r c u l o s e 

m i l i a i r e n o n s e u l e m e n t p u l m o n a i r e , m a i s a u s s i m é ­

n i n g é e , l e s e n v e l o p p e s d u c e r v e a u s o n t p r i s e s , e t l a 

t e r m i n a i s o n f a t a l e p e u t se r a t t a c h e r a u s s i b i e n à la 
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t u b e r c u l o s e m é n i n g é e q u ' à l a t u b e r c u l o s e p u l m o n a i r e . 

l l i r s c l i s p r u n g (obs . X L I I ) » st d ' u n e b r i è v e t é r e g r e t ­

t a b l e : i l p a r l e d ' u n e t u b e r c u l o s e p u l m o n a i r e é t e n d u e , 

e t e 'es t t o u t . H a g e n b a c h (obs . L X V I j r e l è v e u n e t u b e r ­

c u l o s e d e la p l è v r e d r o i t e , n i a i s i l i n d i q u e a u s s i u n e 

a u t r e a l t é r a t i o n d u p o u m o n s u r l a q u e l l e n o u s r e v i e n ­

d r o n s b i e n t ô t . 

E u r é s u m é , n o u s p o u v o n s s o u s c r i r e à l a p r o p o s i t i o n 

d e R e d o n e t d i r e , avec l u i , ( p i e l a p h t h i s i e p u l m o n a i r e 

est r a r e d a n s l e d i a b è t e c h e z les e n f a n t s . 

Les cas d e m o r t p a r a f f e c t i o n a i g u ë d u p o u m o n s o n t 

p l u s n e t s . 

A r c h a r n b a u l l ( o b s . L V I I ) v o i t u n e f i l l e t t e d e 12 a n s 

e n l e v é e p a r u n e p n e u m o n i e é t e n d u e a r r i v é e à l a p é r i o d e 

d ' h é p a l i s a l i o n g r i s e ; L e g r o u x ( o b s . LV111), u n e n f a n t de 

4 a n s 1/2 s a i s i p a r u n e p n e u m o n i e à m a r c h e i n s i ­

d i e u s e e t m o u r a n t e n q u a r a n t e - h u i t h e u r e s . 

Se l i a toi* ( obs . X W V I I l ) n o u s p a r l e d ' u n e b r u u e h o -

p n e u m o n i e c a s é e u s e ( î ' ) é v o l u a n t e n t r o i s s e m a i n e s . 

S a v a r d ( o b s . V ) , d ' u n e b r o n c h o - p n e u m o n i e à m a r c h e 

é g a l e m e n t r a p i d e . 

D u m o n t p a l l i e r ( obs . LX1V) e x p l i q u e l a m o r t p a r u n e 

a s p h y x i e p r o g r e s s i v e , s y m p t o m a t i q u e d ' u n e c o n g e s t i o n 

p u l m o n a i r e . 

. l acoby (Virvhmrs Jahresbericht, 1 «S7 i ) r a p p o r t e l e cas 

d ' u n e l i l l e t t e d e 10 a n s , m o r t e p a r l e f a i t d ' u n e p n e u ­

m o n i e d o u b l e à m a r c h e r a p i d e * 

N o u s a r r i v o n s e n l i n à u n m o d e de t e r m i n a i s o n excep-^ 

t t u n n e l . I l s ' a g i t d ' u n e g a n g r è n e p u l m o n a i r e d i s s é ­

m i n é e e n p l u s i e u r s n o y a u x , H a g e n b a c h ( o b s . L X V f ) . 
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R e d o n (loc. cit.) i n s i s t e l o n g u e m e n t s u r l e s cas o ù l a 

m o r t a r r i v e p a r a f f a i b l i s s e m e n t g r a d u e l à m a r c h e l e n t e 

o u r a p i d e ; i l y a u n e d é n u t r i t i o n p r o g r e s s i v e ; c ' e s t à 

ce t y p e q u ' i l r a t t a c h e l e s o b s e r v a t i o n s I X , X , X I V , X V , 

X X I I I , X X X , X X X I I , X L V 

U n c e r t a i n n o m b r e d ' e n f a n t s m e u r e n t p r é s e n t a n t 

des a c c i d e n t s c é r é b r a u x d a n s l e s d e r n i e r s j o u r s . 

T e l es t l e cas d e M o t t ( o b s . V I ) ; l ' e n f a n t es t p r i s d e 

c o n v u l s i o n s d ' a b o r d l i m i t é e s a u m e m b r e s u p é r i e u r 

g a u c h e , p u i s s ' é t e n d a n t à t o u t l e c ô t é g a u c h e , e t e n f i n 

g é n é r a l i s é e s . E n m ê m e t e m p s , d y s p h a g i e e t d y s p n é e . 

A ces c o n v u l s i o n s s u c c è d e n t u n e h é m i p l é g i e g a u c h e e t 

u n é t a t c o m a t e u x q u i n e p r e n d f i n q u ' a v e c l a v i e . 

O g l e ( o b s . X X I X ) i n d i q u e l a c é p h a l a l g i e , l a d é v i a ­

t i o n d e l a b o u c h e d u c ô t é d r o i t e t l e s t r a b i s m e , p u i s 

s u r v i n r e n t d y s p n é e e t c o m a . 

P a v y ( o b s . X X V I ) : A p r è s u n t r a u m a t i s m e v i o l e n t , l ' e n ­

f a n t p e r d c o n n a i s s a n c e , sa r e s p i r a t i o n d e v i e n t s u s p i -

r i e u s e , i l m e u r t . 

D i c k i n s o n ( o b s . X X X V I I ) a n o t é u n é t a t l é t h a r g i q u e , 

s u i v i d e d é l i r e e t d ' a g i t a t i o n d a n s l e s d e r n i e r s i n s ­

t a n t s . 

R e i m e r ( o b s . L U I ) , des c o n v u l s i o n s d a n s l e s b r a s , l a 

r e s p i r a t i o n s t e r t o r e u s e , l a r é s o l u t i o n c o m p l è t e e t l e 

c o m a . 

B a u d r i m o n t ( o b s . X I X ) d o n n e c o m m e c a u s e d e m o r t 

u n é p a n c h e m e n t s é r e u x a u c e r v e a u (?) 

B o u c h u t ( o b s . X X X I I I ) a r e l e v é , c h e z l a p h t h i s i q u e 

d é j à c i t é e , d e s c o n v u l s i o n s , d e l ' a n e s t h é s i e e t u n c o m a 

t e r m i n a l . 
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N i e d e r g e s à s s (obs . X L I ) s i g n a l e la p e r t e de l a p a r o l e 

e t d e l a c o n n a i s s a n c e , d e v i o l e n t e s c o n v u l s i o n s , s u i v i e s 

d e c o m a r a p i d e m e n t m o r t e l . 

R a p p e l o n s e n f i n l e s t r o i s cas d e m o r t s u b i t e s u r v e ­

n a n t p e u a p r è s l ' o p é r a t i o n d e l a c a t a r a c t e ( o b s . X X I V , 

X X V , L I I ) . 

D a n s ces d e r n i e r s t e m p s o n a é t u d i é p l u s p a r t i c u l i è ­

r e m e n t c e r t a i n e s t e r m i n a i s o n s r a p i d e s , e t o n a c h e r c h é 

à l e s e x p l i q u e r p a r l e f a i t d ' u n e i n t o x i c a t i o n s p é c i a l e . 

N o u s v o u l o n s p a r l e r d e Yacétonémie. 

Q u e l s e n s o n t l e s s y m p t ô m e s ? 

K u s s m a u l (Deutsches Arch. furKlinischeMedirine, 1 8 7 4 ) , 

à q u i n o u s d e v o n s l a p r e m i è r e é t u d e c l i n i q u e c o m ­

p l è t e , i n d i q u e c o m m e c a r a c t é r i s t i q u e u n e d y s p n é e 

s o u v e n t t i c s i n t e n s e , avec f r é q u e n c e des m o u v e m e n t s 

r e s p i r a t o i r e s , s ans q u ' à l ' a i ( s o u l Ù U i o n o n c o n s t a t e l e 

m o i n d r e o b s t a c l e à l ' e n t r é e d e "rViir , o u l a m o i n d r e m o ­

d i f i c a t i o n d u m u r m u r e v é s i e u l a i r e . D è s l e d é b u t , c e t t e 

d y s p n é e s ' a c c o m p a g n e d ' u n e v i v e a g i t a t i o n avec g é m i s ­

s e m e n t s , c r i s e t a c c é l é r a t i o n des b a t t e m e n t s d u c œ u r 

B i e n t ô t p a r a i t l e c o m a , q u i va s ' a c c e n t u a n t j u s q u ' à l a 

m o r t . C e l l e - c i a r r i v e a u b o u t d e q u e l q u e s h e u r e s o u d e 

q u e l q u e s j o u r s , t r o i s à q u a t r e a u p l u s ( C y r , Archives de 

médecine, 1 8 7 7 ) . 

A i n s i , t r o i s s y m p t ô m e s c a p i t a u x : d y s p n é e , a g i t a ­

t i o n , c o m a , a u x q u e l s s ' a j o u t e n t s o u v e n t des d o u l e u r s à 

l ' é p i g a s t r e , des t r o u b l e s d i g e s t i f s , n a u s é e s , v o m i s s e ­

m e n t s , e t c . 

B a n n i les o b s e r v a t i o n s p u b l i é e s r é c e m m e n t d e d i a ­

b è t e c h e z l es e n f a n t s , n o u s e n t r o u v o n s q u a t r e q u e 
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n o u s r a p p o r t o n s ; ce s o n t c e l l e s d e S o u t h e y , F o s t e r , K i e n , 

S a n d e r s e t H a m i l t o n . 

1° D a n s q u e l l e s c o n d i t i o n s se d é v e l o p p e l ' a c é t o ­

n é m i e ? 

F o s t e r ( o b s . L X V ) : l ' e n f a n t é t a i t d i a b é t i q u e d e p u i s 

p l u s d ' u n a n ; i l f a i t à p i e d u n e c o u r s e d e 18 k i l o m è t r e s ; 

l e s o i r m ê m e l e s a c c i d e n t s é c l a t e n t . 

K i e n ( o b s . L X V I I I ) : g a r ç o n d e 1 4 a n s 1/2, c h e z q u i l e 

d i a b è t e e x i s t a i t s ans d o u t e d e p u i s p r è s d e d e u x m o i s , 

e t a v a i t é t é m é c o n n u ; i l f a i t u n e c o u r s e d e 1 2 k i l o ­

m è t r e s ; a u r e t o u r , i l es t f a t i g u é ; l e s u r l e n d e m a i n , i l 

e s t t r è s a b a t t u , e t l ' a c é t o n é m i e es t é v i d e n t e . 

S o u t h e y ( o b s . L X I X ) : f i l l e d e 1 1 a n s , d i a b é t i q u e 

d e p u i s t r o i s s e m a i n e s e n v i r o n ; p a s d e c a u s e s d é t e r m i ­

n a n t e s i n d i q u é e s . 

S a n d e r s e t H a m i l t o n (obs . L X X ) : f i l l e d e 1 0 a n s . 

E n r é s u m é , d e u x g a r ç o n s e t d e u x f i l l e s s o n t a t t e i n t s 

d ' a c é t o n é m i e . D a n s d e u x cas s u r q u a t r e , l a f a t i g u e 

s e m b l e a v o i r é t é u n e c a u s e d é t e r m i n a n t e . 

2° Symptômes. — L e d é b u t a é t é a c c u s é p a r des d o u ­

l e u r s à l ' é p i g a s t r e e t l a d y s p n é e ( F o s t e r ) , d e s d o u l e u r s à 

l ' é p i g a s t r e e t d u d é l i r e ( S o u t h e y ) , l a d y s p n é e ( K i e n e t 

S a n d e r s ) . 

La d y s p n é e d e v i e n t i n t e n s e avec i n s p i r a t i o n s a m p l e s , 

p r o f o n d e s , f r é q u e n t e s (32 à l a m i n u t e ) , pas d ' a l t é r a ­

t i o n s d u m u r m u r e v é s i c u l a i r e ( F o s t e r ) . I n s p i r a t i o n s 

é n e r g i q u e s avec s o u l è v e m e n t d u t h o r a x e n m a s s e , p u i s 

a r r ê t c o u r t e t a b a i s s e m e n t b r u s q u e d e l a p o i t r i n e p a r 

u n e f f o r t avec l é g e r s o u p i r , u n e p a u s e , e t l e r h y t h m e 

r e c o m m e n c e ( K i e n ) ; l e n o m b r e d e s r e s p i r a t i o n s s ' é l è v e 



l e n t e m e n t d e 18 à 2 2 , 2 6 - 2 8 . I l p e u t ê t r e p l u s f r é q u e n t 

e n c o r e , 48 ( S o u t h e y ) . 

D a n s u n cas o n t r o u v e a g i t a t i o n e t p l a i n t e s ( K i e n ) . 

Le p o u l s es t p e t i t , f a i b l e , f r é q u e n t , 1 2 0 à 128 ( K i e n ) , 

150 ( F o s t e r ) , 1 3 2 ( S o u t h e y ) . 

L a t e m p é r a t u r e v a r i e de 5(5 à 5 6 ° , 0 (T R. ) ( K i e n ) , 

5 0 , 1 (T a x . ) ( F o s t e r ) , 3 6 ° , 5 ( S o u t h e y ) . 

Dans u n cas l ' o d e u r d e c h l o r o f o r m e est e x t r ê m e m e n t 

a c c u s é e e t p e r s i s t a n t e ( K i e n ) . Pas d ' o d e u r s p é c i a l e d a n s 

les t r o i s a u t r e s c a s . L ' u r i n e s ' é l è v e à 2 l i t r e s e t d e m i 

e n v i r o n p a r j o u r , d e n s i t é 1 0 2 ( 1 , 0 0 g r a m m e s de s u c r e 

p a r l i t r e ( K i e n ) ; 5 à 4 l i t r e s , d e n s i t é 1 0 5 5 à 1 0 5 8 , 1 5 0 

à 150 g r a m m e s d e s u c r e p a r j o u r ( F o s t e r ) ; 2 l i t . 8 0 0 , 

d e n s i t é 1 0 5 5 , 4 5 g r a m m e s d e s u c r e p a r l i t r e ( S o u t h e y ) . 

La t e r m i n a i s o n se m a n i f e s t e p a r l a c y a n o s e , l e r e f r o i ­

d i s s e m e n t , l e c o m a e t l e s t e r t o r ( K i e n ) , l a c y a n o s e e t l e 

c o m a ( F o s t e r ) , l a l i v i d i t é et l e c o m a ( S o u t h e y ) , l e c o m a 

d u r a n t q u e l q u e s h e u r e s ( S a n d e r s ) . 

L ' a c é t o n é m i e a d u r é p l u s d e t r o i s j o u r s ( K i e n ) , t r e n t e -

s ix h e u r e s ( F o s t e r ) , d e u x j o u r s e t d e m i ( S o u t h e y ) , t r o i s 

j o u r s ( S a n d e r s ) . 

Dans u n cas d e m o r t q u e n o u s a v a n s o b s e r v é ( o b s . I V ) , 

l e m a l a d e n ' e x h a l a i t pas l ' o d e u r d ' a c é t o n e , n i a u c u n e 

o d e u r r a p p e l a n t c e l l e d u c h l o r o f o r m e o u d e F é t h e r 

I l a p r é s e n t é u n e d y s p n é e i n t e n s e , avec r e f r o i d i s s e ­

m e n t des e x t r é m i t é s ; n o u s n e s a u r i o n s d i r e q u ' i l y a i t 

e u l à u n cas d ' a c é t o n é m i e . g 

Dans u n a u t r e f a i t ( o b s . I ) , p e n d a n t q u e l q u e s j o u r s 

l ' h a l e i n e a v a i t u n e o d e u r c h l o r o f o r m i q u e t r è s n e t t e ; 

e n m ê m e t e m p s l ' e n f a n t s o u f f r a i t d e v o m i s s e m e n t s 
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r é p é t é s , l a q u a n t i t é de s u r i n e s a v a i t d i m i n u é , e t é t a i t 

t o m b é e d e 6 e t 7 l i t r e s à 3 l i t r e s e t d e m i e t 4 . L e m a ­

l a d e é t a i t t r è s a b a t t u . 

A p r è s u n e a m é l i o r a t i o n p a s s a g è r e , r e v i n t u n e n o u ­

v e l l e c r i s e a v e c d i a r r h é e , v o m i s s e m e n t s r é p é t é s , d i m i ­

n u t i o n des u r i n e s , g r a n d a f f a i b l i s s e m e n t , d y s p n é e e t 

o d e u r c h l o r o f o r m i q u e ; p u i s ces t r o u b l e s d i s p a r u r e n t . 

A v o n s - n o u s e u s o u s l e s y e u x u n e a t t a q u e a v o r t é e d ' a c é -

t o n é m i e ? L a v a l e u r c l i n i q u e d e l ' o d e u r c h l o r o f o r m i q u e 

d e l ' h a l e i n e e t des u r i n e s a é t é d i v e r s e m e n t a p p r é c i é e . 

T a n d i s q u e P e t t e r s (Prager Vierteljahrschrift, 1 8 5 7 ) , o b ­

s e r v a n t l ' o d e u r c h l o r o f o r m i q u e des u r i n e s , a t t r i b u e l a 

m o r t à l ' e m p o i s o n n e m e n t p a r l ' a c é t o n e c o n t e n u e d a n s 

l e s a n g e t l e s u r i n e s , K a u l i c h (Prager Vierteljahrschrift, 

1 8 6 0 ) t e n d à d i m i n u e r l ' i m p o r t a n c e d e l ' a c é t o n e ; i l l a 

t r o u v e d a n s d i v e r s e s m a l a d i e s d e l ' e s t o m a c , e t d ' a p r è s 

l u i e l l e se f o r m e p a r l a f e r m e n t a t i o n d u s u c r e d a n s l a 

c a v i t é s t o m a c a l e . 

C 'es t é g a l e m e n t l ' o p i n i o n d e C a n t a n i (loc. cit.), p o u r 

q u i l ' o r i g i n e d e l ' a c é t o n e n e s a u r a i t ê t r e s é p a r é e d e 

l ' i d é e d e t r o u b l e s d i g e s t i f s ; l ' a c é t o n e se d é v e l o p p e r a i t 

m ê m e d a n s l ' i n t e s t i n d ' i n d i v i d u s n o n d i a b é t i q u e s , s u r ­

t o u t d a n s l e s j e û n e s p r o l o n g é s , l a c o n s t i p a t i o n p e r s i s ­

t a n t e e t les c a t a r r h e s a i g u s d e l ' e s t o m a c c h e z les j e u n e s 

e n f a n t s . 

L a f r é q u e n c e r e l a t i v e d e l ' a c é t o n é m i e d a n s l e d i a b è t e 

es t c o n n e x e à l ' a l t é r a t i o n f o n c t i o n n e l l e des g l a n d e s d e 

l ' a p p a r e i l d i g e s t i f , q u i es t p o u r C a n t a n i l a c a u s e m ê m e 

d u d i a b è t e . 

L ' a c é t o n e n e se t r o u v e pas s e u l e m e n t d a n s l ' e s t o m a c , 
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o n l a t r o u v e d a n s l e s a n g , o ù e l l e e x i s t e à l ' é t a t d ' é t h y l d i a -

c é t a t e d e s o u d e , c o m m e l ' o n t m o n t r é G û n t h e r (Ruikoldt's 

Dissertat/o lenx, l N G o ) , R u p s t e i n (Med. Centralblatt, 

1 * 7 4 ) , 

E l l e a m ê m e é té ' e x t r a i t e des o r g a n e s d ' u n d i a b é t i q u e 

m o r t d a n s le c o m a , p a r B e r t i (Giornale Venez, 1 8 7 4 ) . 

M a i s c ' e s t à K u s s m a u l (loc cit.) q u e l ' o n d o i t d ' a v o i r 

m i e u x p r é c i s é les t e r m e s de l a q u e s t i o n , a u p o i n t d e 

v u e d e l a p h y s i o l o g i e . 

A p r è s u n e s é r i e d ' e x p é r i e n c e s , a p r è s a v o i r p r a t i q u é 

des i n h a l a t i o n s e t des i n j e c t i o n s s u r des c h i e n s e t des 

l a p i n s , e t a v o i r d é t e r m i n é des p h é n o m è n e s d e s t u p e u r , 

d e r e s p i r a t i o n s t e r t o r e u s e e t d e d y s p n é e , i l a d m e t 

c o i n m e p o s s i b l e l a t h é o r i e d e P e t t e r s e t d e K a u l i c h 

I l n e c r o i t pas à l ' a c é t o n é m i e a i g u ë s p o n t a n é e ; i l 

f a u d r a i t des q u a n t i t é s c o n s i d é r a b l e s d e ce c o r p s v o l a t i l 

p o u r e m p o i s o n n e r u n h o m m e : i l c r o i t p l u t ô t à u n e i n ­

t o x i c a t i o n c h r o n i q u e q u i p e u t , t o u t à c o u p , p r e n d r e 

u n e f o r m e a i g u ë , t o u t c o m m e l ' a l c o o l i s m e c h r o n i q u e se 

c o m p l i q u e de delirium tremens. 

D e p u i s 1 8 7 4 d i v e r s t r a v a u x o n t é t é f a i t s s u r l e m ê m e 

s u j e t . B a l t h a z a r F o s t e r , d o n t n o u s a v o n s d é j à c i t é l ' o b ­

s e r v a t i o n , e n a f a i t le p o i n t d e d é p a r t de r e c h e r c h e s 

i n t é r e s s a n t e s . A l ' a u t o p s i e i l t r o u v a , c o m m e c 'es t l a 

r è g l e , l e s a n g p â l e , c r é m e u x , f l u i d e , q u i , e x p o s é à l ' a i r , 

p r i t u n e t e i n t e c r a m o i s i e , c o u l e u r m a g e n t a . L e s a n g n e 

c o n t e n a i t pas d e s u c r e . 

A u m i c r o s c o p e o n y v o y a i t d e n o m b r e u s e s m o l é c u l e s 

d ' a s p e c t g r a i s s e u x , n e se d i s s o l v a n t p a s d a n s l ' é t h e r . 

De c o n c e r t avec l e d o c t e u r S a u n d b y , i l Û t d e s e x p é -
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r i e n c e s r é p é t é e s . P r e n a n t d u s a n g f r a i s , i l l e m é l a n g e a 

à d e l ' a c é t o n e , l e s a n g d e v i n t p l u s p â l e , d ' a s p e c t c r é ­

m e u x ; p u i s i l l ' e x p o s a à l ' a i r , l e s a n g a c é t o n i s é d e v i n t 

r o u g e , c r a m o i s i . 

L ' e x a m e n h i s t o l o g i q u e p r a t i q u é c o m m e c h e z l ' e n f a n t 

m o n t r a l es g l o b u l e s d u s a n g r é d u i t s e n d é b r i s g r a n u ­

l e u x . 

A u n e x a m e n s u p e r f i c i e l l e s a n g s e m b l a i t c o n t e n i r 

des m a t i è r e s g r a s se s , i l n ' e n é t a i t r i e n . 

L e c h l o r o f o r m e , t ' é t h e r e t l ' a l c o o l n e p r o d u i s e n t pas 

s u r l e s a n g l e s m ê m e s e f f e t s ; c ' e s t d o n c b i e n d e l ' a c é ­

t o n e q u e c o n t i e n t l e s a n g . Ses e f f e t s d e s t r u c t i f s s u f f i ­

s e n t à e x p l i q u e r l a g r a n d e d y s p n é e e t l a c y a n o s e c r o i s ­

s a n t e e n d é p i t d e l ' a c t i v i t é des p o u m o n s . L e s g l o b u l e s 

d u s a n g d é t r u i t s n e p e u v e n t a b s o r b e r n i fixer l ' o x y g è n e . 

I l f a u t r e m a r q u e r q u e d a n s c e r t a i n s cas d ' a c é t o n é -

m i e l ' o d e u r d u v i n a i g r e es t e x t r ê m e m e n t a c c u s é e , q u e 

d a n s d ' a u t r e s e l l e f a i t d é f a u t : c e l a t i e n t à ce q u e l ' a c é ­

t o n e d e m a n d e u n e h a u t e t e m p é r a t u r e p o u r se v o l a t i ­

l i s e r . 

L ' u r i n e , p a r e x e m p l e , j u s q u ' à 1 0 0 d e g r é s F a h r e n h e i t 

( 3 7 ° , 7 7 ) , n e d o n n e p r e s q u e pas d ' o d e u r d ' a c é t o n e ; a u -

dessus d e ce p o i n t l ' o d e u r s ' o b t i e n t a i s é m e n t . D a n s d e u x 

cas o ù l ' a u t e u r a s e n t i l ' o d e u r d e l ' a c é t o n e , l e s m a l a d e s 

a v a i e n t u n e t e m p é r a t u r e é l e v é e . 

K i e n ( a o û t 1 8 7 8 ) pose ses c o n c l u s i o n s d a n s l e m ê m e 

sens . 

D ' u n a u t r e c ô t é , S a n d e r s e t H a m i l t o n a r r i v e n t à des 

r é s u l t a t s t o u t d i f f é r e n t s . 

E u x a u s s i i l s t r o u v e n t l a c o u c h e c r é m e u s e , c o n s i s t a n t 
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e n fines g r a n u l a t i o n s ; m a i s l ' é t h e r q u ' i l s a j o u t e n t , t a i t 

d i s p a r a î t r e c e t a s p e c t l a i t e u x d u s a n g , e t t a u d i s q u e 

l ' e x a m e n c h i m i q u e d u s a n g n e d o n n e q u e des r é s u l t a t s 

i n s i g n i f i a n t s , les c o u p e s fines p r a t i q u é e s s u r d i v e r s 

o r g a n e s m o n t r e n t des l é s i o n s i n t é r e s s a n t e s : les c a p i l ­

l a i r e s p u l m o n a i r e s s o n t o b s t r u é s p a r des g l o b u l e s g r a i s ­

s e u x , les f i n e s a r t é r i o l e s m ê m e s o n t r e m p l i e s p a r d e 

l a r g e s g l o b u l e s ; o n d i r a i t q u ' i l s ' a g i t d ' u n cas d ' e m b o l i e 

g r a i s s e u s e à l a s u i t e d e f r a c t u r e o s s e u s e . 

Les r e i n s m o n t r e n t des a l t é r a t i o n s s e m b l a b l e s . De 

c e t t e o b s e r v a t i o n e t d ' u n e a u t r e a n a l o g u e r e c u e i l l i e 

c h e z u n j e u n e h o m m e d e 2 4 a n s , i l r e s s o r t a u x y e u x 

des a u t e u r s q u e n o u s c i t o n s , q u e l a p r o d u c t i o n d e l ' a c é ­

t o n e o u d ' u n a u t r e p r i n c i p e é t h é r é n ' e s t q u u n a c c i ­

d e n t o u u n p r o d u i t d e q u e l q u e d é c o m p o s i t i o n c h i m i q u e ; 

l a l i p é m i e é t a i t s i m a r q u é e , e t l a q u a n t i t é d ' a c é t o n e s i 

f a i b l e , q u ' i l es t p l u s n a t u r e l d e r a p p o r t e r l e s a c c i d e n t s 

à l a p r e m i è r e q u ' à l a s e c o n d e . 

E n r é s u m é , v o i c i l e s c o n c l u s i o n s a u x q u e l l e s a r r i v e n t 

S a n d e r s e t H a m i l t o n : 

1° L ' é t a t l i p é m i q u e d u s a n g a é t é c o n s t a t é d a n s t o u s 

les cas o b s e r v é s p a r l es a u t e u r s . 

2° 11 y a u n e é v i d e n c e a n a t o m i q u e d ' e m b o l i e s g r a i s ­

seuses s u r t o u t d a n s les a r t é r i o l e s e t l e s c a p i l l a i r e s p u l ­

m o n a i r e s , e t à u n m o i n d r e d e g r é d a n s les r e i n s e t l e s 

a u t r e s o r g a n e s . 

.">" I l v a s i m i l i t u d e a b s o l u e a u p o i n t d e v u e h i s t o l o -

g i q u e e n t r e l ' a s p e c t d u p o u m o n a e é t o n é m i é e t c e l u i 

d ' u n p o u m o n a t t e i n t d ' e m b o l i e s à l a s u i t e d e f r a c t u r e . 

4" I l y a a n a l o g i e d a n s l e s s y m p t ô m e s d e d y s p n é e e t 
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l e c o m a , q u ' i l s 'agisse d ' e m b o l i e g r a i s s e u s e , s u i t e d e 

f r a c t u r e , o u d i a b é t i q u e . 

5° L a q u a n t i t é d ' a c é t o n e s e m b l e t r o p f a i b l e p o u r 

a d m e t t r e l ' a c é t o n é m i e c o m m e c a u s e d e m o r t . 

6° L ' a c é t o n e a j o u t é e a u s a n g n e p r o d u i t pa s l ' a s p e c t 

m a c r o - o u m i c r o s c o p i q u e d e l a l i p é m i e . 

7° Les p h é n o m è n e s p r o d u i t s c h e z l e s l a p i n s e n a d ­

m i n i s t r a n t l ' a c é t o n e s o n t s e m b l a b l e s à c e u x d e l ' a l c o o ­

l i s m e , e t l a r e s p i r a t i o n p é n i b l e n e p r e n d pas l ' i n t e n s i t é 

d e l a d y s p n é e d i a b é t i q u e . 

8° Chez l e s a n i m a u x e m p o i s o n n é s p a r l ' a c é t o n e , l e 

s a n g n ' a pas l ' a s p e c t m a c r o - n i m i c r o s c o p i q u e d u s a n g 

des d i a b é t i q u e s . 

I l y a-, c o m m e o n v o i t , d é s a c c o r d c o m p l e t e n t r e l es 

a u t e u r s . N o u s n ' a v o n s pas l a p r é t e n t i o n d e t r a n c h e r l e 

d i f f é r e n d . 

O n p e u t c e p e n d a n t , c r o y o n s - n o u s , e n v i s a g e r l a q u e s ­

t i o n u n p e u d i f f é r e m m e n t . N o u s v e n o n s d ' o b s e r v e r , i l 

y a q u e l q u e s j o u r s , u n cas de t e r m i n a i s o n f a t a l e s u r ­

v e n u e b r u s q u e m e n t d a n s l e c o u r s d ' u n d i a b è t e à m a r c h e 

l e n t e ( o b s . I I ) , d a n s des c o n d i t i o n s q u i n o u s o n t v i v e ­

m e n t f r a p p é , e t n o u s o n t a m e n é à n o u s d e m a n d e r 

q u e l l e é t a i t l a v a l e u r d e l ' h y p o t h è s e d e l ' a c é t o n é m i e . 

Q u ' i l y a i t e u i n t o x i c a t i o n p a r l e f a i t d e l a r é t e n t i o n d e 

c e r t a i n e s s u b s t a n c e s c o n t e n u e s d a n s l ' u r i n e , c e l a n o u s 

p a r a î t é v i d e n t ; m a i s q u e l l e s p e u v e n t ê t r e ces s u b ­

s t a n c e s ? 

L e p e t i t m a l a d e n o u s a p r é s e n t é l e t a b l e a u a s s i g n é à 

l ' a c é t o n é m i e : d o u l e u r s é p i g a s t r i q u e s , v o m i s s e m e n t s , 

p u i s d y s p n é e , a g i t a t i o n , d é l i r e , e n f i n c y a n o s e , a l g i d i t é 



- 89 — 

e t c o m a t e r m i n a l ; m a i s , à a u c u n m o m e n t , son h a l e i n e 

e t s o n u r i n e n ' o n t e u u n e o d e u r c h l o r o f o r m i q u e o u 

é t h é r é e . 

L e x a m e n des u r i n e s n o u s a m o n t r é d ' a b o r d u n e d i ­

m i n u t i o n n o t a b l e d a n s l e u r q u a n t i t é q u i , d e 6 l i t r e s 

p a r n y c h t h é m è r e , est t o m b é e à 2 l i t r e s e t d e m i : m a i s i l 

f a u t t e n i r c o m p t e de l ' a b s t i n e n c e p r e s q u e c o m p l è t e 

t a n t d e s o l i d e s q u e d e l i q u i d e s p e n d a n t les t r o i s d e r ­

n i e r s j o u r s . 

P u i s n o u s a v o n s c o n s t a t é q u e l a q u a n t i t é d e s u c r e 

a v a i t b a i s s é . L e 17 n o v e m b r e , l ' a n a l y s e n o u s d o n n a i t 

7 1 g r a m m e s d e s u c r e p a r l i t r e , 4 2 6 g r a m m e s p a r j o u r ; 

— le 1 9 n o v e m b r e , 0 1 g r a m m e s p a r l i t r e , 1 5 2 p a r j o u r ; 

— l e 2 0 n o v e m b r e , 4 5 g r a m m e s p a r l i t r e , 1 2 5 p a r j o u r . 

N o u s t r o u v o n s d e p l u s q u e l ' u r é e a s u b i u n e d i m i n u ­

t i o n p r o p o r t i o n n e l l e m e n t p l u s c o n s i d é r a b l e : d e 8 g r a m ­

m e s p a r l i t r e , s o i t 2 0 g r a m m e s p a r j o u r ( 1 9 n o v e m b r e ) , 

e l l e t o m b e à 5 - ' , 9 0 p a r l i t r e , s o i t 10 g r a m m e s e n v i r o n 

p a r j o u r ( 2 0 n o v e m b r e -

E n f i n , l ' u r i n e des d e u x d e r n i e r s j o u r s c o n t i e n t u n e 

q u a n t i t é n o t a b l e d ' a l b u m i n e . 

Q u e l l e es t l a v a l e u r d e ces m o d i f i c a t i o n s d e l ' u r i n e ? 

A u p o i n t d e v u e c l i n i q u e , l e t a b l e a u d e l ' a c é t o n é m i e res­

s e m b l e s i n g u l i è r e m e n t à c e l u i de l ' u r é m i e . E s t - i l d o n c 

n é c e s s a i r e d e c r é e r p o u r l e d i a b è t e ce n o u v e a u t y p e 

d ' i n t o x i c a t i o n ? E n t o u t cas , n o u s f e r o n s r e m a r q u e r 

e n c o r e u n e f o i s l ' a b s e n c e d e l ' o d e u r c a r a c t é r i s t i q u e s i ­

g n a l é e p a r c e r t a i n s a u t e u r s . 

L ' a l b u m i n u r i e des d e r n i e r s j o u r s r é p o n d sans d o u t e 

à u n e m o d i f i c a t i o n des r e i n s ; m a i s d é p e n d - e l l e d ' u n e 
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e x t e n s i o n s u b i t e d ' u n e a l t é r a t i o n a n c i e n n e , d u e à l a 

f i l t r a t i o n d e l ' u r i n e s u c r é e ? o u n e s t - e l l e q u e l ' e x p r e s ­

s i o n d ' u n t r o u b l e c i r c u l a t o i r e , d ' u n a f f l u x d u s a n g v e r s 

l e s o r g a n e s i n t e r n e s , c o m m e l e m o n t r e l e r e f r o i d i s s e ­

m e n t p é r i p h é r i q u e ? Les d e u x h y p o t h è s e s n o u s p a r a i s ­

s e n t i n a d m i s s i b l e s . E n t o u t ca s , l a s é c r é t i o n u r i n a i r e 

n e s ' e f f e c t u e pas d ' u n e m a n i è r e n o r m a l e , i l y a r é t e n t i o n 

d e m a t i è r e s q u i d e v r a i e n t ê t r e é l i m i n é e s ; m a i s i l n o u s 

p a r a î t p o u r l e m o m e n t p r é m a t u r é d ' a f f i r m e r q u ' i l y a 

u n é l é m e n t t o x i q u e , l ' a c é t o n e , a u q u e l o n d o i t i m p u t e r 

l es t r o u b l e s v a r i é s d é c r i t s sous l e n o m d ' a c é t o n é m i e . 

C H A P I T R E V I I 

Diagnostic. 

Qu'il s'agisse d'enfants ou d'adultes, comme le dit 

K û l z , p o u r d i a g n o s t i q u e r l e d i a b è t e , i l s u f f i t d ' y p e n s e r . 

C l i n i q u e m e n t , i l e s t des cas d ' u n e s i m p l i c i t é é l é m e n ­

t a i r e o ù l e d i a g n o s t i c d e p o l y u r i e s ' i m p o s e ; r e s t e à 

c o n s t a t e r avec l a po t a s se o u a v e c u n r é a c t i f s p é c i a l 

( l i q u e u r d e F e h l i n g , d e R a r r e s w i l l , d e T r o m m e r ) l ' e x i s ­

t e n c e d e l a g l y c o s e d a n s l ' u r i n e . 

D a n s les t r o i s cas q u e n o u s a v o n s e u s c e t t e a n n é e s o u s 

les y e u x , o n é t a i t f o r c é m e n t a m e n é à l ' i d é e d u d i a b è t e ; 

l a p o l y u r i e , l a p o l y d i p s i e , l ' a m a i g r i s s e m e n t , n o u s é t a i e n t 

i n d i q u é s s p o n t a n é m e n t p a r l es p e t i t s m a l a d e s o u p a r 

l es p e r s o n n e s d e l e u r f a m i l l e q u i v i v a i e n t a v e c e u x . 
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M a i s i l n ' e n est pas t o u j o u r s a i n s i , e t j e c i t e r a i l e 

cas d e W . . . (obs . I I I ) , o ù o n a v a i t c o m m i s u n e e r r e u r d e 

d i a g n o s t i c . Le m a l a d e u r i n a i t , d i s a i t - i l , c o m m e d ' h a b i ­

t u d e , n a c c u s a i t a u c u n e m o d i f i c a t i o n d a n s s o n a p p é t i t 

n i d a n s sa s o i f . R e s t a i e n t u n a m a i g r i s s e m e n t e x t r ê m e 

et u n e s é c h e r e s s e d e l a p e a u t r è s a c c u s é e ; l e d e g r é s i 

e x c e s s i f d e l ' a m y o t r o p h i e , l ' a b s e n c e d e c o n t r a c t i l i t é 

f a r a d i q u e , c o n t r i b u a i e n t à l ' e r r e u r , e t o n c h e r c h a l ' e x ­

p l i c a t i o n de c e t t e a m v o t r o p h i e d a n s u n e a f f e c t i o n m é ­

d u l l a i r e ; l ' h y p o t h è s e de l a m y é l i t e s u b a i g u ë é m i s e a u 

d é b u t i r a pas d u r é l o n g t e m p s , e t b i e n t ô t l ' e x a m e n 

des u r i n e s p e r m i t d e r e c t i f i e r l e d i a g n o s t i c . 

Chez les e n t a n t s l a r a r e t é d u d i a b è t e es t u n e des 

causes des e r r e u r s p o s s i b l e s ; l ' i d é e d e l a g l y c o s u r i e n e 

v i e n t pas à l ' e s p r i t , e t o n c h e r c h e a i l l e u r s l e m o t i f d e 

l ' a f f a i b l i s s e m e n t d u m a l a d e . 

D ' u n a u t r e c ô t é , l e d i a b è t e l e p l u s s o u v e n t s ' a ccuse 

chez e u x p a r u n e n s e m b l e d e s y m p t ô m e s c a r a c t é r i s ­

t i q u e s . L e d é b u t i n s i d i e u x , p a r des m a n i f e s t a t i o n s c u ­

t a n é e s ( f u r o n c l e s , u l c è r e s , p r u r i g » , g a n g r è n e , h e r p è s 

d u p r é p u c e ) , p a r des t r o u b l e s v i s u e l s , p a r des s i g n e s 

d e p h t h i s i e p u l m o n a i r e , es t e x c e p t i o n n e l ; n o u s d e v o n s 

i n s i s t e r a u c o n t r a i r e s u r la f r é q u e n c e des t r o u b l e s gas ­

t r i q u e s a u d é b u t d u d i a b è t e , e t s u r l a d i f f i c u l t é d u 

d i a g n o s t i c d a n s ces cas (cas de B e c q u e r e l , d e S c h m i t z ) . 

K û l z i n s i s t e avec r a i s o n s u r l ' i m p o r t a n c e d e l ' h é r é ­

d i t é . D a n s u n e f a m i l l e o ù i l v a e u des cas d e d i a b è t e 

s u c r é o u i n s i p i d e , e n d o i t t o u j o u r s e x a m i n e r les u r i n e s 

d ' u n e n f a n t a t t e i n t d e q u e l q u e i n d i s p o s i t i o n , m ê m e 

l é g è r e . 
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De m ê m e s i l ' h é r é d i t é p o r t e s u r q u e l q u e a f f e c t i o n 

d u s y s t è m e n e r v e u x , s u r t o u t u n t r o u b l e m e n t a l . 

R a p p e l a n t l e s t r a u m a t i s m e s v a r i é s q u i p e u v e n t d o n ­

n e r l i e u à l a g l y c o s u r i e , i l r e c o m m a n d e a p r è s l e s é b r a n ­

l e m e n t s p l u s o u m o i n s é t e n d u s , l e s c h u t e s s u r l e c r â n e , 

l e d o s , l e s c o n t u s i o n s des r é g i o n s h é p a t i q u e , r é n a l e , 

g a s t r i q u e , d e r e c h e r c h e r l a g l y c o s u r i e . A p r è s c e r t a i n e s 

m a l a d i e s ( r o u g e o l e , s c a r l a t i n e , t y p h u s , m é n i n g i t e ) pa ­

r e i l l e p r é c a u t i o n à p r e n d r e . 

C 'est s u r t o u t d a n s les cas d ' a m a i g r i s s e m e n t m a l 

e x p l i q u é , d ' a t r o p h i e m u s c u l a i r e , d e c h l o r o s e o u d ' a n é ­

m i e , d e c r o i s s a n c e e x c e s s i v e , d e p h t h i s i e , d e c a t a r r h e 

s t o m a c a l , q u e l ' e x a m e n c h i m i q u e des u r i n e s s ' i m p o s e . 

R a p p e l o n s e n c o r e l e c o n s e i l p r a t i q u e d o n n é p a r 

C a n t a n i a u s u j e t d e l ' é n u r é s i e . 

L e d i a g n o s t i c d i f f é r e n t i e l de l a p o l y u r i e d i a b é t i q u e 

e t de l a p o l y u r i e i n s i p i d e se f a i t p a r l ' a n a l y s e des 

u r i n e s . De m ê m e p o u r l ' a z o t u r i e . 

U n p o i n t p l u s d é l i c a t , c est l ' é t u d e c o m p a r a t i v e d e l a 

g l y c o s u r i e d i a b é t i q u e e t d e l a g l y c o s u r i e s y m p t o m a -

t i q u e ; l e pa s sage se f a i t d e l ' u n e à l ' a u t r e p a r des t r a n ­

s i t i o n s m é n a g é e s , e t i l es t b i e n é v i d e n t q u e , s e l o n les 

i d é e s p r é c o n ç u e s d e t e l o u t e l m é d e c i n , l à o ù l ' u n d i r a 

g l y c o s u r i e , l ' a u t r e d i r a d i a b è t e . L e cas d ' O l l i v i e r 

( o b s . X L 1 X ) , p a r e x e m p l e , o ù à l a s u i t e d ' u n e x c è s d e s u ­

c r e r i e s u n e n f a n t d o n n e u n e u r i n e s u c r é e , e s t r e g a r d é 

p a r l e m é d e c i n c o m m e u n cas d e d i a b è t e h e u r e u x ; i l 

p o u r r a i t a u s s i b i e n ê t r e e n v i s a g é c o m m e u n e g l y c o ­

s u r i e p a s s a g è r e d u e à u n v i c e d ' a l i m e n t a t i o n . 

De m ê m e ! p o u r l e s cas d e G o o l d e n . 
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E n r é s u m é , l a l i m i t e p r é c i s e n e p e u t ê t r e é v i d e m ­

m e n t fixée, e t n o u s n o u s e n t e n o n s à l a d é f i n i t i o n d é j à 

i n d i q u é e d e R e d o n , q u i r e c o n n a î t l e d i a b è t e à l a d u r é e 

e t à l ' i n t e n s i t é d e l a g l y c o s u r i e . 

CHAPITRE VIII 

Pronostic. 

Nous serons très succinct sur ce chapitre. La statis­

t i q u e c i t é e p l u s h a u t s u r l a q u a n t i t é p r o p o r t i o n n e l l e des 

cas d e m o r t e t d e g u é r i s o n , p a r l e assez d ' e l l e - m ê m e . 

V o i c i d ' a b o r d les o p i n i o n s d ' a u t e u r s c o m p é t e n t s ; 

Rence J o n e s (loc cit.) : « Chez u n e n t a n t m a i g r e e t t r è s 

j e u n e , d a n s la f a m i l l e d u q u e l l e d i a b è t e es t g r a v e , q u i 

p e r d des f o r c e s e t u r i n e b e a u c o u p , l e p r o n o s t i c es t 

g r a v e . » 

S e n a t o r (loc. cit.) : « L e p r o n o s t i c d u d i a b è t e c h e z l es 

e n f a n t s es t a b s o l u m e n t m a u v a i s et à c o u r t e é c h é a n c e ; 

la m é d i c a t i o n es t a b s o l u m e n t i m p u i s s a n t e . » 

D u r a n d - F a r d e l (loc. cit.) : « Je s u i s p o r t é à c r o i r e q u e 

la g r a v i t é d u d i a b è t e c h e z l ' e n f a n t n ' e s t pas exces ­

s i v e , e t q u ' i l g u é r i t p l u s f a c i l e m e n t c h e z l u i q u e c h e z 

l ' a d o l e s c e n t ; u n e f o i s , a u c o n t r a i r e , la p u b e r t é v e n u e , 

le d i a b è t e est u n e m a l a d i e d ' a u t a n t p l u s g r a v e q u e l ' â g e 

est m o i n s a v a n c é » 

R e d o n (loc. cit.) é n u m è r e les cas d e g u é r i s o n q u ' i l a 

r a p p o r t é s e t c r o i t q u e l ' o n a c h a r g é l e t a b l e a u d e c o u ­

l e u r s t r o p s o m b r e s ; s i l e d i a b è t e est d û à u n t r o u b l e des 
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v o i e s d i g e s t i v e s , i l n ' a pas u n e g r a n d e g r a v i t é ; s i l a 

m a l a d i e es t t r a i t é e à t e m p s , l a g u é r i s o n p e u t a r r i v e r . 

K û l z es t b e a u c o u p p l u s r é s e r v é : i l f a i t o b s e r v e r q u e l a 

g u é r i s o n p e u t ê t r e a d m i s e , m a i s q u ' i l f a u t f a i r e des r é ­

s e r v e s ; l a m a l a d i e n e p e u t - e l l e pas r é c i d i v e r ? l e s d e u x 

cas d e B o u c h a r d a t s o n t t r è s i n t é r e s s a n t s , p u i s q u ' i l s 

m o n t r e n t u n e e t m ê m e d e u x r é c i d i v e s ; l e s a v a n t p r o ­

f e s s e u r c o n s i d è r e l e s m a l a d e s c o m m e g u é r i s ; o u i , p o u r 

l e m o m e n t , m a i s p l u s t a r d ? 

V o i c i m a i n t e n a n t ce q u e n o u s p o u v o n s d i r e d ' a p r è s 

n o t r e e x p é r i e n c e p e r s o n n e l l e des t r o i s e n f a n t s o b s e r v é s 

c e t t e a n n é e : l ' u n es t m o r t r a p i d e m e n t ; u n a u t r e est 

a l l é m o u r i r e n p r o v i n c e ; l e d e r n i e r , r e v e n u a m é l i o r é 

d ' u n s é j o u r d e t r o i s m o i s à l a c a m p a g n e , a é t é e n l e v é , 

e n q u e l q u e s j o u r s , p a r u n e a t t a q u e d ' a c é t o n é m i e . 

E n r é s u m é , l a m o r t es t l a t e r m i n a i s o n h a b i t u e l l e , l a 

g u é r i s o n n ' e s t q u e l ' e x c e p t i o n , e t e n c o r e d o i t - o n t o u ­

j o u r s c r a i n d r e des r e c h u t e s o u des r é c i d i v e s . 

P a r m i l es s y m p t ô m e s c o n c o m i t a n t s , n o u s d e v o n s 

i n s i s t e r s u r l ' a l b u m i n u r i e , d o n t l a v a l e u r p r o n o s t i q u e 

n o u s p a r a î t g r a n d e . D a n s t o u s l e s cas o ù l ' o n a n e t t e ­

m e n t i n d i q u é l e m o m e n t d e s o n a p p a r i t i o n , e l l e a p r é ­

c é d é d e p e u l e d é n o u e m e n t f a t a l . L a r e c h e r c h e d e l ' a l ­

b u m i n e s ' i m p o s e d o n c t o u t e s l es f o i s q u e s ' a c c u s e n t l e s 

t r o u b l e s d i g e s t i f s o u r e s p i r a t o i r e s a u x q u e l s es t e x p o s é 

l ' e n f a n t d i a b é t i q u e . 



C O N C L U S I O N S 

A r r i v é à la f i n d e ce t r a v a i l , n o u s c r o y o n s p o u v o i r 

p o s e r les c o n c l u s i o n s s u i v a n t e s : 

4° Le d i a b è t e s u c r é es t r a r e d a n s l ' e n f a n c e ; 

2" L ' h é r é d i t é j o u e , à c e t â g e , u n r ô l e c o n s i d é r a b l e 

d a n s l e d é v e l o p p e m e n t d e la m a l a d i e ; 

7>" Le d i a b è t e n e p r é s e n t e pas de s y m p t ô m e s p a r t i c u ­

l i e r s ; 

4" 11 r e v ê t d ' e m b l é e l a f o r m e m a i g r e ; 

5° I l a s o u v e n t u n e m a r c h e t r è s r a p i d e : 

6" I l se t e r m i n e r a r e m e n t p a r l a p h t h i s i e p u l m o n a i r e ; 

assez s o u v e n t p a r des a c c i d e n t s c é r é b r a u x ; q u e l q u e f o i s 

p a r des p h é n o m è n e s d ' i n t o x i c a t i o n q u o n a d é s i g n é s 

sous le t e r m e d ' a c é t o n é m i e , e t q u i se r a t t a c h e n t p e u t -

ê t r e s i m p l e m e n t à l ' u r é m i e ; 

7° La g u é r i s o n esl p o s s i b l e ; m a i s o n d o i t se t e n i r e n 

g a r d e c o n t r e des r é c i d i v e s p l u s o u m o i n s t a r d i v e s . 



O B S E R V A T I O N S 

OBSERVATION I (PERSONNELLE). 

Diabète. — Pleurésie. — Tuberculose pulmonaire. — Acètonémie. 

J. G..., âgé de 14 ans, entre le 20 février à la salle Saint-Jean, 
n° 12 (service de M. Labr ic ) . 

Antécédents. — P è r e m o r t à 28 ans de la petite vé ro le ; la m è r e 
et une s œ u r en bonne s a n t é . 

Rougeole à six ans et demi . Sujet à l ' u r t i ca i re . 
Dans les premiers j ou r s de janvier , d é b u t brusque par a l t é r a ­

t i o n , soif vive, langue s è c h e ; ces s y m p t ô m e s ont p e r s i s t é depuis; 
manque de salive persistant. L 'appé t i t bon d'abord avait d i m i n u é 
du 1 e r au 5 f é v r i e r ; depuis i l a repr is en par t ie . En m ê m e temps, 
augmentation notable d 'u r ine . Amaigrissement c o n s i d é r a b l e . 

État actuel. — Langue p â t e u s e , enduit j a u n â t r e , épa is sur la 
part ie p o s t é r i e u r e . Bon a p p é t i t . Rien à la bouche, n i au c œ u r , n i 
aux poumons. L 'enfant pèse 84 l ivres . 

6 l i t res d 'ur ine . Réac t i on typique de la glycose. 
25 f év r i e r . — 3 li tres d 'ur ine , soif t r è s d i m i n u é e . 
28. — Pèse 86 l ivres . 
1 e r mars. — Langue t rès s è c h e , gorge douloureuse. Muguet par 

points blancs, dans le s i l l on g ing iva l , points gr is j a u n â t r e s sur le 
voile d u palais et les amygdales. 

Constipation o p i n i â t r e , le malade a pr is : 2 p i lu les écossa i ses , 
2 ante c i b u m , 25grammes d'eau-de-vie allemande, 1 goutte d 'hui le 
de cro lon sans s u c c è s , et i l a vomi . 

Cautér i sa t ion de la gorge avec la solut ion de ni trate d'argent. 
2. — Lavement avec s é n é , 15 grammes; sulfate de soude, 

30 grammes ; é v a c u a t i o n abondante. 
6. — Muguet abondant sur la langue, les joues et le voile du 

palais. É t o u f f e m e n t s . 
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9 mars. — Langue s è c h e , ur ine 5.5f»0, constipation o p i n i â t r e , 
vomissements. 

10. — i litres d 'u r ine . 45 -ranimes de sucre par l i t r e , soit 
180 grammes. 

15. — 4 l i tres d ' u r i n e : 1(102 comme d e n s i t é . 
16. — Peu d ' appé t i t , langue bonne. Toutes les nuits se révei l le 

1 à 2 fois pour ur iner . I r inc presque auss i tô t ap rè s avoir bu . Cons­
tipation persistante. 

17. — Idem. 
20. — Pèse 90 l ivres . 
22. Vomit à deux reprises lait et nour r i tu re , constipation opi­

n i â t r e . Peau s è c h e , a sensiblement grandi depuis 5 mois. 
23. — Langue rouge p â t e u s e . Salive t r è s acide, réac t ion du pa­

pier de tournesol . Desquamation sur la peau du tronc par une 
sorte d'ichlhyose ; peau sèche farineuse, ventre douloureux. Smeg-
ma p r é p u l i a l et rougeur du p r é p u c e . Kn avant sous la clavicule 
gauche, d iminu t ion de la sono r i t é , et respirat ion saccadée , inspi ­
rat ion en 7> temps; r ien ai l leurs. L'enfant d i t qu'avant sa maladie 
i l transpirait habituellement. Légère e x u l c é r a t i o n douloureuse aux 
commissures labiales. Grand alfaiblissement. Se réve i l l e 2 à 3 fois 
pour ur iner . 

24. — Le malade a pris 15 grammes d'huile de r i c i n , 
I goutte d 'hui le de croton sans s u c c è s . Lavement; sulfate de 
soude, 20 grammes; s éné , 15 grammes; ur ine 2,200. 6 mict ions 
de 6 heures du soir â 0 heures du mat in . A vomi un peu, a été à 
la selle. 

25. — De 6 heures du soir à 6 heures du mat in , 3 mict ions . Eau 
de Royat, Chatel-Guyon, gentiane. Urine, 2,250. — 4 3 , 6 0 de sucre 
par l i t r e , soit 90 grammes par j o u r . De 6 heures du mat in à 
6 heures du soir, \ mict ions, langue rouge, humide , soif vive. A 
u r i n é 2200 grammes depuis ce mat in 10 heures j u s q u ' à i heures 
de l ' a p r è s - m i d i . Léger mal de gorge, rougeur aux amygdales. Pas 
de muguet. 

26. — 4 l i t res d 'ur ine . 4 mictions mat in-soi r , 3 soir-matin. 
Langue s è c h e , lisse; se sent t r è s faible. Pèse 76 livres, pas de selles. 
Se plaint de d i f f icu l té à respirer, r ien de nouveau au poumon, r ien 
au c œ u r . Soit ardente. — Pas d ' appé t i t . 

30. — Bon a p p é t i t , soit m o d é r é e , langue sèche , rouge, un peu 

7 



r ô t i e , constipation, pas de selles depuis deux jour s . Commissures 
des l èvres toujours douloureuses. 

31 mars. — 2 l i t . 500 d 'u r ine . Pilules (poudre de Colombo, 
d ' a loès , d'anis), selles abondantes. 

1 e r a v r i l . — Se pla in t de douleurs au creux de l'estomac et au 
cô té gauche, r i en de par t i cu l ie r à l 'examen de la po i t r i ne . Bon 
appé t i t (1 l i t . 500 d 'ur ine en deux fois , 1 l i t r e la p r e m i è r e fois) . 

2. — 4 l i t res , 5 mic t ions , selles r é g u l i è r e s . 
3 . - 2 l i t . 500, 5 mic t ions . 
5. — 4 l i t . 500, 8 mic t ions : soif vive, bon a p p é t i t , selles r é g u ­

l i è r e s . 
6. — 4 l i t . 500, 6 mic t ions , mine mei l l eu re , selles abondantes. 
7. — 4 l i t res . Langue s è c h e , rouge, tousse un peu, 6 mic t ions . 

Diminut ion de la s o n o r i t é sous la clavicule gauche, quelques cra­
quements ; augmentation du retentissement de la vo ix . A la base 
gauche en a r r i è r e s u b - m a t i t é , respirat ion fa ib le , quelques f ro t te­
ments. Sens ib i l i t é à la pression au rebord des cô te s , dans le flanc 
et en a r r i è r e à gauche. Tousse sans crachats. 

8 . - 5 l i t . 750. 
9. — La bouche est tout à fa i t en bon é ta t , peu de muguet , la 

langue est toujours collante. 
12. — A la base gauche on retrouve s u b m a t i t é et respirat ion 

faible . 

14 — Langue rouge, u n peu sèche , pas de muguet , tousse un 
peu. Bon a p p é t i t . 

16. — 56 grammes de sucre par l i t r e ; sur 4 l i t . 500, 252 g r a m ­
mes. 

18. — Grand amaigrissement; l 'enfant s'est presque t r o u v é 
m a l ; vomissements r é p é t é s . 

19. — Langue s è c h e , r ô t i e , constipation persistante. 
20. — Arsén ia te de soude, 0,10; eau, 200 (10 grammes par j o u r ) . 
Crachats muco-purulents épa i s . En a r r i è r e à gauche, m a t i t é au 

sommet gauche et au tiers i n f é r i e u r ; quelques craquements au 
sommet. Souffle au tiers i n f é r i e u r . Frottements dans la fosse sous-
é p i n e u s e . Rien à droite en a r r i è r e . 

En avant, à droi te retentissement de la voix. Tout le cô té gauche 
est douloureux en avant et en a r r i è r e à la percussion. Langue rouge, 
a é té à la selle, grand abattement. 
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21 a v r i l . — Sens ib i l i t é t rès vive à manche, souffle t r è s a t t é n u é , 
quelques frottements. Toux f r é q u e n t e . Figure meil leure. Langue 
rouge, peu de salive. Soif vive, a u r iné (de 11 heures du matin à 
5 heures du soir 5 l i t . 500, r éac t ion m o d é r é m e n t acide de la salive. 
Le malade ne peut ramener eu a r r i è r e le p r é p u c e qui couvre le 
g land; rougeur et smegma p r é p u t i a l (posthite); i l en ed ainsi 
depuis le commencement de sa maladie. 

22. — l'eau sèche ; selles abondantes a p r è s le lavement 
purgatif . 

25. — 60 grammes de sucre par l i t r e : soit, sur 4 l i t . 500, 
297 grammes. 

20. — État g é n é r a l me i l l eu r . A été à la selle avec son lavement 
de miel de mercur ia le , 60 grammes. 

27 — Soif e x t r ê m e m e n t vive, u r ine plus de 9 l i tres. Pouls r é ­
gul ie r , m o u , 72 pulsations. Bruits du [cœur bien f r a p p é s . Même 
état de la p l èv re , m a t i l é , souffle lé^er . Grand accablement. 

28. — Anémie e x t r ê m e . Vive sens ib i l i t é du côté gauche. Langue 
sèche grand accablement. Soif t r è s vive p r è s de 10 l i t res 
d 'ur ine. 

l ' ' r ma i . — Affaiblissement notable, amaigrissement, soif un 
peu moins vive, Polyurie t rès m a r q u é e . 

2. — Vomissements r é p é t é s . Moins d 'u r ine , soif vive. Douleur 
au côté gauche et au dos. L'haleine a une odeur qu i rappelle le 
chloroforme, 

7t. — M. Labric trouve l 'odeur aigrelette sentant la reinet te ; on 
retrouve é g a l e m e n t un peu l 'odeur c h l o r o f o r m é e . 

5. — On ne retrouve pas l 'odeur c h l o r o f o r m é e . Amél iora t ion 
notable, mange bien. Pas de vomissements. I lyperes lhés ie t rès 
m a r q u é e de tout le thorax. Respiration! l é g è r e m e n t soufflante à la 
base gauche. 

0. — 6 li tres; 52 grammes de sucre par l i t r e , soit 512. 
10. — L enfant ur ine beaucoup moins, d i a r r h é e abondante» 

vomissements, urines foncées , odeur ch lorofonniqne . Soir, vomisse­
ments persistants. Grand abattement. Odeur ch loroformique t r è s 
a c c u s é e . 

12. — Diar rhée abondante, ur ine rare plus f o n c é e . Langue 
rouge, s è c h e . Grand abattement. 

15. — -4 l i tres d 'u r ine , 52 grammes de sucre : soit 208 grammes. 
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16. — Dia r rhée a r r ê t é e , pas de \ omissements ; la m a t i t ê r e ­
monte à gauche en a r r i è r e presque à l ' ép ine avec souffle doux, é g o -
phonie, quelques r â l e s . Etat g é n é r a l u n peu m e i l l e u r . 

18. — La m a t i t é et le souffle remontent u n peu au-dessus de 
l 'angle de l 'omoplate. 

28. — Matité aba i s s ée au-dessous de l 'angle de l 'omoplate, 
quelques r â l e s d i s s é m i n é s . Urine u n peu mei l l eure , n i vomisse­
ments n i d i a r r h é e , se lève depuis quelques j ou r s , u n peu d ' œ d é m e 
des jambes. 

1 e r j u i n . — Amél io r a t i on notable, se lève et marche un peu, 
selles T é g u l i è r e s . Arsén ia te de soude, 10 grammes; langue hu­
mide , u n peu d ' œ d é m e des jambes, u r ine beaucoup moins, a l t é ­
ra t ion t r è s d i m i n u é e , a p p é t i t accru. 

2. — 62 grammes de sucre par l i t r e : pour 3 l i t . 500, 217 gram­
mes. Traitement par : café 60 grammes, r h u m 10 grammes, a r s é ­
niate de soude 20 grammes, i l pèse 80 l ivres . 

9. — État g é n é r a l satisfaisant, mange bien, i l marche mieux et 
les forces augmentent. Bon appé t i t , selles r é g u l i è r e s , peau s è c h e , 
sorte d'iehthyose. Respiration rude au sommet gauche et quelques 
l é g e r s craquements, d i m i n u t i o n de sono r i t é dans la fosse su s - ép i ­
neuse, respiration fa ib le . A pa r t i r du m i l i e u de la fosse sous -ép ineuse 
m a t i t é , souffle doux, é g o p h o n i e . Brui ts du c œ u r bien f r a p p é s . 
Quelques petits abcès glandulaires à l'aisselle gauche, u n furoncle 
à la t ê t e ; l 'enfant part pour la campagne (Vesoul). 

Septembre. — Le malade, au dire des parents, a l la i t mieux, en­
graissant un peu, mangeantbien, buvant moins, reprenant des forces, 
quand, u n jou r , on appri t q u ' i l é t a i t m o r t presque subitement sans 
que l 'on ai t p u obtenir des dé ta i l s plus c i r c o n s t a n c i é s . 

Dates. 6 h. matin à 6 h. soir. 6 h. »oir à6 h. matin. Quantité. 
25 mars. 4 mictions. 5 mictions. 4 litres. 
26 — 
27 — 
28 — 
29 — 
50 — 
31 — 

4 
3 
5 
4 
5 
4 
2 
S 
2 

4 
3 
3 
5 
3 

2 
2 

5 

3,200 
3,500 
5 

2,500 
4 

l , r avr i l . 4 
2,500 î -

3 — » 
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Date». 
4 avril. 
5 — 

7 
8 
9 

11 
12 
13 
l i 
15 
Iti 
17 
18 
19 
20 
21 
'22 
23 
24 
25 
26 
27 
28 
29 
30 

1 w 

-2 
5 
4 
5 
6 
7 
s 
9 

II) 
11 
12 
15 

H h. matin 1 fi h. K>ir. 6h. *oir à 6h. matin. 
4 mictions. 
i — 
3 — 

mai 

.) 
3 
5 
i 
3 

; 
7, 
2 
2 
f> 
i 
3 
à 
1 
» 

» 
» 
II 
» 

» 
» 
» 
» 
D 
II 
» 

i mictions. 
-2 — 
3 — 
3 — 
» — 
» — 
4 — 
2 -
2 — 
2̂ 
i — 
2 — 
7> — 
2 — 
3 — 
5 — 
3 — 
4 — 

Quantité. 
1,500 
1,500 
» 
.•,750 
5,750 
3,500 
4,500 

3,800 
4,500 
4 

i 
2 
3,500 
4 
4,900 
4,500 
5,500 
5,500 
» 
9 
9,500 
8 
R 
7 
6 
3.500 
4 
6,500 
6 
b' 
6 
2,250 
1,500 
2 
1,800 
2,500 
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Dates. 6 h. matin à 6 h. soir. 6 h. soir à 6 h. matin. Quantité. 
21 mai. » mictions. » mictions. 3 litres 
22 — — » .— » 
23 — — — » 
24 — — — 5 
25 — » — — 5 
26 — — » — » 
27 — — — » 
28 — — » — 5 
29 — » — » — » 
30 — )) — » 
31 — — » — 2,300 

1 e r juin — — 3,600 
2 — — — 4,050 
3 — — — 5 
4 — » — » — 5 
5 — — P — 5 
6 — » — » — » 
7 — — — 4 
8 — » — » 
9 — » —• » — 5,500 

10 — » — — 4,500 

OBSERVATION I I (PERSONNELLE). 

Diabète. — Psoriasis. — Psoriasis des ongles. — Mort par acétonémie. 
Urémie. 

Ch. Ch...., âgé do 14 ans, entre le 0 janvier dans la salle Saint-
Jean, n e 38 (service de M. Lab r i c ) . 

Antécédents. — P è r e bien portant. Mère morte tuberculeuse 
i l y a deux ans. G r a n d ' m è r e rhumatisante. A r r i è r e - g r a n d ' m è r e 
idem. I l est f i l s unique. 

I l y a trois mois, i l s ' a p e r ç u t q u ' i l buvait et u r ina i t davantage; 
son appé t i t é ta i t accru ; constipation habi tuel le . Amaigrissement 
progressif, depuis quinze jours . 11 y a quinze jours a eu un peu 
de d i a r r h é e durant deux à trois j ou r s . I n a p p é t e n c e depuis trois à 
quatre j ou r s . 

Au moment de son e n t r é e on ne trouve aucune a l t é r a t i o n dans 
la poi tr ine ou au c œ u r . Depuis t ro is mois que l 'enfant est souf­
f ran t , la langue est s è c h e . Les gencives t u m é f i é e s , saignantes. 

U pesait 70 l ivres au mojs de septembre, 



10 janvier . — 60 livres. La peau est s èche , rugueuse, l égère ­
ment squameuse; la figure et tout le tronc sont maigres; les mus­
cles sont flas jues, le foie n'est pas gros, non plus que la rate. 

16. — 45 gr. 50 de sucre par l i t r e ; u r ine , l i t . 215 par j o u r . 
— L 'ur ine est d 'un jaune pâle c la i r . 

17. — I l pèse 66 l ivres. 
20. — ( i i n e 5 l i t res et demi , urines plus foncées . 
2 1 . — Langue s è c h e , i nappé t ence , soif vive, quelques coliques. 
24. — 65 livres. On constate l'existence d'une couche épa i s se , 

j a u n â t r e de muguet sur toute la langue, le voile du palais et la 
partie adjacente de la voûte du palais, et la partie pos t é r i eu re des 
joues. 

25. — On touche la bouche par deux reprises avec la solution 
du nitrate d'argent au 10 e 

97. — Le palais et la moi t ié p o s t é r i e u r e de la langue sont net­
toyés, reste la moi t ié a n t é r i e u r e et les joues, où l 'on voit un semis 
b l a n c h â t r e abondant de muguet. 

29. — 5 l i t res et demi d 'ur ine . Les badigeonnages font dispa­
ra î t r e le muguet. 

50. — 4 l i t res d 'u r ine . Erupt ion sur les deux joues et aux lo­
bules des oreilles, en plaques d'un rouge intense, grandes comme 
des p ièces de 5 francs, e n t o u r é e s de plaques lenticulaires s u r é l e ­
vées prurigineuses. 

2 févr ie r . — Un peu de gingivi te , quelques plaques de muguet 
sur les joues, d i a r r h é e abondante. 

5. — Les plaques d ' é r y t h è m e des joues pâ l i s sen t . Lèvres et gen 
cives b o u r s o u f l é e s . Soir : Les plaques se sont fo r t é t e n d u e s , elles 
occupent toute la joue entre la p a u p i è r e i n f é r i e u r e , le nez, la bou­
che, le rebord du maxi l l a i re , l 'ore i l le et les tempes. Quelques 
frissons ce mat in . Pér ios t i t e a lvéo lo -den ta i re , et l ége r suintement 
purulent à la base de quelques dents du m i l i e u . 

14. — 64 l ivres. 
17. — 84 gr 50 de sucre par l i t r e ; 5 litres : 422 gr . 50. 
2 1 . — 65 livres et demie. 
28. — Pèse 05 l ivres . 
6 mars. — 68 livres. 
10 mars. — 82 grammes de sucre : 4 l i t res d 'ur ine , 328 g r a m m e » . 
18. Alix troib doigte du m i l i e u de la main droite et f iu pouce, 
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bourrelet rouge, douloureux à la racine de l 'ongle. Suintement pu­
ru len t entre la peau et l 'ongle. Aux doigts de la m a i n gauche et 
au petit doigt de la main droi te , rougeur sans suintement. 

20 mars. — Pèse 70 livres. Le suintement continue aux doigts de 
la main droite ; bourrelet rouge douloureux. Pas de muguet . Lèvres 
f end i l l ées , s è c h e s , couvertes de c r o û t e s j a u n â t r e s , soif vive, bon 
appé t i t , constipation. Même é ta t de la peau, m ê m e faiblesse muscu­
la i re . 

24. — Urine onze fois en vingt-quatre heures, six fois le j o u r . 
Deux incisives du m i l i e u d'en haut sont c a r i é e s . Les deux lèvres 
sont épa i s ses , rouges, f e n d i l l é e s , e x u l c é r a t i o n s aux deux commis­
sures. Concré t ions de mucus b r u n j a u n â t r e sur les l èv re s . Gen­
cives un peu rouges. E x u l c é r a t i o n s à quelques m i l l i m è t r e s de la 
base de la d e u x i è m e incisive i n f é r i e u r e à gauche. Quelques grains 
blancs de muguet en a r r i è r e des arcades dentaires à droi te . Salive 
l é g è r e m e n t acide. Suintement cont inu aux doigts de la m a i n droi te , 
surtout au pouce ; à gauche, i l n 'y a plus de bourrelet rouge q u ' à 
l ' index. 

Rien à la poi t r ine , n i au c œ u r . Un peu de d i a r r h é e depuis trois 
j ou r s . 

26. — Cinq l i t res d 'ur ine , d ix mic t ions , quatre le j o u r . 
27. — Quatre l i tres et demi, 89 grammes de sucre par l i t r e : 

soit 400 gr . 5. 

30. — Les quatre doigts de la ma in gauche suppurent autour 
de la matrice de l 'ongle q u i branle . La rougeur est assez vive tout 
autour. 

1 e r a v r i l . — Les ongles du pouce, du m é d i u s , de l 'annulaire de 
la main droite sont de plus en plus é b r a n l é s . Gonflement et r o u ­
geur tout autour (cataplasmes, te in ture d ' iode). A la main gauche, 
rougeur plus accusée et suintement puru len t au pouce, à l ' index et 
au petit doigt . Cette inf lammat ion p é r i o n s u é a l e ne s'accompagne 
pas de douleur. Lèvres s èches , m u c o s i t é s c o n c r é t é e s . Depuis son 
s é j o u r , l 'enfant a p r é s e n t é une t r è s l é g è r e exophthalmie b i l a t é r a l e 
qu i va s'accentuant de plus en plus . 

3. — 6 litres d 'u r ine . 

8. — Les ongles des quatre premiers doigts de la main droite 
sont déco l l é s , p r è s de tomber, rougeur autour de la matr ice et 
occupant tout le dos de la p r e m i è r e phalange, Pas de douleur . Au 
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petit doigt , rougeur, c r o û t e s à la racine de l 'ongle. Au pouce et 
à l ' index gauche, les ongles menacent ruine. Au m é d i u s et à l ' an­
nula i re , rougeur à la racine de l 'ongle. Au petit doigt, rougeur avec 
d é n u d a t i o n du derme. L ep i thé l i i im de la muqueuse labiale est 
d e s s é c h é , mucos i t é s b r u n â t r e s s è c h e s . 

12. — Erupt ion de psoriasis d i s séminé s y m é t r i q u e m e n t aux 
o l é c r â n e s ; petites c r o û t e s b l a n c h â t r e s lent iculaires, desquamant, 
beaucoup plus abondantes à droite q u ' à gauche. Quelques c roû te s 
aux genoux devant la t ubé ros i l é du t ib ia . Sur le ventre et les reins 
quelques plaques (comme des p ièces de 0,50) blanches de psoria­
sis guttata. L ' é rup t ion remonte déjà à plusieurs jou r s . 

10. — Au pouce, au m é d i u s et à l 'annulaire de la main droite, 
les ongles sont sou levés par du pus qui se collecte dessous et est 
e n f e r m é par une c roû t e dure et c o n c r é t é e ; ils sont soulevés d 'ar­
r i è re en avant où ils sont encore a d h é r e n t s . Hougeui sur le dos et 
les côtés de la p r e m i è r e phalange avec chute de l ' é p i d e r m e . A 
l ' index, l 'ongle en grande partie déco l lé n'est que peu s o u l e v é ; au 
petit doig t , suintement purulent à la racine de l 'ongle, pas de 
déco l l emen t . 

A gauche, l 'ongle de l ' index est sou levé et d é c o l l é . Au pouce et 
au petit doig t , suintement purulent abondant q u i se c o n c r è t e . Au 
m é d i u s et à l ' annulai re , l ége r suintement. Rougeur beaucoup 
moins vive que de la main droi te . Figure assez bonne, l èv res 
épa isses , m u c o s i t é s d e s s é c h é e s . 70 grammes de sucre, sur 5 l i t r e s : 
soit 550 grammes. 

19. — Pèse 71 l ivres. 
2 1 . — Psoriasis guttata en larges plaques sur le tronc, les 

tesses, les cuisses. Petites papules r o u g e â t r e s prurigineuses sur 
les avant-bras, les mains aux dos et aux paumes, aux doigts. Les 
squames commencent à se former . 

25. — 5 l i t res d 'ur ine , 81 grammes : soit 405 grammes de sucre. 
L'ongle de l ' index dro i t est t o m b é . 

27. — L'ongle du pouce d ro i t est t o m b é . 
28. — Aux coudes les plaques de psoriasis s ' é t enden t avec des 

c roû t e s qui desquament. Aux avant-bras psoriasis guttata en points 
mi l ia i res . Desquamation à la suite de boutons de psoriasis, aux 
plis des doigts, à la face palmaire . Au petit doigt de la main gauche 
les fissures plus profondes ont a m e n é un l é g e r suintement sangui-
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noient. Lèvres grosses f e n d i l l é e s , couvertes à la jonc t ion de la peau 
et de la muqueuse de mucus c o n c r é t é . Quelques fissures aux com­
missures. Appét i t toujours vorace. Langue bonne. 

7 ma i . — 4 li tres d 'ur ine , 96 grammes de sucre par l i t r e , soit 
384 grammes. 

9. — I l perd l 'ongle du m é d i u s d ro i t . 
15. — 4 l i t res d 'ur ine , 98 grammes de sucre : soit 392 grammes. 
16. — Bonne mine . É r u p t i o n de psoriasis guttata sur le tronc 

et le ventre, i l d iminue aux bras. Les l èv re s sont moins grosses, 
moins f e n d i l l é e s , moins de mucus c o n c r é t é autour . 

18. — Chute de l 'ongle de l ' aur icu la i re de la ma in droi te . Sur 
les doigts où les ongles sont t o m b é s , i l se f a i t une s éc r é t i on de pus 
concret qu i va se durcissant et prend une consistance c o r n é e . A la 
main gauche, l ' index et le pet i t doigt ont les ongles tout à fa i t sou­
levés par le pus c o n c r é t é . Lèvres couvertes de muco-pus c o n c r é t é . 

20. — I l p è s e 68 l ivres . 
27. — 11 pèse 70 livres. 
7 j u i n . — I l n'a plus d'ongles à la ma in droi te ; à la main 

gauche, i l n 'en a plus qu'au m é d i u s et à l ' au r i cu la i re . 
La rougeur aux doigts sans ongles a disparu. La s é c r é t i o n con­

c r è t e continue. Quelques petits furoncles à l 'aine gauche. 
Depuis trois à quatre semaines, l ' e x t r é m i t é du p r é p u c e est rouge ; 

semble c o m p l è t e m e n t recouvr i r le gland et ne peut ê t re r a m e n é en 
a r r i è r e . Quelques petites plaques de psoriasis sur la verge. Le pso­
riasis du corps ne se modif ie pas. Ventre u n peu gros. Veines sous-
c u t a n é e s distendues. 11 y a quelques j ou r s , deux incisives s u p é ­
rieures se sont cas sées , en mangeant de la viande. 

2 1 . — Amél io ra t ion notable, au point de vue de l ' é r u p t i o n cuta­
n é e . Les lèvres ne sont plus fend i l l ées , n i recouvertes de ces con­
c r é t i o n s ép i t hé l i a l e s b r u n â t r e s qu i s'y formaient incessamment. Les 
gencives sont tou jours rouges. I l y a u n l é g e r suintement purulent 
g r i s â t r e à la base des dents ca r i ée s (deux incisives s u p é r i e u r e s 
m é d i a n e s ) , tar tre abondant ; aux deux commissures des l èv re s , i l 
y a de petites excroissances, dues à des bourgeons charnus v é g é ­
tants. Le psoriasis est t r è s a m é l i o r é , les c r o û t e s ont d isparu, i l ne 
reste plus que des plaques b r u n â t r e s non d é m a n g e a n t e s ; à la 
paume des mains, une l égè re desquamation persiste encore. 

L.es croates 4e pus c o n c r é t é sont moins épa i s ses ; sur deux d o j $ î s 
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de la main -auche ( m é d i u s et aur icula i re) , c ' é ta ien t les deux seuls 
doigts où les ongles n ' é t a i en t pas t o m b é s , on voit se déve loppe r 
l 'ongle nouveau qu i est beaucoup moins é p a i s , n'a plus la colora­
tion terne b r u n â t r e de la partie a n t é r i e u r e , n i l'aspect f e n d i l l é . 

A l ' index où l 'ongle étai t t o m b é , i l reparait long de 6 à 7 m i l l i ­
m è t r e s . 

La rougeur inf lammatoire à la racine des ongles a c o m p l è t e m e n t 
disparu ; mais i l reste un bourrelet épa i s , notablement plus rouge 
que le reste des doigts. 

A la main droi te , à l ' index, à l 'aur iculaire et au petit doigt , 
l 'ongle a r e p o u s s é , i l a une longueur de 6 à 7 m i l l i m è t r e s ; mais i l 
est i néga l , rugueux, terne, fendi l lé . La peau reste s è c h e . I l pèse 
68 livres. Rien dans la poi t r ine . Le ventre est moins b a l l o n n é , le 
réseau veineux est moins m a r q u é . 

Traitement cont inu avec a r sén ia t e de soude, 0,10 pour 200 gram­
mes. Café, r h u m , houblon, huile de foie de morue Bon appé t i t , 
soif vive, constipation habituelle, (melquefois d i a r r h é e p a s s a g è r e . 

2o j u i n . — Urine , 6 l i t res , 82 gr . de sucre par l i t r e , soit 492. 
26. — Pèse 71 l ivres. 
2 j u i l l e t . — Éta t g é n é r a l t r è s a m é l i o r é . 
Kncore quelque mucus c o n c r é t é sur les l èv res . Les deux petites 

saillies aux commissures des lèvres persistent m a l g r é les c a u t é r i ­
sations. 

Main droite : les ongles ont notablement r epoussé au petit doigt , 
à l 'annulaire et à l 'index ; au ponce et au m é d i u s , pus c o n c r é t é . 

Psoriasis disparu à la main , i l a aussi disparu aux bras : aux 
coudes, plaques rouges. 

Main gauche : les ongles sont bien plus c o m p l è t e m e n t d é v e l o p ­
pés et plus r é g u l i e r s aux trois doigts du m i l i e u ; à l 'annulaire et 
au m é d i u s , i l y a deux parties, l ' a n t é r i e u r e , sou levée , rugueuse, 
terne; la p o s t é r i e u r e , rouge, tendre, lisse. Au petit doigt , l 'ongle 
commence à pousser. Au pouce, pus c o n c r é t é . Sur le ventre, 
simples macules rouge b r u n de psoriasis. Pas de furoncles . Ventre 
b a l l o n n é , dilatation des veines. 

Épa iss i ssement de l ' ex t rémi té du p r é p u c e . 
10. — t r ine 6 l i t r es ; 88 grammes de sucre par l i t r e : soit 

cVJN grammes, lionne mine, appét i t vorace- suif aussi vive, urine 
toujours en moyenne 6 l i t res , 
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Aux deux l èv re s , tous les matins c r o û t e s b r u n â t r e s de mucus 
d e s s é c h é ; une fois sou levées on voi t les l èv res u n peu rouges. Gen­
cives blafardes, b o u r s o u f l é e s à la racine des dents q u i sont, au 
moins les incisives et les canines, en partie d é c h a u s s é e s . Langue 
bonne, large, humide . Sensation de s é c h e r e s s e au fond d e l à gorge. 
Quelques n a u s é e s ; se p la in t de douleurs à l ' é p i g a s t r e avec 
sensation de cuisson, de b r û l u r e a p r è s avoir pr is d u houblon . 
Selles r é g u l i è r e s , habituellement dures. Deux ou trois mict ions la 
n u i t . Main gauche : les ongles sont presque c o m p l è t e m e n t repous­
sés à l ' index, au m é d i u s et à l 'annulaire ; à ces deux derniers i l 
reste en avant un court d é b r i s d u v i e i l ongle, l 'ongle nouveau est 
rose, tendre, lisse. Au peti t doigt l 'ongle a la moi t i é de sa longueur 
normale, sur le pouce c r o û t e jaune b r u n , é p a i s s e . 

Main droite : à l ' index, à l ' annulai re et à l ' aur icu la i re les ongles 
ont repris les deux t iers de leur longueur , mais restent rugueux, 
i n é g a u x . Au m é d i u s et au pouce c r o û t e j a u n â t r e . I l ne reste plus 
de psoriasis sur les bras et sur les mains que des plaques rouge 
b r u n , sans desquamation. Sur le ventre les plaques de psoriasis 
continuent à desquamer ; i l se f a i t de plus une é r u p t i o n p r u r i g i ­
neuse de petites papules rouges mil ia i res ou lent iculaires . Le p r é ­
puce reste à l ' ex t r émi t é rouge, i n d u r é , les plaques de psoriasis sont 
un peu plus é t e n d u e s , de plus quelques c r o û t e s jaune b r u n e c z é m a ­
teuses. La peau est moins s è c h e qu'autrefois, assez souple, pas de 
desquamation. Sueurs abondantes, à grosses gouttes depuis 3 à 
4 semaines; depuis 3 mois l 'enfant t ranspira i t déjà assez facilement. 
Tousse u n peu, r i en à la po i t r ine , r ien au c œ u r , vue bonne. 

19 j u i l l e t . — Main gauche : ongle presque c o m p è l t e m e n t re­
p o u s s é à l ' index, au m é d i u s et à l ' annu la i r e ; à ces 3 doigts les on­
gles sont roses. Au peti t doigt , i l atteint la m o i t i é de sa longueur . 
I l ne fa i t que p a r a î t r e au pouce. 

Main droite : ongles r e p o u s s é s aux t rois quarts à l ' index, à l ' an­
nulaire et à l ' aur icu la i re , ongles i n é g a u x , rugueux, ternes. Au 
pouce et au m é d i u s l 'ongle ne fait que pousser. Langue toujours 
s è c h e , le mat in au réve i l . Gorge de m ê m è avec m u c o s i t é s b r u n â t r e s 
c o n c r é t é e s sur les l èv res , bien plus abondantes depuis quelques 
jou r s . Sur les 2 petits bourgeons aux commissures des l è v r e s , i l y 
a de petites fissures et des c r o û t e s j a u n â t r e s . 

Même é ta t des gencives et de la bouche. Bon a p p é t i t , soif v ive , 
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selles quotidiennes dures, un peu moins de 2 bocaux d 'ur ine 
(chacun de 5 l i t res) , sueurs t r ès abondantes nui t et j ou r . Ventre 
b a l l o n n é . Erupt ion de papules couleur café au la i t , lenticulaires et 
mi l ia i res sur le tronc et le ventre, p ru r i t t r è s m a r q u é . Tousse un 
peu, ne crache pas. I l pèse 67 l ivres. 

22 j u i l l e t . — Depuis 2 à 5 jours le malade continue à moins 
ur iner , environ A l i tres par j o u r . 85 gr . 50 de sucre par l i t r e , soit 
344 grammes. 

ha san té continue à s ' a m é l i o r e r , les ongles repoussent, l ' é r u p t i o n 
psoriasique disparait, les lèvres ne sont plus f end i l l é e s n i couvertes 
de mucus d e s s é c h é , la soif d iminue notablement, l ' appét i t reste bon. 

24. — Urine 5 l i tres. Sueurs abondantes. Pas de sucre dans la 
sueur. 

2S — Urine 4 l i t res et demi . Figure assez c o l o r é e . Légère 
exophthalmie. Lèvres épa i s ses , q u e l q u e s c r o û t e s d e mucus d e s s é c h é , 
les bourgeons des 2 commissures persistent. Suintement muco-
purulent et tartre à la base des incisives ; on voit que 2 dents de 
plus sont c a r i é e s , la 1 " grosse molaire i n f é r i e u r e gauche et la 
2° grosse molaire i n f é r i e u r e droi te . Langue large, humide . Le p r é ­
puce reste rouge, i n d u r é , on ne peut le ramener en a r r i è r e du g land . 

Main gauche : peti t furoncle sur le dos. A l ' index, au m é d i u s et 
à l 'annulaire les ongles ont repris toute leur longueur ; au petit 
doigt, i l est é g a l e m e n t assez long pour recouvrir la phalange, 
mais à la partie a n t é r i e u r e se trouve une c r o û t e jaune b r u n , dure, 
épaisse . Au pouce l 'ongle a à peine la moi t ié de sa longueur, la 
partie a n t é r i e u r e est f o r m é e par une c r o û t e brune, rugueuse, t r è s 

épa i sse . 
Main droite : r o u t e u r et gonflement à la matrice du m é d i u s et 

s u r i e dos de la d e u x i è m e phalange de l 'annulaire. A l index, à 
l 'annulaire et à l 'aur iculai re l'ongle a presque la longueur normale; 
i l reste i n é g a l , terne. Au pouce et au m é d i u s on ne voit que des 
c roû tes brunes, t r è s dures, épa i s ses , rugueuses. 

Nombreuses taches et papules café au lai t sur les bras, t r è s nom­
breuses papules mi l ia i res et lenticulaires rouges prurigineuses, 
sur le tronc et le ventre. Petits furoncles et boutons d ' a c n é 
su r i e f ron t , aux sourcils et à la racine des cheveux. Envies de vomi r 
f r é q u e n t e s , constipation. Bon appé t i t , soif vive. Transpirations 
abondantes, surtout à la t ê te , m ê m e au repos. 
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P r é p u d é rouge luisant , pas de psoriasis, pas de c r o û t e s d ' e czêm* . 

Phimosis persistant. 
50 j u i l l e t . — Depuis quelques jours l 'enfant est plus f a t i g u é , 

un peu de f i èvre , le 29 (38°,4) , 30 (37°,8) . 
É r u p t i o n de l ichen t r è s abondante sur le t ronc, le dos, le ventre. 

Encore quelques grandes plaques de psoriasis sur le ventre et à 
l 'anus. Ventre moins b a l l o n n é , douloureux à l ' é p i g a s t r e , conslipa-
t ion . Peu d ' a p p é t i t , langue large, rouge, p â t e u s e . 

Envies de vomir . Urine 5 l i t res , urines plus f o n c é e s . Rien dans 
la poi t r ine . Rien au c œ u r . Même é ta t des ongles. Douleurs et é l a n c e ­
ments au niveau des petits phlegmons des doigts de la main gauche. 

4 aoû t . — 91 grammes de sucre par l i t r e (3 l i t res et demi) , soit 
518 g r . 50. 

8. — Depuis quelques jours on voit p a r a î t r e une sé r i e de f u r o n ­
cles ou de pustules d'ecthyma aux p a u p i è r e s , sur les doigts, en divers 
points du corps. L ' appé t i t est redevenu bon. 3 l i t res d 'ur ine . 

L 'enfant part pour la Roche-Guyon L'examen des urines, 
à la fin de septembre, donne 67 grammes de sucre par l i t r e . I l r e ­
vient de la Roche où i l est res té quinze semaines et rentre à l ' h ô ­
p i t a l le 15 novembre. 

Psoriasis des membres et de la verge disparu. Peau sans des­
quamation farineuse. — Main droite : les ongles sont en bon état à 
l ' index, à l ' annula i re et à l ' aur icula i re . L'ongle est i n é g a l et terne 
au pouce. Au m é d i u s , au lieu de l 'ongle, le derme n'a qu'une sur­
face i n é g a i e et rugueuse. 

Main gauche : les ongles sont bien r e p o u s s é s aux quatre derniers 
doigts. Ongle rugueux au pouce. 

Lèvres roses, ne sont pas f e n d i l l é e s , sauf aux deux commissures, 
Lége r s bourgeons charnus. Gencives c o n g e s t i o n n é e s . Les dents 
sont moins car iées ; tartre à la base des dents. Langue en bon 
é t a l . Le phimosis persiste avec l égè re rongeur de l ' e x t r é m i t é du 
gland et du p r é p u c e . 

Bon a p p é t i t . Soif vive. De temps en temps crises douloureuses à 
l ' ép igas t re avec i n a p p é t e n c e et constipation ; le ventre n'est pas 
douloureux, moins b a l l o n n é , veines moins d i l a t ées . Rien à la p o i ­
t r ine , r ien au c œ u r . 

17. — Urine claire comme de l'eau incolore , 6 l i t r e s ; 71 g ram­
mes de sucre par l i t r e : «oit 426 par j o u r ; pèse 70 l ivres . 



18 aoû t . — Dans la nu i t du 17 au 18, crises douloureuses à l ' ép i ­
gastre avec vomissements r é p é t é s , d é f a i l l a n c e s . Dans la j o u r n é e , 
l 'enfant s'obstine à se lever, m a l g r é ses douleurs d'estomac. 

V.). — Dans la nu i t , sur les dix heures, nouvelle crise de dou­
leurs à l ' ép igas t r e avec des vomissements r épé t é s ; efforts pour la 
dé féca t ion i n f ruc tueux , t é n e s m e vés ica l , suppression des urines. 

Dyspnée e x t r ê m e , dé fa i l l ances , d é l i r e , cr is , agitation, divaga­
tion (s inapismes, ventouses, sirop d ' é t h e r , inject ion de mor­
phine qu i le calme.) 

Le mat in on le trouve avec les pupil les con t r ac t ée s , les yeux un 
peu saillants, le nez l é g è r e m e n t cyanosé , f r o i d : les e x t r é m i t é s des 
doigts et des orteils algides. 148 pulsations. T. R. 37' ,2 . Pouls ré­
gul ier . Respirations p é n i b l e s , f r é q u e n t e s , r ien dans la poi t r ine . 
Rien au c œ u r . 

Le ventre n'est pas b a l l o n n é - r ien dans la vessie. L urine d 'h ier , 
dans la j o u r n é e , 2 1. 500, plus co lorée que la vei l le , contient du 
sucre en abondance et un nuage t rès év iden t d 'a lbumine. Pas d'o­
deur spéc ia le de la bouche. 

L'urine ana lysée donne 61 grammes de sucre par l i t r e ; 8 gram­
mes d ' u r é e . 

Soir : 148 puis . T. R. 5 8 ° ; n'a pas u r i n é depuis ce m a t i n ; ven­
tre souple, pas de selles. Même d y s p n é e , état semi-comateux, s'a­
gite par moments dans son l i t . Pupilles fixes, c o n t r a c t é e s , yeux i n ­
j ec t é s , quelques plaintes ; boit et avale sans d i f f i cu l té , langue et 
lèvres t r è s s è c h e s . 

Traitement par c a f é - r h u m . — Alcoolat de mé l i s se , acé ta t e d'am­
moniaque, chlora l 1 gr . .»(). 

20. — Matin : dans la nui t un peu d'agitation ca lmée par le chlo­
ral ; a u r i n é environ 2 l i t res , soit i so l émen t , soit en allant à la selle 
avec un lavement (miel de mercuria le , 60 grammes). 

Pouls plus petit , moins f r é q u e n t , 128 puis . T R. 5 7 ° , 5 ; un peu 
moins algide. 

La vessie, p a r a l y s é e , contient une q u a n t i t é notable d 'urine : 
800 grammes d 'ur ine q u i , à l 'anal \ se, donnent 45 grammes de 
sucre par l i t r e , 5,00 d ' u r é e . 

A la f i n , la vessie se contracte et donne un je t d 'ur ine autour 
de la sonde. L urine contient du sucre en abondance et de l ' a l b u ­
mine comme hier ; pas d'odeur chloroformique de l ' u r ine ni de 
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l 'haleine. Brui ts du c œ u r faibles. Respiration p é n i b l e , f r é q u e n t e , 
i r r é g u l i è r e ; pas de r â l e s dans la poi t r ine . Avale et bo i t b i en . 

É ta t demi-comateux ; ne répond pas aux questions ; plaintes et 
g é m i s s e m e n t s in in te l l ig ib les ; pup i l l es fixes c o n t r a c t é e s , yeux injec­
t é s . Mêmes prescriptions qu 'h ier . 

Soir, 5 heures : le malade respire plus p é n i b l e m e n t , la bouche 
ouverte, langue, l èv res et gencives s è c h e s . Ne r é p o n d pas aux ques­
tions, ne se p la in t pas quand on le d é p l a c e ; pousse seulement 
quelques g é m i s s e m e n t s . A un peu u r i n é sous l u i depuis ce ma t in ; 
pas de selles. La vessie est vide, on ret ire quelques gouttes d 'u ­
r ine t rouble, r é a c t i o n typique du sucre et de l ' a lbumine . Pas de 
pouls rad ia l . Pouls carotidien fa ib le , in te rmi t ten t , i n é g a l , 100 pu l ­
sations environ. Bruits du c œ u r faibles, i r r é g u l i e r s . 

Rien de spéc ia l à noter dans la poi t r ine . Pas de spasmes ni de 
convulsions. 

A c inq heures et demie le malade s ' é t e in t . 
Autopsie. — Le sang est no i r , poisseux, d i f f luen t , nu l l e part on 

ne trouve de cai l lots . Dans le p é r i c a r d e une à deux c u i l l e r é e s de 
sé ros i t é ; pas de caillots dans les cavi tés du c œ u r . Le ventr icule 
gauche est c o n t r a c t é , la f ibre musculaire est un peu d é c o l o r é e ; les 
valvules sont saines. 

Les poumons sont dans un é ta t de s p l é n i s a t i o n t r è s a c c u s é e dans 
toute leur é t e n d u e , sont p r i v é s d 'air et contiennent peu de sang. 
A la base du poumon d r o i t , noyau c r é t a c é gros comme u n pois, 
pas de tubercules au sommet. Le foie pèse 1 k i l o g r . 740 ; à la 
surface, on voi t quelques ecchymoses sur la c o n v e x i t é ; i l est con­
g e s t i o n n é , d'une couleur brune un i fo rme , plus foncée dans le lobe 
d ro i t que dans le gauche, lisse à la coupe et un peu graisseux. 

La vés i cu le b i l i a i re ne contient que quelques gouttes d'une bile 
épa isse . 

La rate est normale, pèse 120 grammes. 
Les reins p è s e n t chacun 165 grammes. 
I ls sont gros et mous, les calices et les bassinets sont u n peu 

d i l a t é s , les pyramides t r è s volumineuses ; le r e in d r o i t est conges­
t ionné , le gauche ne l'est pas. La vessie est petite, revenue sur 
e l l e - m ê m e , ne contient pas d 'ur ine . 

Le m é s e n t è r e est épa i s et graisseux, le grand é p i p l o o n est é g a ­
lement c h a r g é de graisse. 
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Le p a n c r é a s est c o n g e s t i o n n é , mais ne semble pas a t r o p h i é . 
L'estomac est t rès d i l a t é , la muqueuse p r é s e n t e des plaques 

ecchymotiques au voisinage du cardia. L' intest in est t r è s d i l a t é 
dans toute son é t e n d u e ; dans la partie s u p é r i e u r e du j é j u n u m et 
i n f é r i e u r e de l ' i léon, on trouve des plaques de congestion etqueJques 
ccchvmoses. 

L ' e n c é p h a l e pèse l i l ô grammes, le cerveau l u i - m ê m e pèse 
1210 grammes. 

A la convexité des circonvolutions c é r é b r a l e s , i l y a u n œ d è m e 
de la p i e - m è r e d'aspect gé la t ineux ; on y voit des petits points j a u ­
n â t r e s mi l i a i r e s , d i s s é m i n é s i r r é g u l i è r e m e n t , mais surtout le long 
des vaisseaux; les veines superficielles sont d i la tées et remplies 
de sang l i qu ide ; en enlevant le cerveau, on voit s ' é cou le r une 
q u a n t i t é assez c o n s i d é r a b l e de l iquide c é p h a l o - r a c h i d i e n . 

Tout l ' encépha le est a n é m i é , le cerveau, la p r o t u b é r a n c e et le 
bulbe ne p r é s e n t e n t r ien de par t icu l ie r . Le cerveau, t r è s pâ le dans 
les deux tiers a n t é r i e u r s , est dans la r é g i o n occipitale le s iège d 'un 
sablé t rès f i n d û à la coupe des petits vaisseaux c o n g e s t i o n n é s . 

Lexamen histologique a été p r a t i q u é par M. le docteur Hippolyte 
Mart in , p r é p a r a t e u r au Col lège de France, qui a bien voulu me 
remettre la note suivante : 

Rein. — Cet organe p r é s e n t e une d é g é n é r e s c e n c e é p i t h é l i a l e 
assez avancée , mais la trame conjonctive est tout à fai t saine. 
L 'a l téra t ion ép i thé l i a l e est celle que l 'on trouve dans la n é p h r i t e 
parenchymateuse en g é n é r a l , c ' es t -à -d i re que les cellules q u i cons­
ti tuent l ' ép i t hè l i um di t trouble (tubes c o n t o u r n é s , anses descen­
dantes de Heule) sont surtout atteintes ; elles sont t u m é f i é e s , granu­
leuses; les bâ tonne t s d 'I leidenhain ne se voient plus dans un 
grand nombre d'entre elles. Leur corps renferme u n certain nombre 
de gouttelettes graisseuses rendues bien apparentes par l 'acide 
osmique. Çà et l à , surtout au niveau des tubes c o n t o u r n é s , on est 
f r a p p é de la teinte spécia le de l ' é p i t h é l u n u , q u i , au l ieu de la 
teinte jaune d'or que le picro-carmin donne à cet é p i t h é l i u m , 
quand i l est graisseux, prend une teinte jaune o r a n g é , t r è s carac­
té r i s t ique On voit facilement en outre que les cellules ainsi co lo ­
rées sont petites, presque plates, ont un noyau bien net ; ce sont, 
en d'autres ternies, des cellules é p i l h é l i a l e s jeunes, de format ion 
r é c e n t e . Elles nous prouvent que, dans ces reins, l ' é p i t h é l u i m , 

8 
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p e u t - ê t r e par suite de l ' excès de fonc t ion , se renouvelait avec une 
t r è s grande r a p i d i t é , d'autre part i l s ' a l t é ra i t s é r i e u s e m e n t avant 
de subir cette r é n o v a t i o n . 

Foie. — La trame conjonctive est tout à fa i t saine, les canaux 
bi l ia i res ne sont n i d i l a t é s , n i m u l t i p l i é s , donc pas de cirrhose. 
Enf in les cellules h é p a t i q u e s sont toutes saines, le nombre des ce l ­
lules munies de plusieurs noyaux est peu t -ê t r e u n peu e x a g é r é , 
dans tous les cas ce n'est pas là une a l t é r a t i o n de r é g r e s s i o n . 

Pancréas. — L'organe avait, à la sortie du l iqu ide de Mi l l i e r , u n 
aspect g é l a t i n e u x , et le durcissement ne s'est f a i t qu avec peine; 
de plus les coupes mises dans l'eau se brisaient avec une ex t r ême 
fac i l i t é . A u n faible grossissement on constate que l 'organe n'a pas 
perdu son aspect ordinai re ; c'est tou jours celui d'une glande en 
grappe. On n ' a p e r ç o i t pas d ' é p a i s s i s s e m e n t du tissu conjonct i f 
inter-acineux. A u n plus f o r t grossissement on voi t que l ' é p i t h é -
l i u m glandulaire est absolument détruit. I l n'y a plus une seule 
cel lule capable d'exercer la moindre f o n c t i o n ; elles sont toutes 
d'aspect tel lement f l ou , qu elles n'apparaissent que comme un 
nuage g r i s â t r e , où l ' on ne voi t plus n i leurs l imites r é c i p r o q u e s , 
n i leurs noyaux; elles r é s i s t e n t absolument à l 'act ion du ca rmin . 

En u n mo t , pas de changement a p p r é c i a b l e de la trame con­
jonct ive . Dégéné re scence absolue de toute la por t ion s é c r é t a n t e ou 
active de l 'organe. 

OBSERVATION I I I (PERSONNELLE). 

M. VA'..., âgé de 18 ans, entre le 19 avril 1879, salle Saint-
Élo i , n° 26, dans le service de M. Fernet. 

Aucune maladie a n t é r i e u r e . Bonne san té j u s q u ' à i l y a un mois . 
Un f r è r e a eu dans son enfance des convulsions, et, depuis l 'âge 

de quinze mois, a c o n s e r v é une claudicat ion, due à ce que l 'une 
des jambes est plus courte que l 'autre et moins grosse (paralysie 
spinale in fan t i l e? ) . 

H y a trois semaines, le malade fil tout à coup une chute. I l 
n'avait eu p r é c é d e m m e n t aucune douleur dans les.jambes, n i aux 
reins ; i l é p r o u v a i t seulement de la fa t igue dans les jambes et avait 
no té un certain d e g r é d'amaigrissement. Dans les hu i t premiers jours 
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a p r è s cette chute, l 'amaigrissement f u t t r è s rapide, t rès c o n s i d é ­
rable, et arriva à peu p r è s à l 'é ta t ou i l est au jourd 'hu i . 

Depuis ce moment, i l é p r o u v a i t , de temps en temps, soudain des 
faiblesses dans les jambes qu i le t'orraient à s'asseoir, sinon i l 
tombait . De la place du Trône à l ' h ô p i t a l , i l l i t deux chutes. 

Liât actuel : apyrexie; pouls lent , à iS pulsations, petit , 
mou. i r r é g u l i e r ; toutes les sept ou hu i t pulsations i l y en a deux 
qui se p r é c i p i t e n t . Pointe du c œ u r au c i n q u i è m e espace, l ïrui t 
p ro longé souillant. 

Pas de c é p h a l a l g i e , aucun trouble de la vue n i de l 'ou ïe . Som­
mei l r é g u l i e r . Don appé t i t , selles r é g u l i è r e s . Mictions normales. 

Tousse un peu depuis trois à quatre j ou r s . Pas de r â l e s dans la 
poitr ine, quelques crachats muco-purulcuts . Hier, i l ép rouva de 
la peine à cracher, et avait un sentiment de gène local isé au creux 
de l'estomac. 

Aucune douleur au repos. Pas de troubles de la sens ib i l i t é , qu i 
est intacte sous toutes ses formes; cependant en un point l imi té 
de la jambe droite au tiers s u p é r i e u r , face a n t é r o - e x l c r n e , la sen­
sibi l i té est un peu obtuse et un corps f r o i d est senti chaud. 

Lu nu i t , i l a ép rouvé quelques crampes dans le molle t d ro i t . La 
ligure est amaigr ie ; les n i a s sé t e r s peu m a r q u é s . Le malade p r é ­
sente une é inac ia t ion t r è s accusée de tout le tronc et des membres. 
Atrophie portant sur tous les muscles et s y m é t r i q u e m e n t , surtout 
aux jambes et aux avant-bras. Les bras et les avant-bras sont m a i ­
gris de m o i t i é . 20 k i l o g r . au d y n a m o m è t r e Mathieu à droite, 18 à 
gauche; sont é g a l e m e n t a t r o p h i é s : les muscles de l ' é p a u l e , le de l ­
toïde notamment; les muscles du t ronc, pectoraux, grand d e n t e l é , 
les t r a p è z e s ; les muscles du rachis, les muscles du cou, sterno-
m a s t o ï d i e n s ; de la fesse, des cuisses, qu i mesurent à l ' endroi t où 
elles sont te plus grosses, 06 c e n t i m è t r e s à droi te , ôô à gauche ; 
de la jambe, qu i donne à la mensuration 26 c e n t i m è t r e s à droi te , 
2ô c e n t i m è t r e s 1/2 à gauche* 

La c o n t r a c t i l i t é é l e c t r i q u e est conse rvée aux pectoraux, biceps, 
et aux membres s u p é r i e u r s ; aux membres i n f é r i e u r s et aux 
muscles de la j ambe , elle est t r è s d i m i n u é e , sinon abolie. 

Pas de mouvements l i b r i l l a i i v s . sauf à la langue où i l y a un 
tremblement bien net. 

Il n y a pas d ' épa i s s i s s emen t de la peau ni du tissu ce l lu la i re 
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s o u s - c u t a n é . La peau est s è c h e , far ineuse, i l y a une sorte 

d' ichthyose. 
25 a v r i l . — L 'ur ine est c laire , t r è s abondante, p r è s de 6 l i t res . 

On apprend que le malade depuis son enfance est h a b i t u é à ur iner 
t r è s abondamment; i l u r ine quatre ou c inq fois la n u i t (pendant 
quelque temps i l a eu de l ' incontinence d 'u r ine) . On trouve du 
sucre en abondance. Pas d 'a lbumine. Un peu plus de 5 grammes 
d ' u r é e par l i t r e , soit 20 grammes par j o u r . 

24. — 8 l i t res d 'ur ine claire ; le malade a dans la nu i t u r i n é 
sous l u i sans s'en apercevoir. Langue u n peu s è c h e avec enduit 
b l a n c h â t r e , t remblement f i b r i l l a i r e , f ièvre l é g è r e : 58°3 ' , 100 puis. 

Urine du 25 au 24 a v r i l : 7 l i t . 500 (a bu 6 l i t res ) . Densi té 1035, 
q u a n t i t é d ' u r é e par l i t r e 5 gr . 38, soit par j our 25 gr . 55, de phos­
phates par j o u r 9 g r . 3 0 ; traces d 'a lbumine; 91 gr . 50 de sucre 
par l i t r e , soit par j o u r 686 gr . 25. 

25 . — La f ièvre continue, 100 pu i s . ; dans la n u i t , le malade a 
eu u n peu de d é l i r e , a pr is son u r i n a i , et l 'a ve r sé dans son l i t . 

D i a r r h é e l é g è r e : t rois ou quatre selles l iquides et mol les ; peu 
d ' a p p é t i t . Quelques coliques dans le ventre q u i est u n peu ba l ­
l o n n é , d'une sonor i t é tynipanique. Crachats muqueux, quelques-
uns muco-purulents . Quelques r â l e s d i s s é m i n é s dans la po i t r ine . 
Rien de nouveau au c œ u r . 

Langue sèche au m i l i e u avec endui t b r u n â t r e , de m ê m e sur les 
l èv res . Pas de c é p h a l a l g i e . Peau s è c h e , desquamation f u r f u r a c é e . 

On note que le malade a un phimosis ; on ne peut ramener le 
p r é p u c e en a r r i è r e du g l a n d ; au pour tour de l 'o r i f ice du p r é ­
puce, i l y a une e x u l c é r a t i o n avec dépô t s de m a t i è r e b l a n c h â t r e . 
Le gland est gros, rouge, non douloureux; entre le p r é p u c e et le 
gland i l y a un smegma assez abondant. Pas de douleur en ur inant . 

26. — A u r i n é seulement 1 l i t r e 1/2, urines f o n c é e s ; a bu 
5 l i t res (75 grammes de sucre par l i t r e , soit 110 par j o u r ) . A bien 
d o r m i , pas de l i èvre , 84 puis. Tousse moins , ne crache pas. Encore 
un peu de d i a r r h é e . Bon appé t i t . Langue tou jours s è c h e . Ventre 
encore un peu b a l l o n n é . Pas de coliques. Se sent une soif assez 
vive. 

27 . — 2 l i t res d 'ur ine , la d i a r r h é e persiste. 
28 .—2 li tres d 'ur ine , t rois ou quatre selles d ia r i h é i q u e s . Langue 

moins sèche , m ê m e faiblesse dans les jambes. 
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29 a v r i l . — i l i tres d 'ur ine , trois ou quatre selles d i a r r h é i q u e s , 
pouls i r r é g u l i e r avec intermittences f r é q u e n t e s toutes les quatre 
ou c inq pulsations. 72 pulsations. 

50. — 5 l i t res d 'ur ine , un peu de d i a r r h é e , langue moins 
s è c h e . 

l * ' r m a i . — G li tres 1/2 d 'urine, a u r i n é sous l u i cette n u i t ; deux 
ou trois selles d i a r r h é i q u e s . Langue un peu s è c h e . Tousse un peu. 

2. — 6 li tres d 'ur ine , deux ou trois selles d i a r r h é i q u e s , quelques 
coliques. 

3. — 8 litres d 'ur ine , 7'.» grammes de sucre par l i t r e , soit 052 
par j o u r \ en t re b a l l o n n é . Coliques. 0 4 pulsations. Pouls petit , 
i r r é g u l i e r , pas d' intermittences, langue sèche . 

4. — 8 l i tres d 'ur ine . 
0. — Idem. Fissures douloureuses au p r é p u c e . 
7. — 7 l i t res d 'urine. 
8. — 7 l i t res 1/2. Fissures au p r é p u c e . 
0. — 6 l i t res . 
15. — 7 l i t res d 'ur ine , langue s è c h e . 
10. — 8 l i tres 1/2. Ganglions sous-maxillaires tuméf iés des 

deux cô té s , un peu douloureux : peti t furoncle p r é a u r i c u l a i r e à 
gauche, p r é p u c e moins i r r i t é . 

17. — 8 l i t res d 'ur ine. 
19. — 7 l i t res . 
20, 2 1 , 22, 23. — 0 l i tres d 'ur ine . 
24. — 0 l i tres d ' u r i n e , 81 gr. 50 de sucre par l i t r e , soit 

489 grammes par j o u r . 
25. — L'examen des muscles avec la pile montre que tous ont 

conservé leur con t r ac t i l i t ô é l e c t r i q u e (10 l i tres d 'ur ine) . 
20, 27, 28, 29. — 8 l i t res . 
50. — 0 l i t res d 'ur ine . 
5 1 . — 5 litres d 'ur ine plus co lo rée . Langue moins s èche , figure 

plus pleine 
i j u i n . — Le malade pèse 98 l i v re s ; d pesait I 2 i livres avant 

sa maladie. Quant i t é d 'urine variant de \ à 7 l i t res , toujours peu 
co lo rée . 

5 li tres l 2 d ' u r i n e ; 75 grammes de sucre par l i t r e , soit 
575 grammes par j o u r . 

14. — P è s e >0 ki logrammes. 
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24 j u i l l e t . — Depuis quelques jours le malade a une t u m é f a c t i o n 
notable du bas de la r é g i o n parotidienne gauche, s ' é t e n d a n t en 
a r r i è r e vers la nuque, avec douleur et rougeur à la peau. Douleur 
l é g è r e à la gorge, l 'amygdale est u n peu grosse. Hier le malade 
s'est p la in t de douleur sur le dos, à gauche ; on note u n œ d è m e 
c o n s i d é r a b l e du cô té d ro i t surtout , où i l existe u n bourrele t sa i l ­
lant entre l 'omoplate et le rachis. I l y a de l ' œ d è m e dans l'aisselle 
et au-dessous de la c lavicule . Le 24, l ' œ d è m e est moins m a r q u é 
au haut du dos, descend jusqu 'aux reins et s 'é tend plus bas sur le 
côté et en avant j u s q u ' à l ' ombi l i c ; œ d è m e blanc, m o u , non dou­
loureux. 

26. — L ' œ d è m e , p r è s de l 'omoplate, d iminue , on le retrouve 
plus m a r q u é sur le devant de la po i t r ine , au-dessus de l ' omb i l i c 
et surtout autour du cou. Au-dessus de l ' é p a u l e gauche on sent 
une f luctuat ion profonde. 

28. — L ' œ d è m e , qu i a disparu sur le thorax, persiste au cou. 
29 — Fluctuat ion plus superf ic ie l le , pas d ' œ d é m e , l ' e m p â t e ­

ment d iminue . 

30. —Suin tement s é r o - p u r u l e n t au cou par une petite f is tule . 
3 1 . — Diminut ion t r è s notable de l 'engorgement ganglionnaire. 
7 aoû t . — Dispari t ion totale de l ' a d é n i t e . 
12. — Le cou, du cô té gauche, n'est pas plus t u m é f i é q u ' à 

droi te . 

Appét i t excellent, bonne mine . Les forces sont c o m p l è t e m e n t 
revenues aux jambes. 

l o . — Amél io ra t ion continue. 

25. — C é p h a l a l g i e , depuis quelques jours le malade se sent un 
peu f a t i gué . 

26. — I l part pour son pays. 

Plus de 80 grammes de sucre par l i t r e , la q u a n t i t é des urines 
variant de \ à 6 l i t res . 

OBSERVATION IV (n IIOIWKIIE). 

Diabète. — Acétonémie. 

T. P... âgé de 12 ans, entre le 25 octobre 1879, salle Saint-
Je'an, n u m é r o 57 (service de M. Labr ic) . 
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Cet enfant ne s'est senti fa t igué que les hu i t jours qu i ont p r é c é d é 
son e n t r é e à l ' hôp i t a l . 

Trois j ou r s avant i l s ' ape r çu t de sa soif excessive. 
I l a ma ig r i depuis son s é j o u r à l ' hôp i t a l . 
Il avait alors la langue sèche et du muguet. 
Actuellement (5 janvier l x x i l j i l ne tousse pas. 11 urine environ 

i litres, NO grammes de sucre environ par l i t r e , soit 520 grammes. 
La peau est s è c h e , farineuse, quelquefois prurigineuse. Rien dans 
la poitr ine n i au c œ u r . Rien au p r é p u c e . 

Plusieurs dents c a r i é e s . A eu des poussées de gingivi te et de la 
d i p h t h é r i e buccale. 

i janvier . — 105 grammes de sucre, 0 grammes d ' u r é e par 
l i t re ( i l i t res d 'ur ine) . 

10. — L'enfant pèse 52 livres. 
17. — I l pèse 55 l ivres. 
24. — I l pèse 50 l ivres. 
27. — L'enfant ma ig r i t , pâ l i t , peut à peine marcher. 
Exu lcé ra t ion et c r o û t e s sous l 'a i le du nez à droi te . 
Toux grasse, r ien dans la po i t r ine , seapuhe alatie. Douleurs 

à l ' épau le gauche, oppression t r è s vive. L'enfant ur ine à peine. 
Mort dans la j o u r n é e avec a lg id i t é des e x t r é m i t é s . 

Autopsie. — Dans les poumons, on trouve quelques noyaux 
caséeux gros comme une noisette ; u n tubercule c ré t acé au som ­
met gauche: à la base gauche, un grand foyer d'apoplexie pul 
monaire c a r a c t é r i s é e par une i n f i l t r a t i on sanguine n o i r â t r e . 

A la base droi te , foyer de pneumonie, ramollissement du poumon 
qui se d é c h i r e facilement. 

Pancréas un peu d i m i n u é de volume. 
Reins et foie a n é m i é s . C œ u r a t r o p h i é , myocarde amaigr i . Les 

masses musculaires du tronc sont t r è s é m a c i é e s . 

OBSERVATION V. 

Communiquée par mon collègue et ami M. Sa\art. 

H... âgé de 2 ans et demi, entre à la salle Saint-Louis, le 
20 a \ r i l 1SS0 (service du docteur Archambaul t ) . 

I infant fa ib le , t r è s amaigr i , malade depuis longtemps. Toux 
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assez f r é q u e n t e , respirat ion courte ; à l 'auscultat ion on trouve dans 
les deux poumons des points de broncho-pneumonie. 

Deux ou trois jours a p r è s son e n t r é e , on s ' a p e r ç u t que cet enfant 
avait une soif vive, buvai t constamment et u r ina i t beaucoup. Ce 
qui f i t penser à examiner les ur ines , dans lesquelles on trouva une 

grande q u a n t i t é de sucre. 
Le petit malade s 'affaibl i t de p lus en plus et succombe quelques 

jours a p r è s , le 5 m a i . 
Pas d'autopsie. 

OBSERVATION VI 

Mott, Journal de médecine de Hufeland, 1813. Tiré de The medic. and phil. 
register, janvier 1811. 

Un enfant de 9 ans, atteint de diabète, avait été soumis à la 
d i è t e c a r n é e , mais ce r é g i m e f u t m a l obse rvé . La maladie durai t 
depuis 9 mois quand on consulta Mott . 

L'enfant t r è s amaigr i , a f f a i b l i , avait u n a p p é t i t insatiable et une 
soif t r è s vive. 11 u r i n a i t par j o u r j u s q u ' à 10 pintes (5 l i t res à 
5 l i t res 7 2)> quelquefois p lus . Le pouls é t a i t p le in , f r é q u e n t , la 
peau é ta i t s è c h e , chaude. Les gencives a b î m é e s , les fécès t r è s 
dures. Les forces allaient peu à peu d iminuan t , puis parurent les 
s y m p t ô m e s d'une hydropis ie . 

Les parents de l 'enfant eurent alors l ' i dée de l u i faire prendre le 
mat in une pinte de pet i t - la i t avec de l ' a lun . 

L'enfant n'avait pas e m p l o y é ce moyen depuis plus de 8 à 
10 jours q u ' i l se p la ign i t d 'un sentiment de r i g i d i t é dans les doigts 
de la ma in gauche, q u i le lendemain s'accompagna de t remble­
ment de l'avant-bras. 

Le soir le côté gauche de la f igure f u t saisi de mouvements ana­
logues, q u i s ' é t e n d i r e n t de proche en proche en trois jours au pied 
gauche, au côté droi t de la f igure , à l 'avant-bras et au pied dro i t . 
La d é g l u t i t i o n ainsi que la respirat ion é t a i e n t p é n i b l e s . 

Le malade ne perdit pas l ' appét i t , et ne semblait pas s ' a f fa ib l i r . 
Les nuits é ta ien t t ranqui l les et pendant les t rois premiers jours 
i l n eut aucune attaque de neuf heures du ma t in j u s q u ' à m i n u i t . 

Au bout de plusieurs jours de convulsions, l 'enfant tomba dans 
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le coma ; cependant i l pouvait ouvr i r les yeux, demander à boire . 
Le côte gauche était r e s t é pa r a lv sé . 

Bientôt le pouls tomba, la parole s 'af fa ibl i t , l 'enfant ne pul 
remuer dans son l i t ; S jours a p r è s la cessation des convulsions i l 
mourai t . 

OBSERVATION VII 

Schindler, Journal de médecine de Hufeland, lXôn. 

L'auteur a vu un cas de diabète chez une fillette de 12 ans. La 
( juant i té d 'ur ine étai t par j o u r de 1 i quarts de Ber l in , puis plus 
tard elle étai t t o m b é e à (i quarts. L 'urine n'avait pas d'odeur 
acide; elle contenait du sucre en abondance, de l ' u rée et des sels. 

QlfsKRVATIOS VIII 

Venables, A f'raetieal treatise on diabètes, IN'2.">. 

J..., garçon de 10 ans et 2 mois, perd des forces depuis deux 
ans ; i l est t rès maigre, se p la in t de c é p h a l a l g i e , de soif vive, de 
nausées . Le pouls est f r é q u e n t , dur , s e r r é . Toux avec d y s p n é e , 
respiration p r é c i p i t é e . Abdomen saillant, alternatives de constipa­
tion et de d i a r r h é e . Peau s è c h e , chaude. Appét i t t r è s f o r t ; 8 pintes 
d 'urine par j o u r (•! l i t res et demi). Quan t i t é c o n s i d é r a b l e d ' a lbu­
mine, sucre; dens i t é de 1020 à 1025. 

OBSERVATION' IX 

Johnson, Case of diabète* mellitus in a boy of nine years of âge tcith (lie 
appearances on dissection {Medico-ehirurgical Review, 1838). 

Le docteur est appelé le 15 juin pour un enfant chez lequel on 
avait reconnu le d i abè te depuis peu de semaines, et qu i é ta i t 
devenu faible et é i nac i é . 

La soif é ta i t vive, i l ur inai t 8 à 10 pintes ( i à 6 l i tres) de l iquide 
d'une dens i t é élevée, la langue é ta i t blanche, le pouls f r é q u e n t ; 

d iè te c a r n é e , poudre de Dower, bains chauds. 
l i m è r e de l 'enfant, sur le conseil d 'un ami , se déc ida à essayer 
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u n r e m è d e q u i avait, para î t - i l , r é u s s i dans un cas d é s e s p é r é de dia­
bè te et qu i consistait à boire l ' u r i ne . Pendant 10 jours l 'enfant bu t 
toute son u r ine , sans a m é l i o r a t i o n ; i l ne t rouvai t pas l ' u r ine mau­
vaise ! Puis trai tement h o m œ o p a t h i q u e par la belladone. Mort le 
28 j u i l l e t . 

Autopsie. — Corps é m a c i é , v i scè res thoraciques sains. Quelques 
a d h é r e n c e s intestinales, la muqueuse est t r è s v a s c u l a r i s é e . Gan­
glions m é s e n t é r i q u e s t uméf i é s et c o n g e s t i o n n é s . Estomac, fo ie , rate 
sains. Vés icu le b i l i a i re vide. Reins grossis, c o n g e s t i o n n é s ; le tissu 
ce l lu la i re p é r i p h é r i q u e avait u n aspect g é l a t i n e u x . Parois de la 
vessie épa isses . 

OBSERVATION X (RÉSUMÉE). 

Kieser, Schmidt's Jahrbuch, 1841, 

Diabète sucré chez une jeune fille de 15 a-.s. — Début insidieux. 
Diagnostic tardif. 

Cette jeune fille était réglée depuis l'âge de 12 ans. Le 10 no­
vembre 1855, ses r è g l e s se suppriment tout à coup à la suite d'une 
frayeur et du f r o i d . Déjà la malade avait obse rvé une augmentation 
dans la q u a n t i t é de ses urines. Ses r è g l e s é t a i e n t t ou jour s p r é c é ­
dées de fleurs blanches, qu i se s u p p r i m è r e n t en m ê m e temps que 
les r è g l e s . En m ê m e temps, la f a im et la soif s'accusent davan­
tage. La jeune malade s 'affa ibl i t , s amaigr i t , la peau devient s èche , 
la marche p é n i b l e . 

Elle entre à l 'hôpi ta l le 15 mai 1856. Un mois auparavant elle 
s 'é ta i t a p e r ç u e d'une u l c é r a t i o n aux parties g é n i t a l e s externes; elle 
é p r o u v a i t aussi des d é m a n g e a i s o n s à la vulve. L ' u l c è r e disparut 
par l ' appl ica t ion d'eau de Goulard, les d é m a n g e a i s o n s persis­
t è r e n t . 

L'enfant rendai t de 4 à 8 l i t res d 'ur ine par j o u r et la q u a n t i t é 
émise dépas sa i t celle des l iquides i n g é r é s . Pendant les jours f ro ids , 
elle u r i n a i t 2 à o l i t res de plus qu elle n'avait b u . 

En 59 jours , elle but 588 l i t res et en u r ina 407, soit par j o u r 
environ 1 l i t r e 1/4 d 'ur ine en plus de la boisson. 

21 ma i . — L 'ur ine contient 12 pour 100 de sucre, de l 'acide 
ur ique et des traces d ' u r é e . 



21 j u i n . — 20 pour 100 de sucre. 
La malade sous l ' influence d'un traitement complexe s ' amél iora 

quelque temps, sortit de l ' hôp i t a l , puis s 'affaiblit de nouveau et 
mouru t peu a p r è s . 

OBSERVATIONS XI ET XII. 

Ili'iur, Journal fur Kitnlerkranklieilrn, IN49. 

Deux cas de diabète guéris par l'emploi du sulfate de fer. 

1° A..., âgé de 9 ans, est né d'une mère phthisique. Bien 
portant j u s q u ' à \ ans, i l eut alors la rougeole et depuis i l 
resta maladif , m a l t r a i t é , mal n o u r r i , l 'eu a p r è s , i l devint fa ible . 
maigre, t r is te , se fat iguant a i s é m e n t , son appé t i t se d é r è g l e , i l 
mange sans cesse sans se rassasier. Par deux reprises, l 'enfant eut 
des attaques de ptyalisme durant hu i t à dix jours . Puis i l fu t pr is 
de fièvre vespé ra l e . I l se relevait j u s q u ' à dix fois la nu i t pour u r i ­
ner. L'examen des urines donna la réact ion c a r a c t é r i s t i q u e . 

Traitement par calomel, r h u m , m a g n é s i e , puis phosphate de 
soude et ipéca; enfin par le sulfate de fer, qui en c inq à six 
semaines fit d i s p a r a î t r e le sucre, et r é t ab l i t c o m p l è t e m e n t la san té 
de l 'enfant. 

2° A . . . , âgé de 7 ans, l i l s de j u i f . L'enfant, t rès maigre, f». les 
yeux excavés , la peau s è c h e , la langue c h a r g é e , le goût de sucre 
à la bouche; i l avait beaucoup pât i dans de longs voyages. I l per­
dait en vingt-quatre heures de A à .» quarts d 'urine (plus de 
ô litres 1/2) contenant une notable q u a n t i t é de sucre. Appéti t m é ­
diocre, soif t r è s vive. 

On le traita par l 'extrait de rhubarbe avec du sulfate de fer. 
En .*> jours , la q u a n t i t é d 'urine avait fo r t d i m i n u é ; en S jours . 

le sucre avait disparu. 
L 'appét i t et les forces revinrent , et quatre semaines a p r è s l 'en­

fant étai t c o m p l è t e m e n t g u é r i . 
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OBSERVATION X I I I . 

Becquerel, Bulletin de la Société médicale des hôpitaux, 1849. 

Diabète sucré chez un enfant de 9 ans et demi. — Début brusque-
Marche rapide. — Mort au bout de t rès peu de jours. 

Cet enfant avait toujours eu une bonne santé. Au retour de sa 
pension, le 5 d é c e m b r e 1840, i l se p la in t de courbature et s'alite. 
On remarque q u ' i l rend une grande q u a n t i t é d 'ur ine l imp ide et 
mousseuse; la n u i t , i l s 'éveil le quatre ou c inq fois pour ur iner . 

Le 6, i l d i t avoir plus de soif et u r i n e r davantage depuis une 
hui taine de jou r s . Courbature, tristesse; l 'enfant est levé cependant; 
la soif est v ive , la f a i m est m é d i o c r e . 3 l i t res d 'ur ine en vingt-
quatre heures, à peu p r è s le double des boissons; constipation, 
peau s è c h e , pouls à 64 (une c u i l l e r é e à café de m a g n é s i e ma t in 
et soir ; eau de Vichy pure ou c o u p é e avec du v in de Bordeaux; 
viande rô t i e , pain de g lu ten , etc.) . 

Le 7 et le 8, l 'é ta t s'aggrave; pourtant l 'enfant va encore aux 
Tuiler ies , mais avec peine. C é p h a l a l g i e ; peau s è c h e , pouls large, 
fo r t , i n é g a l , à 68. Amaigrissement rapide, langue s è c h e , r â p e u s e 
comme dans une f ièvre t y p h o ï d e adynamique ; deux selles l iquides 
n o i r â t r e s , 1 l i t r e 1/2 de boisson et 2 li tres 1/2 d 'ur ine parei l le à 
celle de la ve i l l e ; somnolence. 

(Solution de bicarbonate de soude, 4 grammes dans du hou­
b l o n . Extrai t m o u de quinquina en pot ion et en lavement; deux 
vés ica to i res aux cuisses. 

Le 9, d é c u b i t u s dorsal, l 'enfant r é p o n d à peine; la peau est 
b r û l a n t e , le pouls v ibrant , i n é g a l ; la langue est s è c h e , la soif est 
ardente, une selle l iqu ide , é m a c i a t i o n e x t r ê m e ; 2 l i t res d 'u r ine . 

Le 10, aggravation des s y m p t ô m e s , deux vomissements b i l i eux , 
perte de connaissance, respiration haute et profonde, 52 inspirations 
par minute . Mort le 11 , dans le coma. Les urines p r é s e n t è r e n t tou­
jours les m ê m e s c a r a c t è r e s : s u p é r i e u r e s en q u a n t i t é aux boissons, 
elles é ta ien t l impides , claires, l é g è r e m e n t j a u n â t r e s , poissant la 
ma in et le l inge . D'une saveur s u c r é e , elles é t a i e n t acides et l eur 
dens i t é f u t 1035 une fois, et 1036 une seconde fois , 1000 grammes 
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contenant 95.5 parties de solide. La dévia t ion fu t de t» ,05 un j o u r 
et <) ,."»() les autres. La q u a n t i t é de sucre contenue, d ' ap rè s les e x p é ­
riences p r é l i m i n a i r e s , étai t dans la p r e m i è r e expé r i ence 70 grammes 
de sucre par l i tre d 'ur ine et N2 grammes dans la seconde. Le 
glucose f u t cons ta té chaque j o u r par la l iqueur de Ilan eswill et 
par la potasse. 

l'as d'autopsie. 

(hlM-llYATIO.N XIV (KKSDMKE). 

line Ifilyre, Lrmdon Journal of medicine. 1N.">0. 

Diabète sucré chez une petite fille de 5 ans.. 

Cette enfant fut vue par l'auteur, pourvu*, première fois, à la fin 
de lévr ier 18 i5 . Elle é ta i t t rès maigte , i r è * faible; les t é g u m e n t s 
é ta ient f ro ids , la respiration courte, avec dilatat ion des narines. 
Pas de toux, r é s o n n a n c e normale de la poi t r ine , langue saburrale, 
gencives rouges, haleine d é s a g r é a b l e , ventre gonf lé , dur . 

On avait r e m a r q u é que les mict ions é ta ien t f r é q u e n t e s et abon­
dantes (plusieurs pintes par j o u r ) . 

L'urine boui l l ie avec de la potasse montra la réac t ion c a r a c t é ­
ristique du sucre; elle était d 'ai l leurs incolore, acide et d'une 
dens i té de 1012. Pas d 'albumine. Traitement par rhubarbe, mercure 
et craie. 

I 1 1 ' mars. — .Nuit a g i t é e ; la faiblesse augmente, ur ine de 
dens i t é I l l i 5 . Bain chaud. Ih i i le de r i c in . 

2. — Nuit paisible ; uriu. 's abondantes, 1035. 
Le soir la prostration augmente. 
4, — Soif i m p é r i e u s e ; bou l imie , plaintes fréquentes, douleurs 

à rhvpochondrc gauche. 
0. - L 'appé t i t d isparaî t ; le coma survient. 
7. — Mort. 
L urine f u t examinée chaque j o u r et ne varia g u è r e en q u a n t i t é 

jusqu'aux deux derniers j ou r» . Llle tomba alors de i ou 5 pintes 
à 2 dans les vingt-quatre heures. 

Autopsie.— Cerveau sain. Pas de tubercules c é r é b r a u x m é n i n g é s 
n i pulmonaires; quelques a d h é r e n c e s pleurales à droite. Les pou-
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mons ont l'aspect de l 'é ta t f œ t a l ; Je lobe i n f é r i e u r gauche un peu 

conges t i onné . 
La cavi té de la poi t r ine communique avec l'estomac par u n t rou 

large, i r r é g u l i e r dans les parois de ce v i s c è r e , et plusieurs petites 
perforations dans le diaphragme ; le contour de ces perforations 
éta i t no i r . La muqueuse stomacale p r é s e n t e encore quelques taches 

ecchymotiques. 
Rate petite, foie , p a n c r é a s sains. 
Reins normaux, vessie distendue. 
N. B. — L'autopsie avait été p r a t i q u é e soixante-dix heures ap rè s 

la mor t . L 'auteur croi t que la perfora t ion t rouvée à l'autopsie é ta i t 
une lés ion c a d a v é r i q u e . 

OBSERVATION- XV 

Jlamier, Casper's Wochenschrift, 1850. 

Diabète sucré chez une petite fille d'un an nourrie de bouillie farineuse. 
Régime substantiel. — Améliorat ion. — Mort rapide. 

Cette enfant est bien constituée ; nourrie seulement avec de la 
bou i l l i e de farine et de l 'eau; elle devient , peu de semaines a p r è s 
sa naissance, i n q u i è t e , a g i t é e ; le sommeil est t r o u b l é ; d i a r r h é e , 
amaigrissement. Les purgat i fs salins et les mercur iaux sont 
e m p l o y é s sans s u c c è s , le mode de nou r r i t u r e n'est pas a m é l i o r é . 
L'enfant est conduite à l ' hôp i ta l de Munich et conf iée aux soins du 
docteur Hauner. Là, on constate la soif excessive et l'abondance des 
urines. 

L'enfant boi t en vingt-quatre heures de o à 6 mesures d'eau, et 
évacue une q u a n t i t é encore plus grande d 'u r ine ; cel le-ci est t r è s 
pâle» l é g è r e m e n t t rouble , faci lement coagulable, d'une saveur 
fade et s u c r é e . L'analyse montre une d i m i n u t i o n notable des 
phosphates, de l'azote et de l 'ammoniaque, et f a i t r e c o n n a î t r e la 
p r é s e n c e d 'a lbumine et de sucre. On prescrit alors u n r é g i m e 
substantiel et des m é d i c a m e n t s toniques, l / a m ë l i o r a t i o n q u i semble 
se produire est de courte d u r é e , la mor t survient b i e n t ô t . 

Autopsie. — Cadavre amaigr i , jaune p â l e ; dans la cavité du 
c r â n e r i en qu un état d ' a n é m i e t r è s p r o n o n c é , substance c é r é b r a l e 
sans consislancc; poumons sains, exsangues, a f f a i s s é s ; pas de 
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traces de tubercules ; c u i r mou, petit , é g a l e m e n t exsangue; 
l ége r catarrhe intestinal. Les reins sont doub lés de volume, d é c o ­
lores, d 'un blanc g r i s â t r e avec des taches plus foncées , solides au 
toucher. 

Dans la substance corticale et m é d i a n e , petits points suppurants 
d i s s é m i n é s ; muqueuse des voies urinaires e n f l a m m é e . 

OBSERVATION XVI. 

kii-dle, Journal fur Kinderkrankfieilen, 18.V2. 

Mon fils, âgé actuellement de H mois, était, au moment de 
sa naissance, fo r t et de bon poids. Peu de jours a p r è s , se m o n t r è r e n t 
les s y m p t ô m e s du d i a b è t e . Urines abondantes, d'odeur et de goû t 
c a r a c t é r i s t i q u e s , les ép ing l e s et les langes sentaient le m i e l , et quand 
l 'enfant eut quatorze jours i l n y eut plus de doute, l'eau chaude, 
sèche, violent appé t i t , grand amaigrissement, l 'enfant devient 
presque un squelette. 

L'enfant grandi t ainsi j u s q u ' à 6 mois , les os du c r â n e n ' é t a i e n t 
pas plus soudés q u ' à sa naissance. L'enfant toussait un peu, 
quoique l'examen de la poi tr ine n'y découvr i t aucune modificat ion 
du b ru i t respiratoire. 

A 8 mois l 'enfant avait repris le dessus. 

OBSERVATION XVII, 

(«ookleii, On diabeles and ils relation to brain af/t riions (77/r Luncel, I8.V1 

Une tille de IT» ans entre à l'hôpital se plaignant d'une 
c é p h a l a l g i e violente et tenace, et de douleurs en divers points du 
corps, sans gonflement n i exacerbation à la pression. Apathie. 

Pouls oscillant de 90 à 120, peau s è c h e , pas de moiteur 21 onces 
(770 grammes) d'urine claire, couleur m a d è r e , alcaline, de den­
sité 1024; l ' u r ine éta i t ammoniacale au moment m ê m e de l ' é m i s ­
sion. Examinée avec la soude, puis les sels de cuivre, i l y eut un 
abondant p r é c i p i t é jaune orange. Un vésicatoire a p p l i q u é au cou 
supprime la c é p h a l a l g i e , l 'ur ine n est plus ammoniacale, le sucre 
disparut . La malade est sous le coup d'une phthisie au d é b u t . 
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OBSERVATION X V I I I . 

Goolden, loc. cit. 

E..., âgé de 15 ans, a des attaques d'épilepsie à heures et à 
é p o q u e s i r r é g u l i è r e s ; de temps en temps i l perd conscience, m u r ­
mure quelques paroles et reste dans sa posit ion fixe pendant 
quelques minutes ; i l sort de là avec perte totale du souvenir de ce 
q u i s'est p a s s é . Constipation habi tue l le . Légère tendance à la c h o r é e , 
a p p é t i t bon, langue claire ; urine d e n s i t é 4022, t rouble , contient 
une quan t i t é notable de sucre. Pendant plus d 'un mois la g lyco ­
surie persiste non m o d i f i é e . 

13 aoû t . — 1/2 dragme de sulfate de m a g n é s i e . Mercure avec 
cra ie ; 1 4 à 20onces d 'ur ine . 

20. — Urine dens i t é 1014, pas de sucre. 

OBSERVATION XIX. 

Baudrimont, Bulletin de thérapeutique, 18ô6. 

Diabète sucré chez un garçon de 11 ans. — Traitement par la levùre 
de bière. — Mort . 

M. Baudrimont entreprit de traiter par la levure de bière un 
enfant d i a b é t i q u e . Depuis le 16 octobre, cet enfant é ta i t soumis 
sans aucun s u c c è s à la m é d i c a t i o n alcaline. Le 20 d é c e m b r e , 
une indisposit ion fit suspendre l ' emplo i des alcalins. 

On c o m m e n ç a le 15 janvier l'usage de la levure à la dose de 
0 gr . 20 le premier j o u r et de 0 g r . 50 les deux jours suivants. On 
avait alors 26 grammes de sucre par l i t r e . En augmentant pro­
gressivement la dose de l evû re , on arr ivai t au bout de 12 jours 
à 5 grammes pris en deux fois par 2 \ heures. 

Cet enfant, d 'un c a r a c t è r e doux et toujours inoffens i f et t ran­
q u i l l e , eut le c i n q u i è m e j o u r de cette m é d i c a t i o n des s y m p t ô m e s 
s imulant l ' ivresse; i l devint boudeur, tapageur, m é c h a n t . Plusieurs 
fois , on cru t apercevoir une certaine t i tuba t ion dans sa d é m a r c h e , 
i l se disait un peu é t o u r d i . Pendant ce temps, la soif avait d i m i ­
n u é de m o i t i é , mais non la dens i t é des urines. Le 26 janvier elles 
contenaient 81 grammes de sucre par l i t r e . Ce j o u r - l à , grave indis-
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position de l 'enfant, qu i f i t cesser la l evù iv II mouru t quatre j o u r s 
a p r è s , d 'un épa i iche incn t s é r e u x au cerveau. 

OBSERVATION XX. 

Grantham, Mcd. Times and gaz., 1*58. 

L'auteur observe en octobre 18Ô5 une fillette de 9 ans très pâle, 
muscles maigres, flasques. Dépress ion intel lectuel le , soif inces­
sante, langue rouge, constipation, ur ine abondante ; quatre f r è r e s 
et s œ u r s morts d ' ép i l eps i e , le pè re mor t a p r è s une attaque de 
delirium Iramena. Urine dens i t é 1028, jaune p a i l l e ; n i phosphates, 
n i a lbumine, u r é e normale. Quant i té notable de sucre. 

Traitement par la d iè te mixte animale et végé ta le , pas de f r u i t s . 
Acide < h lorhydr ique avant les repas. Au bout de 21 jours de ce 
r é g i m e , acé ta t e de fer . Exercices corporels. 

Le printemps et l 'automne suivant rechute; deux ans a p r è s g u é ­
rison c o m p l è t e , mars I8Ô8. En I8G7 la g u é r i s o n persiste encore. 

OBSERVATION XXI. 

Slû-ane, Observations on the saccharine treatment of diabètes mellitus (Dritish 
Mcd. Joarn., 1858). 

L'auteur a observé un cas chez une fillette de 1 \ ans (dont la 
somr, brodeuse, âgée de 2." ans, étai t e l l e - m ê m e d i a b é t i q u e depuis 
trois ans). Celle fille employée comme domestique étai t reconnue 
d i a b é t i q u e depuis trois mois, elle p r i t chaque j o u r pendant six 
semaines environ un demi- l i t re de sirop de sucre. La q u a n t i t é 
quotidienne d 'ur ine augmenta d'un demi-quar t , et on trouvait 
dans une once d 'urine i grains de sucre (soit environ 7 grammes 
par l i t re) de plus qu'avant le traitement par le sucre. 

OBSERVATION XXII. 

lîeïicc Joncs, On Diabcles mellitus (Med. Times and. Gaz., 1858). 

E..., âgée de 12 ans, entre à Saint Georges'IIospital. Elle est 
souffrante depuis six semaines, soutire dans le ventre, a ma ig r i ; 
soif vive, appé t i t vorace, ur ine en abondance, dens i t é 1025; a p r è s 

9 
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trois jours de d iè te animale, elle donne 3 pintes (un peu plus de 
un l i t r e et demi) d 'ur ine , d e n s i t é de 1031, peu de sucre. En six 
semaines l 'u r ine tombe à 2 pintes et demie, d e n s i t é 1012, pas de 
sucre. La malade avait g a g n é en poids p r è s d'une l i v r e . Alors on 
donne un peu de pain ; le lendemain trois pintes d 'ur ine dens i t é 
1015, traces de sucre; les e x p é r i e n c e s faites à plusieurs reprises 
montrent que toutes les fois que l 'enfant mangeait du pain , le sucre 
reparaissait, 2 pintes de lai t n ' a m e n è r e n t pas la glycosurie. Avec 
des pommes de terre, ur ine 1019, sucre en abondance; une pinte 
et demie de porter ne donne pas de glycosurie. On donne alors 
2 onces de sucre, l ' u r i ne avait comme d e n s i t é 1012. Pendant quatre 
jours , pas de sucre. Le c i n q u i è m e j o u r on donne d u pa in , auss i tô t 
u r ine 1019. Traces de sucre. 

Du m i e l est pr is de 1 à 2 onces, pas de sucre. L 'u r ine est exami­
n é e au s a c c h a r i m è t r e de Sole i l , et on dresse la table suivante : 

30 juin. Diète animale, 
1 e r juillet. — 
2 — — — 

A — — 
5 — 
6 — 
7 — 
8 — 
9 — 

10 - , 
11 — 
12 — 
13 — 
16 — 
17 — 
18 — 
19 — 

— avec pain 
— seule . 

1/3 de livre de sucre. 
1/6 — — 
seule. 

et une pinte de porter. 

et une pinte 1 /k2. 

4 onces de pain. 
2 — 
2 — 
animale seule. 

Densité. 
1014 

» 
1025 
1005 
1007 
1027 
1016 
1020 
1018 
1015 
1018 
1020 
1022 
1015 
1022 
1025 
1016 
1015 

Quantité de sucre. 
0 
0 

19 grains par once. 
pas de sucre. 

15 grains par once. 
4 

pas de sucre. 

La quantité des urines n'est pas indiquée. 

traces de sucre. 

pas de sucre. 

OBSERVATION X X I I I . 

Heiberg, Ugeshrift for Lœger. Analysé in Journal fur Kinberkrankheiten, 1861. 

Une petite fille de 9 ans, jusqu'alors bien portante, souffre depuis 
six mois d'accidents gastriques r é p é t é s pendant lesquels l a langue 
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est un peu c h a r g é e ; i l y a i n a p p é t e n c e , constipation, mais pas de 
fièvre Les accidents passaient au bout de quelques jours , dès que 
l'enfant avait garde' le l i t et pris un peu de rhubarbe et de laxatifs. 
Après une de ces indispositions l 'enfant resta f a t i g u é e , p â l e , un peu 
amaigr ie ; aussi l u i prescrivi t-on du vin et un r é g i m e analeptique, 
et lorsqu'on v i t p a r a î t r e une é r u p t i o n à la bouche, on la mi t à 
l 'hui le de foie de morue. l i i en à l 'examen répé t é de la po i t r ine . 
Cependant l 'enfant se p la ignai t de temps à autre de points sur les 
côtés du thorax. 

Tel é ta i t en mai l ' é ta t g é n é r a l lorsque, l u i trouvant la langue 
c h a r g é e , le m é d e c i n suspendit l'usage de l ' hu i l e de foie de morue . 
Au bout de quelques jours , le 10 ma i , i l la retrouva t r è s amaigr ie ; 
faible avec de la f ièvre , langue t rès c h a r g é e . Alors seulement on fit 
attention aux émiss ions involontaires d 'urine f r é q u e n t e s pendant la 
nui t . I /u r i ï i e é ta i t t r è s odorante, t r è s jaune, contenait u n nuage 
muqueux, dens i té 1020. Réact ion t r ès acide, pas d 'a lbumine. Gly­
cosurie év iden te qui à l'analyse donne S pour 100 de sucre. 

Les accidents gastriques parurent s ' a r r ê t e r , la f ièvre continuant , 
lorsque le 11 mai le m é d e c i n f u t r a p p e l é . L'enfant é ta i t froide 
presque sans pouls, a g i t é e , accusant des douleurs i n d é t e r m i n é e s , 
les yeux ternes, à moi t i é f e r m é s , ventre un peu tympani t ique; r ien 
dans la poi t r ine . Mort le 15. 

Autopsie. — Corps amaigr i , surface p é r i t o n é a l e des intestins 
in jec tée sans exsudation, e x c r é m e n t s durs, t r è s abondants dans 
l ' intest in. Foie sans cirrhose n i s téa tose , v i scères abdominaux 
sains Tournons par tout c r é p i t a n t s , c œ u r flasque. Cerveau non 
examiné . 

La soif n'avait pas a u g m e n t é d'une m a n i è r e frappante, non plus 
que la q u a n t i t é des urines. Ce n'est que dans les derniers temps 
que l 'enfant perdait son u r ine de temps en temps la nu i t . Elle 
transpirait assez souvent, avait un goû t i r r é s i s t i b l e pour les a l i ­
ments gras. Quant à la viande, elle la mangeait sans pain . 

OBSERVATION XXIV. 

Lécorché, De la cataracte diabétique (Archives générales de médecine, 1861). 

X.... âgé de 11 ans et demi, entre au commencement de l'année 
185s, à l ' hôp i ta l des enfants. I l é ta i t souffrant depuis quelques 
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mois, et avait eu des accès bien t r a n c h é s de f ièvre in termi t tente . 
A son e n t r é e à l ' hôp i t a l i l accuse une courbature constante, soif 
vive, appé t i t c o n s i d é r a b l e , vue bonne, u r ine notablement s u c r é e . 

Au mois de ma i , é tan t a m é l i o r é , i l va passer quelques jours chez 
ses parents, et suspend son traitement. La vue commence alors à 
baisser ; et à son retour on trouve une cataracte double c o m m e n ç a n t e 
q u i d 'abord s 'é ta i t man i f e s t ée du côté gauche. En j u i n la cataracte 
éta i t complè t e . Le globe des yeux, volumineux, o f f r a i t au doigt 
une certaine r é s i s t a n c e . Le c r i s t a l l in , plus gros q u ' à l ' é t a t normal , 
poussait l ' i r i s en avant. Cette membrane é ta i t d'une teinte b l e u â t r e , 
plus foncée dans certains endroits, b l a n c h â t r e dans d'autres"..-Les 
cr is ta l l ins é t a i en t c o m p l è t e m e n t opaques. Les p h o s p h è n e s é t a i en t 
c o n s e r v é s . On l ' opè re d 'un côté par abaissement; peu a p r è s l ' opé ­
ra t ion , l 'enfant meur t subitement. 

OBSERVATION XXV. 

Fischer, Du diabète consécutif aux Iraumatùmes (Archives générales 
de médecine, 48G2). 

L... (Eugène), âgé de 11 ans, entre le 19 décembre 1857 à l'hô­
p i ta l des Enfants (service de Bouvier) ; sa maladie a d é b u t é i l y a 
15 mois , à la suite d 'un coup sur les reins, faiblesse dans les 
jambes, amaigrissement; en octobre avait eu de l 'ascite. 

La soif est cont inuel le , les urines sont moins abondantes que la 
q u a n t i t é de boissons i n g é r é e s . L ' appé t i t d 'abord exagé ré -a d i m i n u é 
depuis. Œ d è m e des ma l l éo l e s in te rmi t ten t . 

Changement t r è s m a r q u é dans le c a r a c t è r e , l 'enfant est i r r i t ab le , 
grognon. Parole plus lente, l ' in te l l igence a d i m i n u é , la vue est 
fa ib le , n i toux, n i d i a r r h é e . n • 

Etat au 15 décembre. — Urine c la i re , l i m p i d e , t r è s abondante, 
contient du sucre en grande q u a n t i t é . Face terreuse et blafarde, 
taches d 'un rouge vineux sur les joues, peau s è c h e , p a r c h e m i n é e , 
sans sueur, pouls f r é q u e n t et petit , pas de toux. 

Langue noire, s è c h e , peu d ' a p p é t i t , pas de d i a r r h é e , ventre 
b a l l o n n é , l é g è r e ascite, œ d è m e des m a l l é o l e s , faiblesse e x t r ê m e 
des jambes. 

3 janvier 1858. — Amaigrissement progressif , ventre plus 
b a l l o n n é . L ' é p a n c h e m e n t persiste; q u a n t i t é de sucre abondante. 



l 'enfant ne peut se l i v r e r à aucun exercice sans ê t r e auss i tô t 
Oppressé , son a p p é t i t est capr ic ieux. 

20. — Appél i l absolument perdu. Nour r i au jambon f u m é . 
27. — L'enfant se soumet avec plaisir et appé t i t à son nouveau 

r é g i m e , teint mei l l eur , f igure moins maigre , les forces reviennent, 
urines non mod i f i ée s , douleurs lombaires exaspé rées par la pres­
sion et la percussion, 

l ô mars. — L ' a m é l i o r a t i o n persiste, peu de palpitations ap rè s 
la course, r i en au c œ u r . Souffle doux dans les veines du cou. 

18. — I n a p p é t e n c e , douleurs du ventre, persistance de l 'ascite. 
2o. — Ascite accrue. 
5 a v r i l . — Diminu t ion de la vue, affaiblissement, 
2 J . — La l u m i è r e vive fatigue l 'enfant , i l y a un t rouble dans 

les mi l i eux de l ' œ i l . 
Kxeat 2." m a i . 
lô j u i n . — Rent rée de l 'enfant, i l peut à peine se conduire , l 'on 

distingue nettement l ' opac i t é des deux cr is ta l l ins . La cataracte a 
débu t é par le centre, d 'où partent des stries b l a n c h â t r e s . 

20 j u i l l e t . — C é c i t é c o m p l è t e . I r i s encore sensible à la l u m i è r e . 
, 0 novembre. — Guersant o p è r e . 

10. — L'enfant succombe dans un état de faiblesse e x t r ê m e et 
a p r è s quelques s y m p t ô m e s c é r é b r a u x . Pas de renseignements sur 
l'autopsie. 

OBSERVATION XXVI. 

Pavy, Glycosurie après traumatisme [Rcsearchcs on thc nature and trcatmenl 
of diabètes. Londres, 1862). 

l ue petite fille de 1 ans avait été renversée et avait eu une frac­
ture du c r â n e , elle restait insensible et ne pouvait avaler. Sa res­
pi ra t ion é ta i t d 'un c a r a c t è r e suspirieux, mais non stertoreux. 
Léger é c o u l e m e n t sanguin par le nez et la bouche. Pas de convul ­
sions. Le docteur W i l k s diagnostique une fracture de la base. 

Mort quatre heures et demie a p r è s l ' en t r ée à l ' hôp i t a l . 
A l 'autopsie, on trouve : f rac ture de la base du c r â n e , l é g e r 

é p a n e h e m e n t sanguin en dehors de la d u r e - m è r e qu i est intacte. 
Dans les ventricules l a t é r aux s é r u m l é g è r e m e n t sanguinolent. 
Dans le V ventricule, le plancher est e c c h y m o s é . 
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L 'u r ine t r ouvée dans la vessie, contient 5 grains et demi de sucre 
par once. 

OBSERVATION XXVII. 

Pavy [loc. cit.). 

H..., âgé de 13 ans, très fatigué depuis quelque temps, meurt 
subitement. Poumons sains, sauf quelques lobules dans le 
poumon gauche, q u i é t a i en t en h é p a t i s a l i o n rouge. Pas de tuber­
cules. Foie c h a r g é de sucre, d'une consistance de cu i r . A u micros­
cope, cellules graisseuses d i s s é m i n é e s entre les cellules h é p a ­
tiques. Les reins donnent une l é g è r e r é a c t i o n de sucre. 

OBSERVATION XXVIII. 

Bence Jones, Lectures on chemical and mecanical diseases (Médical Times and 
Gazette, janvier 1865). 

Il s'agit d'une jeune fille de 15 ans, atteinte du diabète; densité 
des ur ines , 1055; elle fa i t 8 mi l les anglais u n j o u r , re tourne le 
lendemain au point de d é p a r t . Le voyage l'a f o r t abattue, elle ne 
peut se remuer. Pendant cet e x t r ê m e abattement les s y m p t ô m e s 
du d i abè t e disparurent , le sucre ne pouvait ê t r e r e t r o u v é . Au bout 
de quelques jours la malade r ep r i t ses forces. L ' u r i ne remonta à 
5 pintes en 24 heures, d e n s i t é 1041 : 

6 mois a p r è s , d e n s i t é 1022. Glycosurie persistante. Amé l io r a ­
t ion notable. 

JV. B. — Le fa i t est en d é s a c c o r d avec ceux où une fat igue a m è n e 
la mor t , avec ou sans a c é t o n è m i e . 

OBSERVATION XXIX. 

Ogle, On disease of the brain as a resuit of diabètes [Saint-Georges" Hospital 
Reports, 1866). 

Elisabeth M..., âgée de 14 ans, est admise le 11 mai 1859, avec 
des s y m p t ô m e s d i a b é t i q u e s dont le d é b u t remonte à 14 mois ( i l ne 
semble pas q u ' i l y ait eu h é r é d i t é ) . Après divers t rai tements , elle 
f u t quelque temps t r a i t ée par le sucre et la t h é r i a q u e . 



Survinrent alors c é p h a l a l g i e , douleurs thoraciques; puis coma, 
dév i a t i on de la bouche du côté d ro i t , avec strabisme, 40 respira-
lions à la minute ; mor t le 1 i j u i n . 

Autopsie. — Vaisseaux du cerveau c o n g e s t i o n n é s . Cerveau, 
c œ u r , poumons sains. Foie gras, reins c o n g e s t i o n n é s . 

OBSERVATION XXX. 

Seegen, Beitrâge sur Casuislik der Metlitune (Virchow's Archiv. fiir 
Palhologtiilie Anatomic, 186G). 

II..., âgée de 11 ans, née d'une mère atteinte d'aliénation 
mentale, sujette aux migraines, se pla ignai t de la soif depuis 
longtemps; la maladie est reconnue en août 1864; alors ama i ­
grissement, face p â l e , peau s è c h e , g o û t acide à la bouche, carie 
des dents. 4 à 7 l ivres d 'ur ine par j o u r , sucre 7 à 7 1/2 pour 140. 
Traitement par : carbonate de soude et hui le de foie de morue. 
Amél io ra t ion , le sucre tombe à 2 ou 2,5 pour 100. 

Mars 1865.— L 'é ta t empire. Amaigrissement m a r q u é surtout aux 
membres. Tête trop grosse pour le corps. A i r anxieux. Poumons 
sains. Pèse 49 l ivres . 

15 j u i l l e t . — Urine, 1940 centil i tres ; sucre, 4,9 pour 100. 
29. — Urine, i960 cen t i l i t r e s ; sucre, 5,1 pour 100. 
12 aoû t . — Urine , 1750 centilitres ; sucre, 4,2 pour 100. 
19. — Urine, 1800 centil i tres ; sucre, 4,8 pour 100. 
2 1 . — Urine, 1875 centi l i t res ; sucre, 5,9 pour 100. 
L'enfant pèse 49 l ivres . 

OBSERVATION- XXXI. 

Seegen (loc. cit.). 

.[..., âgée de |2 ans. Le frère de la malade est mort l'année pré­
c é d e n t e du d i a b è t e . E l l e - m ê m e est malade depuis 2 ans 1/2. 
L 'ur ine contient 9,5 pour 100 de sucre. Pendant l ' h iver 1861-1862, 

cataracte sur l 'œil gauche. 
18 mai 1862. — E n f a n t t r è s amaigr ie , vue c o m p l è t e m e n t perdue 

à gauche, intacte à droi te . Foie n o r m a l ; sous la clavicule droi te , 
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sonor i t é d i m i n u é e , respirat ion rude, soif et a p p é t i t m o d é r é s . 
Urine, 5450 centi l i t res ; sucre, 8,2 pour 100. 

28. — Urine, 2900 centi l i t res ; sucre, 6,8 pour 100. 
Le trai tement n'a pas a m e n é de d i m i n u t i o n p lus grande de la 

q u a n t i t é de sucre. 

OBSERVATION XXXII. 

Wisshaupt, Prag. Vierteljahrschrift. 

Diabète sucré chez une jeune fille de 12 ans. — Régime carné, mais non 
exclusif, deux mois et demi après le début . — Amélioration. — Dégoût 
de la viande. — Mort . 

Début vers le 15 août. Cette enfant avait passé l'été en Hongrie, 
où elle avait m a n g é beaucoup de ra i s in , de melon , et plus de f a r i ­
neux que de viande. A u m i l i e u du mois d ' a o û t , pendant une p ro­
menade, elle f u t m o u i l l é e par la p lu i e , et dut passer la m o i t i é de 
la j o u r n é e dans ses habits humides. 

Depuis ce temps, elle a r e m a r q u é qu 'el le u r i n a i t plus souvent 
qu'autrefois et que la f a im et la1 soif avaient a u g m e n t é . El le m a i ­
grissait beaucoup, ce q u i f u t a t t r i b u é à la croissance. 

20 septembre. — A cette é p o q u e , elle f u t so ignée pour une 
grippe. 

20 octobre. — La m è r e , attentive, f i t remarquer que sa fille 
é ta i t devenue plus tr is te , qu elle avait de la fatigue dans les jambes, 
qu 'el le é ta i t p â l e , a n é m i é e . 

3 novembre. — L'odeur p a r t i c u l i è r e de l 'haleine at t i ra l ' a t ten­
t i on du m é d e c i n qu i p r o c é d a à u n examen plus complet . L ' amai ­
grissement é ta i t c o n s i d é r a b l e ; la peau s è c h e , f e n d i l l é e . Grande 
f a im , envie de mets far ineux, soif insatiable. Sensation de s éche ­
resse dans la bouche et la gorge, de f açon que l 'enfant ne pouvait 
avaler des morceaux secs. Gencives rouges et ramol l ies , haleine 
d o u c e â t r e , salive acide. Cépha la lg i e , lourdeur dans les jambes, 
tristesse. Pouls 90 ; respiration 16. Urine c la i re comme de l 'eau, 
de. consistance huileuse, dens i t é 1053, acide, avec une odeur s u c r é e , 
mais sans l 'odeur p a r t i c u l i è r e habi tuel le de l ' u r ine . 

Tra i tement : chaleur, n o u r r i t u r e animale, la i t , bœuf , eau, bains, 
décoc t ion de quinquina : le soir, o p i u m . 



— 157 — 

0. — La fatigue devient plus grande ; la f a im et la soif ont 
d i m i n u é de m o i t i é , aussi bien que la polyurie 

8. — Grand d é g o û t pour la viande. Acide n i t r ique dans de l 'eau; 
lavements pour combattre la constipation. 

9 — Se plaint de b r û l u r e à l'estomac. Les selles sont const i­
tuées par des scybales. Respiration profonde. Pouls t r è s f r é q u e n t . 
Perte d ' a p p é t i t , mais augmentation de la soif. 

M . — Agitat ion. Pupilles d i la tées ne r é a g i s s a n t plus . 
L'enfant ne r é p o n d plus . Le soir, respirat ion de plus en plus 

profonde et rare, d é g l u t i t i o n d i f f i c i l e et mor t . 
Pas d'autopsie. 

OBSERVATION XXXIIL 

lioucliut, Maladies des nouveau-nvs, 1807. 

Diabète sucré. — Phthisie. — Polyurie. — Mort. 

M... (Léontine-Marie), âgée de 10 ans, entrée le 27 septembre 
1859, au n° 17 de la salle Sainte-Marguerite, morte le 8 octobre. 
Cette enfant, qu'on nous d i t ê t r e d'une bonne san té habi tuel le , 
n'a jamais eu que la rougeole. 11 y a un an elle alla passer sept 
mois à Elbeuf, et là elle fu t prise au mois d ' avr i l d'une soif insa­
tiable sans cause év iden t e . Depuis, la soif a toujours a u g m e n t é 
ainsi que l ' appé t i t . Elle est prise de temps à autre d'indigestions, 
mais en dehors point de vomissements n i de d i a r r h é e . Elle boi t 
environ trois litres par j o u r et ses urines s o u t i r é s abondantes. Toux 
nul le , si ce n est depuis trois semaines où elle s'est m o n t r é e peu 
à peu. F lueurs blanches datant d 'un an. Elle mange beaucoup de 
pain, de viande, de l é g u m e s . Eau rougie. 

28 septembre. — Amaigrissement c o n s i d é r a b l e , avec atrophie 
des muscles. La langue est naturel le , l ' appét i t est bon, la soif con­
s i d é r a b l e . Les digestions se font bien : pas de d i a r r h é e , garde-robes 
naturelles. 

Peau un peu chaude, s è c h e , 120 pulsations, pouls fa ible , sueurs 
nul les . Toux f r é q u e n t e avec peu d 'expectorat ion: -8 respirations. 
Du côté gauche au sommet, en avant et en a r r i è r e , respiration et 
r â l e caverneux, amphorique avec r é s o n n a n t e amphorique de la voix, 
surtout a p p r é c i a b l e sous la c lav icule ; vers la base on pe rço i t à la 



— 138 — 

place du m u r m u r e respiratoire u n souffle t r è s intense, q u i semble 
se passer i m m é d i a t e m e n t sous l ' o re i l l e , avec retentissement e x a g é r é 
de la voix et gargoui l lement ; du côté d ro i t , r â l e s humides au 
sommet, et à la percussion sono r i t é a u g m e n t é e avec son tympanique 
sous la clavicule et dans l 'aisselle. Les urines sont abondantes, fo r t 
denses et poisseuses. Elles r é d u i s e n t manifestement la l i queur de 
Frommherz et la font passer au rouge, elles p r é c i p i t e n t par la 
chaleur, mais le p r é c i p i t é se redissout dans l 'acide azotique. 

Cette enfant resta pendant quinze jours dans le m ê m e é t a t ; ses 
urines, e x a m i n é e s à plusieurs reprises, renfermaient toujours du 
sucre; elle se levait chaque jou r , lorsque pendant la n u i t du 8 au 
9 octobre elle eut u n peu de d i a r r h é e , puis des convulsions et tomba 
dans le coma avec cyanose, a n e s t h é s i e , et elle succomba au bout 
de quelques heures. 

Nécropsie. — Le poumon gauche renferme une caverne é n o r m e 
avec i n f i l t r a t i o n de m a t i è r e tuberculeuse autour des parois et t u ­
bercules crus d i s s éminés dans le reste de l 'organe. Le poumon 
dro i t é ta i t r e m p l i de tubercules d i s s é m i n é s avec quelques petites 
cavernes au sommet. Les ganglions bronchiques é t a i e n t tubercu­
leux. L'estomac et les intestins sont dans l ' é ta t n o r m a l . Le foie a 
son volume et sa dens i t é ordinaires, i l est d'une couleur b r u n 
f o n c é sans a l t é r a t i o n . Le cerveau ne p r é s e n t e aucune a l t é r a t i o n . 
Les reins sont assez volumineux , sans modi f ica t ion de structure 
autre qu'une hypertrophie assez c o n s i d é r a b l e de la substance cor­
ticale. 

OBSERVATION XXXIV. 

Bouchut, Maladies des nouveau-nés, 1867. 

Le docteur Caron a observé, en 1852, une dame qui avait trois 
enfants qu i ur inaient t r è s abondamment et buvaient dans des p ro­
portions effrayantes. 

L ' u n de ces t rois enfants âgé de 3 ans et demi , é t a i t d'une mai ­
greur squelettique. La peau é ta i t rugueuse et la langue blanche, 
de s séchée . 11 mangeait et buvait beaucoup. Son u r ine , c la i re , insi­
p ide, marquai t 0 d e g r é . ^C'était une polydipsie avec po lyur ie sans 
d i a b è t e ; mais a n t é r i e u r e m e n t , au d i re de la m è r e , les ur ines c o l ­
laient au l inge et tachaient tout ce qu'elles avaient t o u c h é . Elles, 



avaient c h a n g é d'aspect et de goû t sous l ' influence du sel gr is et 
de la l imonade chlorhydr ique . 

Le second enfant, âgé de 17 mois , é ta i t maigre, chétif . buvait et 
mangeait beaucoup, i l u r ina i t abondamment, 6 à 7 l i l res par j o u r , 
à peu p r è s autant q u ' i l buvait. Les urines, s u c r é e s , pesaient 5 1/2 
et quelquefois i ( 1 0 5 ô à 1050) . Elles r é d u i s a i e n t les sels de 
cuivre . 

Le t r o i s i è m e enfant, âgé de 5 mois, encore au sein, té ta i t con­
s i d é r a b l e m e n t , u r ina i t beaucoup, et, selon la m è r e , les urines ont 
un goû t s u c r é . Elles n'ont pu ê t r e e x a m i n é e s . 

Les deux premiers enfants, suivis pendant six semaines, furent 
mis à l'usage du v in de quinquina , a igu i s é d'acide ch lorhydr ique 
(1 gramme pour 100), et p r i r en t des bains alcalins. Leurs urines 
devinrent moins abondantes, pesaient 1 à 2 d e g r é s , é t a i en t plus 
co lo rées et n'avaient plus le goû t fade qu'elles avaient au d é b u t 
du trai tement, bien qu elles ne pesassent que 0 d e g r é et qu elles 
ne continssent pas de sucre. 

L'enfant de 17 mois é ta i t en voie d ' a m é l i o r a t i o n : i l mangeait 
moins, dormait mieux, buvait plus raisonnablement, les urines 
é la ient moins abondantes, niais tout à coup survint un croup ra­
pidement mor te l . 

OBSERVATION XXXV. 

YVieber, New-York Med. Record (Yirchow's Ja/iresbericht, 1807). 

lin traitement durant 20 mois par l'eau de Vichy, 1 à '2 pintes au 
d é b u t , en moindre q u a n t i t é plus tard, amena chez une petite fille 
de 7 ans le d i abè te au po in t que l 'u r ine ne contenait plus que 
par moments des traces de sucre, et que l 'enfant put retourner à 

l ' éco le . 

OBSERVATION XXXVI 

James tirown, lu American Journal of obslclrics, 1808. 

Ene petite fille devint diabétique à l'âge de L2<> mois et mourut 
avant la fin de sa d e u x i è m e a n n é e . Elle donnait par j o u r cinq p i n ­
tes d 'ur ine s u c r é e , non albumincuse, dont la dens i té variait de 
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1030 à 1036. La vulve devint é r y t h é r a a t e u s e , la respirat ion p r i t 
une odeur comparable à celle de chloroforme, elle s ' émac ia et 
a p r è s quelques attaques de f ièvre m o u r u t d ' é p u i s e m e n t . A la m o r t 
on trouva une tuberculose m i l i a i r e g é n é r a l i s é e , le cerveau spéc ia ­
lement étai t i n j e c t é , l ' a r a c h n o ï d e épa i s s i e , tandis que des tuber ­
cules se trouvaient dans les scissures de Sylvius, et par centaines 
dans les plexus c h o r o ï d e s . 

Dickinson à qui nous devons le r é s u m é de ce cas y voit p l u t ô t 
une glycosurie d é p e n d a n t e de la tuberculose m é n i n g é e . 

OBSERVATION XXXVII 

Howship Dickinson, On certain morbid changes in the nervous System associated 
with diabètes (Medico-chirurgical Transactions, 1870). 

Thomas H... âgé de 6 ans, entre à Saint Georges'Hospital le 
25 janvier 1868. Enfant t rès é m a c i é , peau sèche , dure , langue 
rouge, se plaignant de soif et de f a i m . L 'u r ine monte à 4 quarts 
par j o u r (4 l i t res 500), dens i t é 1048, t r è s r iche en sucre. Vie p é n i ­
b l e . I l y a 6 semaines que l ' on a r e m a r q u é l'abondance des urines. 
I l est soumis à une d iè te r é g l é e , g â t e a u x de son, pain de g lu ten , 
œ u f s , beef tea, l é g u m e s verts et l a i t . Dans le t h é , g l y c é r i n e au l i eu 
de sucre, et faible q u a n t i t é de g i n . D'abord on accorde u n peu de 
pa in , b i e n t ô t on le supprime. Hui le de foie de morue, toniques, 
faibles doses d 'op ium. 

Sé jou r à l ' hôp i t a l pendant p r è s de 4 mois ; à la fin de ce temps, 
l 'enfant est si f o r t a m é l i o r é qu 'on l 'envoie en convalescence. Pen­
dant son s é j o u r à Saint Georges, la q u a n t i t é d 'ur ine varia de 24 à 
110 onces (768 à 5520 grammes) en 24 heures. La d e n s i t é de 1055 
à 1056; toujours t r è s r iche en sucre ; la t e m p é r a t u r e ax i l l a i re é ta i t 
de 95,6 F à 94,8 (34,2, 54 ,9) . Un mois a p r è s l 'enfant revenait t r è s 
a f f a ib l i , maigre , l èvres et langue s è c h e s , é ta t l é t h a r g i q u e , toux 
s è c h e , f r é q u e n t e ; t e m p é r a t u r e 97,8 56,5 Puis d é l i r e a g i t é . M o r t l e 
12 j u i n . 

Autopsie. — A l 'ouverture du c r â n e on trouve le cerveau un 
peu c o n g e s t i o n n é ; dans lés ventricules u n peu de l i qu ide c l a i r ; la 
moelle , le pont de Varole et les p é d o n c u l e s fu ren t mis dans l 'acide 
chromiquc . Une fois durc is , on put voir sur des coupes des m o d i -
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fications év iden tes des tissus. On voyait surtout des excavations 
remarquables, é v i d e m m e n t le r é su l t a t de la maladie. Dans la moelle 
é p i n i è r e , au-dessous de la décussa t ion des pyramides, i l y avait 
une petite cavi té dans le voisinage i m m é d i a t du canal central , q u i , 
à l 'œ i l n u , ressemblait à une p i q û r e d 'a igu i l le : le microscope 
montre q u ' i l s'agissait d'une cavi té de forme ovale, i r r é g u l i è r e , 
f o r m é e en partie dans la substance blanche. Presque isolés dans 
cette cavi té , i l y avait de larges vaisseaux sanguins, dont l ' u n , qu i 
avait les c a r a c t è r e s d'une a r t è r e , é tai t inclus dans une masse de 
tissu fibroïde à fins noyaux. 

Les vaisseaux et le tissu qu i é ta ien t en contact i m m é d i a t avec eux 
é ta i en t , sauf en en point , s é p a r é s de la substance nerveuse environ­
nante par un espace vide. Les vaisseaux sanguins dans la partie 
voisine de la moelle é ta ien t plus visibles que normalement et beau­
coup, surtout dans la substance grise, avaient de petits espaces 
i r r é g u l i e r s autour d'eux. LPS vaisseaux dans le s i l lon a n t é r i e u r 
semblaient d i l a tés et le fond du s i l lon é rodé formai t une cavité 
i r r é g u l i è r e , l im i t ée par des tubes nerveux, b r i s é s et saillants. Dans 
une corne a n t é r i e u r e la substance nerveuse avait en partie été mo­
dif iée , et l 'on voyait de gros globules transparents, qu i prouvaient 
j u s q u ' à l ' év idence la dés in t ég ra t ion de la substance nerveuse. 

Dans la moelle a l longée i l y avait des a l t é r a t i o n s manifestes. 
Elles, é t a i en t s i t uées au voisinage de la l igne m é d i a n e dans les 
olives et dans le plancher du 4" ventr icule. . Presque de chaque 
côté du p lan m é d i a n et presque sur toute la longueur i l y avait 
une excavation longue de l / 9 de pouce t rès visible à l 'œi l n u . 

Les deux cavi tés qu i se ressemblaient é t r o i t e m e n t communiquent 
ensemble par places. Elles contenaient un vaisseau sanguin d i l a té . 
Dans les corps olivaires, on voyait une d é g é n é r a t i o n é t e n d u e de la 
substance neneusc au voisinage des gros vaisseaux qu i i r r iguent 
celte r é g i o n . Dans la substance blanche, dans et autour des corps 
d e n t e l é s , i l y avait beaucoup de vaisseaux plus visibles q u ' à l 'é ta t 
normal et de formes i r r é g u l i è r e s . Au voisinage de ces vaisseaux 
d i l a tés se rencontraient des globules transparents. Dans d'autres 
points où les a l t é r a t i o n s é t a i en t plus a v a n c é e s , les vaisseaux é ta ien t 
e n t o u r é s par des cavi tés vastes et i r r é g u l i è r e s . Souvent aux vaisseaux 
a d h é r a i e n t de gros globules transparents, laissant u n espace vide 

entre le vaisseau et la paroi de la cavi té . 
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Dans la substance blanche p r è s du centre des olives é t a i t une 
une cavité i r r é g u l i è r e de p r è s de l \ m de pouce, o c c u p é e par des 
restes de fibres nerveuses et des d é b r i s de globules. 

De notables changements existaient aussi dans le plancher du 
q u a t r i è m e ventr icule . Ils é ta ien t t r è s nombreux vers le bout s u p é ­
r ieur de la moelle, et ressemblent à ceux d é c r i t s dans les corps 

olivaires. 
Au pont de Varole les l é s i o n s é t a i e n t aussi frappantes que dans 

la moelle. P rès de la racine d 'un des nerfs faciaux é ta i t une exca­
vation remarquable, des parois de laquelle faisaient saill ie des 
vaisseaux sanguins, de fo rme oblongue, longue de Vs de pouce, à 
peu de distance de la surface du pont. C'était é v i d e m m e n t l ' é l a r ­
gissement d 'un s i l lon naturel qui loge u n r e p l i de la p i e - m è r e . 

P r è s du pont de Varole, entre les attaches des p é d o n c u l e s a n t é ­
r ieurs , i l y avait une cavi té pouvant contenir u n peti t pois à parois 
i r r è g u l i è r e s avec vaisseaux saillants. 

Outre ce que nous venons de d é c r i r e , beaucoup de cav i tés plus 
petites, en rapport avec les vaisseaux sanguins, existaient dans la 
p r o t u b é r a n c e . 

Dans les p é d o n c u l e s et les couches optiques, les vaisseaux san­
guins é t a i en t plus manifestes que d 'habitude, et on voyait quelques 
petites cavi tés analogues aux p r é c é d e n t e s . 

Les nerfs pneurno-gastriques é ta ien t sains. Les ganglions semi-
lunaires de m ê m e . Les poumons é t a i en t f r iab les , e h a r g é s de s é r u m . 
Au sommet gauche, peti t d é p ô t de tubercules r amol l i s . A u m i c r o ­
scope petits dépôts tuberculeux. 

Le foie pesait 22 onces et é ta i t dur , non autrement a l t é r é . I l y 
avait une accumulation de l ' é p i t h é l i u m q u i tendait à d é t r u i r e 
l'aspect r é t i c u l é du lobule en remplissant les espaces in ters t i t ie ls 
normaux. 

Reins p â l e s , u n peu mous à la surface. Rate et estomac sains. 

OBSERVATION XXXVIII. 

Senator, Communication à la Société médicale de Berlin (Berliner klinisclie 
Wochenschrift, 1872). 

Un garçon de 13 ans, faible, souvent malade, se plaignait depuis 
quelque temps d e n u r é s i e et de douleurs dans la r é g i o n de la vessie. 
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Quoiqu'on n'en t rouvâ t pas la cause, la belladone f u t employée 
sans s u c c è s . Plus tard survinrent appé t i t vorace et soif vive. 

L'examen des urines donne 5,8 de sucre pour lù ï ) , deux à trois 
quarts par j o u r Diète animale, arsenic, g e n i è v r e , alcalins employés 
sans s u c c è s , la fièvre survint b i en tô t , puis broncho-pneumonie 
c a s é e u s e . Mort en trois semaines. 

L'examen des viscères abdominaux ne donna aucun r é s u l t a t . 

OBSERVATION XXXIX. 

Senator (loc. cit.). 

Une fille de 12 ans, scrofuleuse, nourrie insuffisamment, depuis 
hui t à dix jours , se sentait a f fa ib l ie et t r è s a l t é r é e . L'examen des 
urines montre une q u a n t i t é notable de sucre, b i en tô t survient la 
fièvre; mor t d ix jours a p r è s ; quatre semaines au plus depuis les 
premiers s y m p t ô m e s ; 

OBSERVATION XL. 

Richard Schmitz, Berlincr klinische Wochenschrift, 1873. 

Mme K..., âgée de 57 ans, envoyée aux bains de JNeuenahr 
en US71 pour le d i a b è t e , est malade depuis l 'h iver 1868. 

Sa fille, âgée de 1 ans, d 'un e x t é r i e u r fa ible et dé l i c a t , est, le 
26 novembre, prise soudain des s y m p t ô m e s suivants : grande f a i ­
blesse, é m a c i a t i o n , c é p h a l a l g i e , langue s è c h e , soif vive, pouls f r é ­
quent, t e m p é r a t u r e é l e v é e , d i u r è s e amoindr ie , constipation; on 
croit à une fièvre gastrique. L 'u r ine q u i , r e g a r d é e les jours p r é c é ­
dents, ne contenait pas de sucre, est forte en couleur, t r è s acide, 
avec un abondant d é p ô t de sels, dens i t é 1045, pas d 'albumine, 
mais on y trouve 5,8 pour 100 de sucre. 

Traitement : bicarbonate de soude, bou i l l on , viande rô t i e , œ u f s , 
f romage, l a i t . 

5 d é c e m b r e . — Urine, d e n s i t é , 1058; 5.5 pour 100 de sucre. 
S é d i m e n t s urinaires encore abondants. La d i u r è s e n'augmente 

pas. Pouls n o r m a l , t e m p é r a t u r e non a u g m e n t é e , langue bonne. 
Cépha la lg ie disparue. L'aimaigrissement persiste. 



- 144 — 

8. — Urine, dens i t é 1035; 2 pour 100 de sucre. A m é l i o r a t i o n 
notable. 

14. — U r i n e , dens i t é 1055 ; pas de sucre, s é d i m e n t s u r ina i res . 
Les dépô t s de sels, ainsi que cette forte d e n s i t é , durent encore une 
quinzaine de jours . Le sucre n'a pas reparu , et dès le 11 d é ­
cembre, l 'enfant avait pu qui t te r son l i t , quoique t r è s amaigrie. 

L 'emploi c o m b i n é du fer et de l ' hu i l e de foie de morue avec la 
d iè te ca rnée la releva rapidement. 

D'après une communicat ion de la m è r e , une autre f i l le de 15 ans 
aurait du sucre dans ses ur ines . 

OBSERVATION XLI. 

Niedergesâss, Inaugaralis disserlalio. Berlin, 1875. 

Diabète sucré. — Jeune fille de 12 ans. — Traumatisme sur la tête. 
— Développement du diabè 'e onze mois après. — Régime carné tardif , 
Marche croissante de la maladie. — Mort dans le coma. 

Agnès S..., âgée de 12 ans, était bien portante. 
En j u i l l e t 1871, elle rou la dans u n escalier, ayant u n enfant sur 

les bras. El le ép rouva une assez forte secousse dans tout le corps, 
et eut, à la t ê t e , une petite plaie sur le côté de la suture sagi t ta le; 
elle perdit connaissance pendant quelques instants seulement. 

Dans les onze mois qu i suivirent cette chute, la malade n'a p r é ­
senté aucun s y m p t ô m e c é r é b r a l . 

En j u i n 1872, elle c o m m e n ç a à s o u f f r i r de maux de tè te cont i ­
nuels qui a u g m e n t è r e n t peu à peu, de telle façon qu'elle devint 
t r è s i r r i t ab le , et qu'une disposition d'esprit t r is te et i n q u i è t e f i t 
place à sa vivacité et à sa ga ie té p r e m i è r e s . 

Au bout de peu de temps, sa m è r e remarqua qu'el le ur ina i t plus 
q u ' à l ' o rd ina i i e , p a r t i c u l i è r e m e n t la nu i t , et qu'elle buvait beau­
coup. L ' appé t i t é ta i t un peu amoindr i , la digestion paraissait t rou ­
b l ée ; elle se plaignai t de vives douleurs dans la r é g i o n stomacale. 
Les selles é ta ien t parfois r e t a r d é e s . 

Au bout de quelques semaines, une fa ible a m é l i o r a t i o n se pro­
duis i t , puis l 'enfant c o m m e n ç a à é p r o u v e r une grande fat igue et 
un grand abaitement, du t i r a i l l ement dans le dos, des lourdeu is 
dans les ex t r émi t é s i n f é r i e u r e s . En m ê m e temps son appé t i t deve-



nait me i l l eu r , et elle prenait une as>ez grande q u a n t i t é de n o u r r i ­
ture . Souvent elle é p r o u v a des dé fa i l l ances p a s s a g è r e s . Sa faiblesse 
augmenta progressivement, en m ê m e temps qu'el le maigrissait , de 
sorte qu elle é ta i t ob l igée de se tenir c o u r b é e une grande partie de 
la j o u r n é e . La douleur de tète continuait , et i l s y ajouta des envies 
de vomi r et de la constipation rebelle. Elle rendait environ 5 l i t res 
d 'ur ine jaune pâle et d'une couleur d o u c e â t r e a g r é a b l e . 

La d iè te c a r n é e f u t prescrite et s ' exécu ta avec une grande sévé­
r i t é . Une a m é l i o r a t i o n se produis i t , mais dura peu, car des em­
barras de digestion ex igè ren t une modificat ion du r é g i m e . Réappa ­
r i t ion de n a u s é e s violentes et de vomissements, continuation des 
douleurs é p i g a s t r i q u e s . Abdomen volumineux et fortement tendu. 

La malade p r é t e n d avoir é p r o u v é , en octobre, une notable d i m i ­
nut ion de la vue, avoir été t r è s agi tée et avoir eu des nuits d ' i n ­
somnie, l'as de fièvre. L'examen chimique de l 'ur ine confirme le 
diagnostic. 

La diè te c a r n é e é tan t t r è s ma l s u p p o r t é e , on y ajoute une petite 
q u a n t i t é de pa in ; comme boisson, on donna du vin rouge, du t h é , 
du calé , de l'eau de Seltz, de m ê m e que de l'eau de source à d is ­
c ré t ion . Le traitement se composa de teinture d 'opium avec des 
ferrugineux, puis hu i l e de foie de morue, bicarbonate de soude. 
Solution arsenicale Tout f u t inu t i le . 

Etat actuel (novembre IN72) : 
A son e n t r é e , cette enfant, de petite stature, t r è s p â l e , pa ra î t 

extraordinairement amaigrie. La peau est t rès mince , sèche et 
fanée , p ré sen te de la desquamation. Si on l u i fai t un p l i . ce p l i se 
conserve connue dans le c h o l é r a . T e m p é r a t u r e ax i l l a i re , Ô7°,2. 
Violentes d é m a n g e a i s o n s de la peau; et, par suite des grattages, 
excoriations sur le dos et les e x t r é m i t é s . Le poids du corps de la 
malade est de 20 ki logrammes 1/2. Les lèvres et la muqueuse buc­
cales sont sèches et t r è s a n é m i q u e s . I l y a un fœtor ex ore tout 
par t icu l ie r , mais pas de goû t s u c r é . Les gencives sont l âches et en 
partie disparues. I l manque des dents aux m â c h o i r e s . Celles qui . 
existent sont ca r i ées d ' a r r i è r e en avant. 

La langue est f end i l l ée dans d i f f é r e n t s sens. En certains endroits, 
elle est rouge, comme d é p o u r v u e d ' é p i t h é l i u m . et les papilles sem­
blent h y p e r t r o p h i é e s , p a r t i c u l i è r e m e n t aux bords de la langue. 
Sécheresse de la bouche. Soif c o n s i d é r a b l e . Appétit vorace, qu'une 

10 



— 146 — 

grande q u a n t i t é de n o u r r i t u r e ne peut satisfaire. Douleurs é p i g a s -
triques continues. Ventre douloureusement tendu. Constipation. 
Envies d 'ur iner f r é q u e n t e s et pressantes. Le foie d é p a s s e de t ro is 
doigts le dessous des fausses cô t e s . I l est insensible à la pression. 
La rate n'est pas grosse. Pas d'ascite. 

Le thorax est extraordinairement plat , long et é t r o i t , les espaces 
intercostaux larges et creux, les clavicules t r è s p r o é m i n e n t e s des 
deux cô té s . La fosse sus-claviculaire droi te est r e n f o n c é e . La per­
cussion donne à ce niveau un peu de d iminu t ion de la sono r i t é , 
ainsi qu au-dessous de la clavicule et dans la fosse s u s - é p i n e u s e . 
L'auscultat ion, en ces points, ind ique que le m u r m u r e v é s i z u l a i r e 
est a f fa ib l i et a c c o m p a g n é de r â l e s f r é q u e n t s . I l y a de l 'expirat ion 
p r o l o n g é e . Le choc du c œ u r est à peine sent i ; le pouls est peti t et 
d é p r e s s i b l e à 75. 

Du cô té du sys t ème nerveux : exc i t ab i l i t é extraordinaire et 
i n q u i é t u d e . Insomnie avec rêves i n q u i é t a n t s , c é p h a l a l g i e et dé fa i l ­
lances r é i t é r é e s , h y p é r e s t h é s i e . Mémoi re d i m i n u é e ainsi que la 
vue. Les m i l i e u x de l 'œi l ne sont pas t r o u b l é s . Pas de paralysie. 

Quantité d'urine. 5,750 ce. 
Densité 1,025 
Sucre s 6,25 p. 0 / ° . 
Urée. 0,94 p. 0 / ° . 

L'urine est acide et de couleur jaune pâle. 
Pronostic d é f a v o r a b l e . 
Même trai tement, plus de la i t . 
Après d ix jours de repos, on donne de la g l y c é r i n e avec la d iè te 

c a r n é e , suivant les principes de Schullzen. 
Du 5 au 18 d é c e m b r e , la q u a n t i t é d 'ur ine se maintient aux 

environs de 6 l i t res , avec un poids spéc i f ique de 4052 à 1055 et 
7 à 8 pour 100 de sucre. 

18. — D i a r r h é e , d i m i n u t i o n de l ' appé t i t , on supprime la g l y c é ­
r ine et on revient au r é g i m e mixte avec la te in ture d 'op ium contre 
la d i a r r h é e . 

22. — Malade t r è s a f fa ib l i e . D i a r r h é e disparue, toux violente 
depuis quelques jours , pas d'expectoration. Les p h é n o m è n e s de 
percussion et d 'auscultat ion ne sont pas notablement c h a n g é s . 
(Edème des ma l l éo l e s . 



• > janvier . — Même é ta t . Puis douleurs en urinant . Constipation. 
I l existe un eczéma à l 'or i f ice de l ' u r è t h r c et à la grande lèvre 
gauche. 

10. — Poids du corps 15 k i l . 800. La puissance visuelle a 
encore d i m i n u é . L'apathie s u c c è d e à l 'agitation. Œ d è m e ut supra 
et un peu aussi à la p a u p i è r e s u p é r i e u r e gauche. 

12 et 13. — On donne de nouveau de la g l y c é r i n e , ce qu i pro­
voque les m ô m e s s y m p t ô m e s que p r é c é d e m m e n t . On la supprime 
b ien tô t . 

18. — La malade a dans le j o u r plusieurs dé f a i l l ances , se pla int 
de d i f f i cu l t é s à respirer et de douleurs dans la r ég ion de l 'hypo-
chondre dro i t . Le foie est toujours gros. Les battements du eujur 
sont à peine perceptibles. Le pouls à peine sensible, filiforme, 
e x t r ê m e m e n t rapide. T e m p é r a t u r e 5 7 ° , 2 . 

2 1 . — Etat e m p i r é . Appét i t presque disparu. Soif t r è s for te . 
L'enfant a perdu beaucoup de cheveux depuis quelque temps. 

25. — La malade, t r è s af fa ibl ie , ne peut se teni r debout, n'est 
plus exc i tée , prend peu de nour r i tu re , boi t beaucoup. 

Défai l lances p r o l o n g é e s , peau f ro ide , pouls t rès f r é q u e n t , 100 p . 
Respiration un peu a c c é l é r é e . Douleurs h é p a t i q u e s persistantes. 
Urine jaune t rouble . Pas d 'a lbumine . Pendant tout ce temps, la 
q u a n t i t é d 'ur ine a va r i é de .5 l i t res et demi à 7 l i t res et demi avec 
une dens i t é moyenne de 1052. 

Le 25 janvier , I 0 5 8 / L e sucre de 7 à 8 pour 100. 
27. — P h é n o m è n e s de paralysie. Perte de la parole et de la 

connaissance. Violentes convulsions et mort dans le coma. 
Pas d'autopsie. Le cadavre se p u t r é f i e rapidement. 

OBSERVATION XXII. 

Hirschsprung, Ugéshrift for Lwger, 1S75. Analysé in Jahrbuch fur 
Uinilcrheilkunde, 1874. 

Il s'agit d'une fille de 8 ans chez qui les premiers symptômes du 
d i abè t e , soif vive, f a i m , s é c h e r e s s e de la bouche, douleurs de la 
poi t r ine , d y s p n é e , c é p h a l a l g i e , amaigrissement, parurent quatorze 

jours avant son e n t r é e à l ' hôp i t a l . 
Urine dens i t é 1050 à 1 0 3 i ; 8 g r . 02 pour 100 de sucre. Mor t 
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au bout de 5 mois , ayant perdu plus du quart de son poids. Tuber­
culose pulmonaire d é v e l o p p é e . 

La q u a n t i t é de sucre oscille entre 5 et 10, 86 pour 100. La 
q u a n t i t é d 'ur ine ne dépas se jamais 6 l i t res . La d e n s i t é oscille 
entre 1026 et 1040. 

L'autopsie ne donna aucun r é s u l t a t c a r a c t é r i s t i q u e . 

OBSERVATION XLIII. 

Bûdde [ibid.). 

L'auteur a vu un enfant de 11 ans qui fut pris soudain de 
d i abè t e , avec soif vive, é n u r é s i e nocturne, po lyu r i e , amaigrisse­
ment. Quelques semaines a p r è s , l 'enfant étai t t r è s é p u i s é . 

L 'u r ine contenait 8 pour 100 de sucre. 
Le malade f u t t r a i t é par la d i è t e c a r n é e et la g l y c é r i n e . (Glycé 

r ine 50. Acide tar t r ique 5. Eau 200.) 
Les p h é n o m è n e s morbides disparurent en 11 jour s . 
L 'é ta t g é n é r a l s ' amé l io r a . Le sucre disparut de l ' u r i ne . 

OBSERVATION XLIV 

Liégey, Bulletin de la Socie'té de médecine pratique, 1874. 

Un cas de diabète sucré paraissant, chez un jeune enfant, se rattacher 
à l'influence paludéenne. 

Le 18 novembre, dès le matin, un vieillard vient me prier d'aller 
vo i r au plus vite un des enfants de son f i l s , petite f i l l e , d 'un peu 
moins de 4 ans et demi , q u ' i l d i t ê t r e fo r t malade. Je la trouve en 
effet t r è s p â l e , f ro ide , immobi le , dans le d é c u b i t u s dorsal avec la 
respirat ion i r r é g u l i è r e , sans t o u x ; elle p r é s e n t a i t v ra iment un 
aspect typhoïde . 

Le g r a n d - p è r e m'apprend qu elle est atteinte du d i a b è t e s u c r é 
depuis 9 mois. Habitant de la Sologne, i l n'est à Choisy que depuis 
8 j o u r s ; i l y est venu, d ' a p r è s le conseil d 'un m é d e c i n du pays. 
pour changer d 'air cette enfant dont la posit ion cont inuai t à 
empirer . 

Avant la constatation du sucre dans son u r ine , elle n'avait jamais 
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eu de maladie grave : r ien autre chose que des accès de fièvre peu 
durables, niais assez f r é q u e n t s . 

hn m ê m e temps que se manifestait le sucre bien des fois cons­
t a t é , les accès de la f ièvre , ou p l u t ô t les paroxysmes (car elle finit 
par devenir continue) a l l è r en t en augmentant de f r é q u e n c e , i l y 
avait de la soif v ive , quelquefois e x a g é r a t i o n de l ' appé t i t , qu i 
dans les derniers temps au contraire fu t presque abol i . 

11 se produis i t des a b c è s sur divers points du corps, un amai­
grissement et un affaiblissement progressifs ; depuis trois semaines 
la malade ne pouvait marcher sans ê t r e soutenue. 

Parmi les moyens employés se trouvaient le sulfate de quinine 
et le qu inquina . 

Le j o u r de l 'examen le pouls é ta i t f r é q u e n t , petit , la peau sèche , 
le ventre gros, dur , t ympan i sé . Traitement : cataplasme, sinapisme 
sur le ventre, t h é , a lcool . 

A la visite du soir l 'enfant est dans le m ê m e é ta t , la peau re s t ée 
sèche est chaude, la respiration est t an tô t p r é c i p i t é e , t an tô t lente, 
le pouls peti t , f r é q u e n t , un peu de d é l i r e ; elle a pu conserver \\\\ 
peu d 'u r ine ; celle-ci e x a m i n é e le lendemain, est l impide , peu 
co lo rée , ac ide ; par la potasse caustique et la chaleur on a une 
teinte c a r a m e l é e t r è s m a r q u é e ; par l 'acide n i t r ique , des flocons 
d 'albumine. Mort dans la nu i t . 

OllSI'liVATIOX XLV. 

llosï-bacli, Bcrlùter Idinisrhe \\'ochensc/tri/'t, 1X7 i. 

Diabète sucré chez une fille de 8 mois. — Traumatisme. — Com­
motion cérébrale guérie au bout de cinq jours. — Diabète constaté au 
bout de quatre semaines. — Lait écrémé fait diminuer la quant i té de 
sucre. — Complications cutanées. — Mort. — Autopsie. 

Cette enfant, nourrie artificiellement, était assez bien portante. 
Elle avait 7 mois lorsqu une personne q u i la tenait clans ses bras la 
laissa tomber. Après cette chute, elie eut une attaque d ' é c l a m p s i c 
qui f i l porter u n pronostic t r è s grave. La respiration éta i t courte 
et i r r é g u l i è r e , le pouls lent et i r r é g u l i e r ; la peau s è c h e , les 
pupilles d i l a t ée s . Perte de connaissance. On ne trouva pas d'enfon-
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cernent des os du c r â n e ; i l n 'y eut pas de paralysie mot r i ce . Le 
diagnostic p o r t é f u t commotion c é r é b r a l e . 

La chute avait eu l ieu le m a t i n . Dans la j o u r n é e quelques p h é ­
n o m è n e s se c a l m è r e n t , et le soir la peau é ta i t chaude, la respira­
t i on r é g u l i è r e , le pouls r é g u l i e r , p lus p le in , tandis que la perte 
de connaissance et la d i la ta t ion des pupi l les persistaient. 

Dans la nu i t , nouvelle attaque d ' é c l a m p s i e , reproduct ion des 
m ê m e s p h é n o m è n e s q u i se c a l m è r e n t peu à peu. 

Dix heures a p r è s , t r o i s i è m e attaque. La t e m p é r a t u r e é t a i t basse, 
35° ,5 ; i l y avait une p â l e u r c a d a v é r i q u e , de la d i la ta t ion des pupil les , 
de la cyanose des l èvres et du nez. Pouls pet i t , i n te rmi t t en t , plus 
lent que la ve i l le , respirat ion d i f f i c i l e , t an tô t f r é q u e n t e et superf i­
c ie l le . 

3 e j o u r : — Contraste avec la vei l le . L'enfant a u r i n é , a rendu 
des garde-robes et a pr i s quelque nou r r i t u r e dans la n u i t . 

La pup i l l e est normale , les yeux ont repr is l eur b r i l l a n t , la 
t e m p é r a t u r e a m o n t é . I l y a des sueurs à la peau. Le pouls est 
à 140, p l e in . 

L 'enfant est a g i t é e , crie souvent, porte les mains à sa t ê t e . 
Deux jours a p r è s l 'enfant é ta i t b ien . 
Quatre semaines a p r è s , l 'enfant q u i , auparavant, é ta i t for te et 

b ien déve loppée , avait maintenant perdu de ses forces et de son 
poids, b ien qu elle p r î t beaucoup de nou r r i t u r e . Elle buvait du 
la i t au biberon avec une grande av id i té . 

La m è r e , qu i prenait grand soin de l 'enfant , remarqua qu'elle 
rendait une grande q u a n t i t é d 'ur ine , à te l point que l 'amaigrisse­
ment ne l ' é tonna i t pas. 

Les urines n'avaient que peu d'odeur et tachaient à peine le 
l inge . 

Ces s y m p t ô m e s éve i l l è r en t l 'a t tention du m é d e c i n sur la possi­
b i l i t é du d iabè te t raumatique. I l f u t c o n f i r m é dans son diagnostic 
par l'ensemble des s y m p t ô m e s que l u i indiqua la m è r e et par une 
certaine odeur doucereuse des urines. L'analyse en é ta i t d i f f i c i l e à 
faire , car i l est d i f f i c i l e d 'obtenir de l 'u r ine pure d'une petite f i l le 
de 8 mois. L'essai par les r éac t i f s ordinaires y déce la i t du sucre 
d'une m a n i è r e év iden te . On en pouvait constater approximat ive­
ment l 'augmentation ou la d i m i n u t i o n par l ' i n t ens i t é de la colora­
t ion au moyen de la potasse et par l'essai comparat i f de la teinte 
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avec celle que donnaient des solutions t i t rées de Jyeose Ces essais 
permirent de conclure que l 'u r ine contenait quelquefois 5 pour 100, 
souvent 2 à 5 pour 100. 

La nou r r i t u r e consista exclusivement en lai t é c r é m é , sous l ' i n ­
fluence duquel la q u a n t i t é do sucre d iminua . Puis tout à coup, sans 
cau-e connue, elle s 'é leva à 10 pour IfJl). 

L 'a l imentat ion é t a n t n é c e s s a i r e m e n t peu va r i ée , on n'a pu é tud i e r 
son influence sur les variations de la quan t i t é de sucre. On donna 
du b o u i l l o n de poulet et de pigeon et la proport ion de sucre ne 
changea pas. 

Le lait é c r é m é paraissait b ien me i l l eu r 
Après quatorze jou i s de ce r é g i m e et deux ou trois c u i l l e r é e s à 

bouche par j o u r d'eau de Karlsbad, la q u a n t i t é de sucre avait 
beaucoup d i m i n u é , l ' u r ine é ta i t moins abondante, l 'enfant alla 
mieux. Cette a m é l i o r a t i o n f u t de courte d u r é e . Bientôt , sans cause 
connue, i l y eut recrudescence des urines et mor t trois mois a p r è s 
le d é b u t . 11 y avait eu, vers la f i n , des é r u p t i o n s eczéma teuses et 
furonculeuses. 

I l est d i f f i c i l e de d i re si le d i abè te s'est d é c l a r é i m m é d i a t e m e n t 
ou non a p r è s la chute, car l'analyse des urines manqua au d é b u t . 
Rien ne faisait supposer l'existence de tubercules. 

Autopsier, — On n'obtient pas la permission d 'ouvr i r le c r â n e . 
Poumons. Le tissu, en quelques endroits, est a t é l ec t a s i é , le reste est 
pâ le , mou , mais sans autre a l t é r a t i o n . Le tissu du c œ u r é ta i t 
a t r oph i é , mou , jaune. L'endocarde p r é s e n t a i t des o p a c i t é s . Estomac 
un peu distendu, sans hypert rophie . Foie et reins, surtout le 
gauche, un peu a u g m e n t é s de volume et h y p e r é m i é s , mais sans 
aucune a l t é r a t i on du parenchyme. Le reste de l'autopsie n ' indique 
rien de par t icu l ie r à noter. 

A'. B. — Le m ê m e auteur cite encore le cas d'un enfant de 15 ans, 
d i a b é t i q u e par h é r é d i t é : son p è r e et un f r è r e é t a i en t morts de 
celte maladie. L u i - m ê m e m o u r u t a p r è s trois ans de maladie. 

OBSERVATION XLVI. 

Donkin. The Lancet. 1875, vol. I I , 880. 

Iiie jeune fille de 10 ans souffrait, depuis trois mois, d'une soif 
vive et de mictions f r é q u e n t e s . Le m é d e c i n qu i l 'examina reconnut 
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le d i abè t e , l ' u r i ne avait pour dens i t é 1040, et contenait beaucoup 
de sucre. Traitement par la d iè te c a r n é e et petite q u a n t i t é de 
poudre de Dower. Cependant elle cont inuai t à s o u f f r i r de la soif 
et, par moments, d ' é t o u r d i s s e m e n t s . Le 2 octobre, elle f u t soumise 
à la d iè te de lai t é c r é m é , qu'elle suivi t pendant d ix j ou r s . 

Bientôt la dens i t é de l 'u r ine tomba à 1010, le 12 octobre; c'est 
alors que Donkin v i t l 'enfant pour la p r e m i è r e fois . 

Le m ê m e traitement f u t c o n t i n u é et le 6 novembre elle f u t vue 
par sir T. Watson, qu i constata que l 'ur ine avait pour d e n s i t é 1015 
et ne contenait n i sucre, n i a lbumine . Depuis ce moment cette 
jeune f i l l e se porte b ien , la dens i t é , le 6 d é c e m b r e , é ta i t de 1025 
et peu après la malade reprenait son al imentat ion a n t é r i e u r e . 
Donkin insiste sur l ' a r r ê t de la maladie par le trai tement a p p l i q u é 
de bonne heure, avant que la maladie d é f i n i t i v e m e n t é t ab l i e ait 
p rodui t des lés ions i r r é p a r a b l e s . 

OBSERVATION XLVII. 

Bouchardat, Du diabète sucré. Paris, 1875. 

11 s'agit dans cette observation d'un jeune garçon de 14 ans, qui 
é ta i t af fecté de glycosurie depuis au moins six mois et q u i mai ­
grissait continuellement, m a l g r é u n a p p é t i t t r è s v i f satisfait par 
un bon r é g i m e , mais dont les f é c u l e n t s n ' é t a i en t point bannis. 
Les forces avaient beaucoup d é c r u ; l 'affaiblissement m o r a l é ta i t 
si grand qu'on avait é té fo rcé d ' in ter rompre toutes les é t u d e s . 

La p r e m i è r e fois que je vis ce jeune malade, i l avait m a n g é la 
veille avec le plus grand a p p é t i t . Les f é c u l e n t s é t a i en t intervenus 
dans tous les repas, mais en propor t ion q u i n avait point é té 
d é t e r m i n é e . I l avait rendu en vingt-quatre heures 6 l i t res 25 
d 'ur ine t r è s pâ l e , d'une dens i t é de, 1,040 à + 15°, e x e r ç a n t à 
l 'œi l nu une rotat ion de — 14° dans un tube de 305 m i l l i m . ; ces 
urines contenaient 104 gr. 05 de glycose par l i t r e . 

Ce jeune malade fu t i m m é d i a t e m e n t couvert de f lanelle. I l suivit 
avec exactitude le r é g i m e que j ' a i p r é c é d e m m e n t i n d i q u é : le v in 
de Bordeaux y entrait pour 1 l i t r e ou 1 l i t r e c25 dans les v ing t -
quatre heures. Les urines e x a m i n é e s a p r è s h u i t j ou r s ne renfer­
maient plus de glycose. Les forces, l 'embonpoint , repr i rent avec 
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tant d ' ac t iv i té qu au bout de deux mois les parents de ce jeune 
g a r ç o n , le croyant parfaitement gué r i , le mirent en pension; mais 
le r é g i m e commun, où le pain l igure largement, ne l u i fu t point 
favorable , la soif c o m m e n ç a à r e p a r a î t r e , l ' éne rg i e d iminua . 11 
qui t ta la pension, on m apporta les m ines : la q u a n t i t é avait été de 
2 l i t . 25 dans les vingt-quatre heures, la dens i t é de 11)51, la 
couleur faiblement a m b r é e ; le pouvoir m o l é c u l a i r e rotatcire é ta i t 
de - f - 11°,,» dans un tube de 505 m i l l i m . Ces urines contenaient 
82 grammes de glycose par l i t r e . 

Je n 'ai pas revu ce jeune g a r ç o n depuis ; mais je crois ferme­
ment que, si l 'on a su iv i le r é g i m e , i l doit ê t re bien r é t a b l i . 

OliSEIlVATION X L V I I I . 

Bouchardat (loc. ci/.). 

M. V... avait passé une année dans une école où les jeunes gens 
sont soumis à de grands travaux intellectuels. La glycosurie s'y 
d é c l a r a et f u t m é c o n n u e ; mais les forces d i m i n u è r e n t , et l ' i n t e l l i ­
gence n ' é t a i t plus aussi active. M. Y. ne put subir ses examens; i l 
f u t ob l igé de renoncer à son avenir. Je le vis à cette é p o q u e . Sa 
maladie étai t t r è s intense, son appé t i t t rès grand, sa soif excessive, 
sa bouche d'une s é c h e r e s s e e x t r ê m e ; sa langue p r é s e n t a i t à un 
haut d e g r é le c a r a c t è r e qu 'on a noté souvent dans la g lycosur ie : 
elle é ta i t recouverte dans toute son é t e n d u e d'un enduit b r u n â t r e , 
i l rendait dans les vingt-quatre heures / l i t res environ d 'ur ine t rès -
peu c o l o r é e , d'une odeur de pe t i t - la i t ; sa dens i t é é ta i t de 1050 
à H - 1 5 ° , e x a m i n é e dans un tube de 51)0 m i l l i m . la dévia t ion f u t 
de - f - 15°,5 . Cette ur ine contenait 106 grammes de glycose par 
l i t r e . Pensant que la vie isolée à Paris ne convenait pas à M. V . . . , je 
l u i prescrivis de retourner chez ses parents, à la campagne. Je 
l u i lis c o n n a î t r e en déta i l le r é g i m e que je recommande, j ' ins i s ta i 
sur l 'emploi de la flanelle, et j ' o rdonna i é g a l e m e n t l'usage du car­
bonate d'ammoniaque et de la t h é r i a q u e . Le tout f u t religieuse­
ment exécu té ; et, a p r è s trois mois, la m é t a m o r p h o s e é ta i t tel le, 
son embonpoint é ta i t si bien revenu, q u ' à son retour j ' e n étais 
m o i - m ê m e é m e r v e i l l é . 

M. Y . . . suivait l i dè l emen t mon î é g i m e ; les f écu len t s n ' interve-
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naient dans l ' a l imenta t ion que pour une t r è s fa ible par t . I l n 'y 
avait pas de glycose dans les ur ines . Cet é ta t pouvait passer pour 
une c o m p l è t e g u é r i s o n : aussi M . V . . . r e p r i t - i l peu à peu ses 
habitudes p r e m i è r e s d 'alimentation et de r é g i m e . Mais peu à peu 
les forces d i m i n u è r e n t , la soif reparut , et avec elle le glycose dans 
les ur ines . M. V . . . retourna dans son pays, où i l se r é t ab l i t encore 
c o m p l è t e m e n t . E n n u y é de l 'o is ive té , i l rev in t à Paris, r ep r i t ses 
travaux, s 'écar ta de son r é g i m e . Les accidents ne t a r d è r e n t pas à re­
venir . J'examinai alors les urines : vues dans un tube de 515 m i l l . , 
elles e x e r c è r e n t une dév ia t ion de H - 9° ; elles renfermaient 
68 grammes de glycose par l i t r e . M. V . . . n ' h é s i t a pas à retourner 
dans son pays et à reprendre le r é g i m e avec sévé r i t é . Depuis ce 
temps, j e n ; ai pas eu de ses nouvelles. Cette observation montre 
que, dans la jeunesse, on peut e s p é r e r un p rompt r é t a b l i s s e m e n t , 
mais elle prouve aussi q u ' i l faut une surveillance cont inuel le pour 
ne pas s exposer à perdre ce qu 'on avait g a g n é . 

OBSERVATION XLIX. 

West, Traité des maladies des enfants, traduction d'Archambault, 4875. 

Cet auteur a vu une petite fille âgée de 3 ans 1/2 dont le frère 
é ta i t mor t à 2 ans et la s œ u r à 1 ans 1/2 avec les m ê m e s s y m p t ô m e s 
qu el le , et ces 2 cas n avaient d u r é que 6 semaines. 

Depuis deux mois l 'enfant c o m m e n ç a i t à d é c l i n e r , maigrissait 
rapidement, mais sans é p r o u v e r la soif vive propre aux d iabé t i ­
ques. Elle é ta i t p â l e , mince, un peu blafarde, la langue u n peu 
recouverte. L 'ur ine dont elle rendait 1 pintes (2 l i t res 1/4 dans les 
vingt-quatre heures avait une pesanteur spéc i f ique de 1044, r é a c ­
t i on t r è s nette par la l iqueur de Trommer . 

OBSERVATION L. 

West (loc. cit.). 

Fille de 10 ans, chez laquelle la diabète s'était montré il y a 
18 mois, pendant la convalescence d'une rougeole, 2 l i t res d 'urine 
pesant 1055. Quelquefois 1050. Un trai tement convenable é t a i t 
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parvenu à r é d u i r e la q u a n t i t é à I l i t r e 1/2. en m ê m e temps que la 
soif vive cessait; l 'enfant avait e n g r a i s s é de quelques livres. 

OllSEUVATIOS LI. 

John Benson, Brillât Médical Journal, 1*7,V 

J..., âgé de 4 ans, est apporté le lPr décembre au soir à l'hôpital. 
J u s q u ' à ces derniers jours , sa santé a toujours été bonne; mais 
depuis trois semaines le pè re a noté la soif vive et les Lestons f r é ­
quents d 'ur iner de l 'enfant. Celui-ci n accusait pas de douleur , 
mais évi ta i t tout exercice. La peau é ta i t e x t r ê m e m e n t sèche et dure 
et la langue recouverte d 'un enduit b r u n sec Le 5 d é c e m b r e on 
remarque un amaigrissement t rès c o n s i d é r a b l e de l 'enfant produi t 
en deux jou r s . En 2 i heures, i l u r ina i t 5 quarts (5 li tres 50). 
L 'ur ine é ta i t peu c o l o r é e , c la i re , sauf quelques nuages muqueux. 
Densité 1055. On y trouve une q u a n t i t é c o n s i d é r a b l e de sucre. 
Nourr i ture avec la i t , viande, pain bis. Bicarbonate de soude, tein­
ture de jusquiame. 

4 d é c e m b r e . — D e n s i t é 1052, m ê m e é ta t de l 'enfant. 
5. — Aggravation notable ; l 'enfant m a i g r i t avec une r a p i d i t é 

effrayante. Anorexie absolue. L 'ur ine contient 28 grains pour une 
once (45 gr . 75 par l i t r e ) . 

0. — Mort. Pas de n é c r o p s i e . 

0l!SEKVATIO.\ LU-

Schmidt Himpler, Bcrliner Idinisclie Wocheiischrift, 1N70. 

Cataracte diabétique double chez une jeune fille de 15 aus. 

Il y avait trois ans que les premiers symptômes du diabète 
s 'é ta ient d é c l a r é s peu a p r è s une attaque de typhus que la malade 
avait subi sur les 11 ans. Les deux cris tal l ins furen t extraits, ils 
avaient une forme plate d i s co ïde . 

Le professeur Zinck n'y trouva pas trace de sucre. 
L 'œi l droi t gué r i t rapidement, l 'autre p ré sen ta un peu cl i n f l am­

mation autour de la plaie. Huit jours a p r è s la malade mourai t . 
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Dans les poumons aucune a l t é r a t i on caséeuse ou tuberculeuse, 
l ' humeur v i t rée de l 'œi l dro i t , e x a m i n é a p r è s la mor t , contenait du 

sucre. 
L 'ur ine contenait 2 g r . 6 pour 100 de sucre, 1/2 pour 100 d'albu­

mine. 

OBSERVATION LUI. 

Reimer, Jahrbuch fur kinderhedkunde, 1876. 

A. P..., âgé de 7 ans, entre à l'hôpital le 14 novembre. 
Depuis u n an, l 'enfant se p la in t de maux de tê te et d e . d i a r r h é e . 

I l avait souvent ma l au c œ u r , et, assez souvent, ces envies de vomir 
é t a i en t suivies de vomissements; l ' appé t i t restait cependant bon. 

Les parents avaient r e m a r q u é une soif vive q u ' i l avait peine à 
satisfaire, et aussi, q u ' i l u r ina i t t r è s abondamment. 

Etai actuel. — Amaigrissement e x t r ê m e , atrophie musculaire , 
peau blanche, s è c h e . Faiblesse e x t r ê m e ; l 'enfant ne peut se tenir 
l evé , et reste au l i t , les yeux à demi clos, demandant sans cesse de 
l 'eau. I l se p la in t de maux de tê te sourds, q u ' i l é p r o u v e surtout à 
l 'occiput . 

Les pupi l les sont normalement d i l a t ée s . L ' acu i t é visuelle semble 
d i m i n u é e , la muqueuse buccale est s è c h e ; les gencives, d'aspect 
scorbutique, saignent l é g è r e m e n t . 

T e m p é r a t u r e aba i s sée 55° ,6 . Pouls 110. Respiration 26, parfois 
suspirieuse et suspendue par instants. 

Sous la clavicule droi te , la s o n o r i t é est u n peu d i m i n u é e , partout 
ai l leurs elle est normale, le m u r m u r e vés i cu l a i r e s'entend partout 
é g a l e m e n t . Brui ts du c œ u r faibles, l é g e r souffle au premier temps. 

* Ventre d é p r i m é . 
Foie et rate non a u g m e n t é s de volume. En vingt-quatre heures 

i l u r ine 6 l i t res d 'ur ine , couleur jaune clair , à r é a c t i o n acide, den­
sité 1056, reste claire en la chauffant . 

Réac t ion t r ès nette avec la l iqueur de. Trommer . 
Les jours suivants, pas de changement notable. L'enfant reste, 

en g é n é r a l , c o u c h é , se plaignant de la t è t e , mange assez bien. Sen­
t iment de f r o i d . T e m p é r a t u r e aba i s sée 54° ,8 . Pouls t r è s a c c é l é r é . 
Respiration superficielle. La q u a n t i t é d 'ur ine varie entre 6 et8 l i t res . 
2 à 5 selles d i a r r h é i q u e s , d'odeur f é t i de . 



27 novembre. — Quelques légères convulsions dans les e x t r é ­
m i t é s s u p é r i e u r e s , les i n f é r i e u r s restent immobiles. Pouls f i l i ­
fo rme , respiration steitoreuse. Perle de connaissance. Pupilles t r è s 
d i l a t é e s , fixes, ur ine et fait sous l u i . Paralysie géné ra l i s ée . Mort le 
28 novembre. 

Autopsie le 29, 17 heures api és la mor t . Amaigrissement e x t r ê m e , 
muscles d é c o l o r é s . Ventre haUoiiiie, de couleur verte. 

Cerveau a n é m i é et œ d é m a t i ê . Ventricules l a t é r a u x di la tés par 
r é p a n c h e m e n t . Le q u a t r i è m e ventr icule est éga l emen t un peu dila­
té ; son é p e n d y m e est p a r s e m é de quelques ecchymoses grosses 
comme des tê tes d ' é p i n g l e s . Sur le plancher, i l y a une petite saillie 
lisse, q u i , par sa couleur v e i d à t r e , tranche sur les parties envi­
ronnantes, et s'enfonce de deux lignes dans le parenchyme. 

Le sommet du poumon droi t a d h è r e é t ro i t emen t aux cotes, et est 
couvert d'une couenne o r g a n i s é e , épa i s se , p l c u r é t i q u e . La languette 
s u p é r i e u r e du poumon dro i t est t rès a n é m i é e et e m p h y s é m a t e u s e . 
Le reste des deux poumons montre une congestion passive, est 
partout p e r m é a b l e à l ' a i r ; pas de tubercules. C œ u r mollasse et 
r e m p l i de cail lots b l a n c h â t r e s . 

f oie de grosseur normale ; surface de couleur violet pâ le ; mus­
cade à la coupe, laisse sur le couteau un aspect de graisse. Raie 
longue de G c e n t i m è t r e s 1/2, large de o, épa isse de 5, couleur bleu 
violet , t r è s consistante. A la coupe, couleur b r u n rouge sombre, 
teinte de sagou. 

Rein dro i t long de 8 c e n t i m è t r e s , large de i , épa is de 3. Rein 
gauche long de 0 I - , large de 5 1/2, épais de 2. La capsule se 
d é c o r t i q u e d i f f ic i l ement , la surface e>1 d'un gris b leu , la consis­
tance p â t e u s e . Les l imites entre la substance corticale et les pyra­
mides sont e f facées . Les calices des reins in jec tés , l ' u r e t è r e un peu 
d i l a t é , la vessie remplie d'une urine j a u n â t r e , un peu t rouble . 

Dans le gros intest in , la muqueuse est tuméf iée , rougie, quelques-
uns des fol l icules sont é r o d é s . 

Le m i l i e u d'une coupe faite en travers du plancher du q u a t r i è m e 
ventr icule , montre la longueur de la tumeur dans son é t e n d u e . 
Elle est d'une forme i r r é g u l i è r e , la partie qui est à sa droite forme 
une sail l ie- La longueur est de 6 m i l l i m è t r e s ; la largeur de 4 m i l ­
l i m è t r e s , l ' épa i s seur de 3 m i l l i m è t r e s . 

Au centre de celte tumeur co lorée en jaune tendre, et lisse à la 
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surface, est u n noyau h é m o r r h a g i q u e gros comme un g ra in de mou­
tarde. La base de la tumeur se distingue des parties voisines par 
un bord l é g è r e m e n t r o u g e â t r e . De fines coupes montrent u n l é g e r 
r e t i cu lum dans lequel sont g r o u p é s en ordre plus ou moins s e r r é , 
rappelant les corpuscules muqueux, descel luls r o n des l é g è r e m e n t 
i r r é g u l i è r e s . A la base, les cellules paraissent é t r o i t e m e n t acco lées 
et ont l'aspect de cellules fusiformes avec de longs prolongements. 

On ne voi t pas d ' é l é m e n t s nerveux dans la tumeur , elle est t r a ­
versée par des vaisseaux d i l a t é s qu i se sont rompus au centre. 

L ' é p e n d y m e voisin mont re aussi çà et là des cellules é to i lées 
semblables ; on ne remarque pas de cellules rondes. En somme, i l 
s'agit d 'un g l i ô m e à grosses cellules. Des coupes plus fines de reins 
durcis dans le l iqu ide de Mûller ont m o n t r é le gonflement vitreux 
des g l o m é r u l e s a u g m e n t é s de volume, et les canalicules u r in i f è res ; 
voisins rempl is de cylindres h o m o g è n e s , l é g è r e m e n t j a u n â t r e s . 
L ' é p i t h é l i u m des canalicules u r i n i f è r e s est çà et là t rouble , t u m é ­
fié, mais pas autrement a l t é r é . Le tissu in ters t i t ie l est dans u n é ta t 
de végé ta t ions granuleuses. La r é a c t i o n iodique montre q u ' i l y a 
une d é g é n é r e s c e n c e a m y l o ï d e . 

OBSERVATION LIV. 

Bùsch. Ugeskrift for Lœger, 25 mars 1876. 

Un enfant de 15 mois, déjà sevré, bien portant, tomba malade 
avec les s y m p t ô m e s suivants : agi tat ion, soif, appé t i t vorace, amai­
grissement ; t rois semaines plus t a r d , l ' expl ica t ion de ces s y m ­
p t ô m e s f u t d o n n é e par l 'examen des urines. Sucre, 5 pour 100, den­
s i té 1028. Bientôt , l 'enfant tomba dans le coma, deux jours a p r è s 
i l é t a i t mor t . Pas d'autopsie. 

OBSERVATION LV 

Cantani, Le diabète sucre, 1870, traduction de Charvet. 

M..., âgée de 15 ans, entre à l'hôpital le 12 avril 1874, se disant 
malade depuis six mois , mais l ' é t an t probablement depuis beau­
coup plus longtemps. En tout cas, depuis six mois , la f a i m s 'é ta i t 
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beaucoup accrue; grande soif avec po lyu r i e ; elle avait beaucoup 
m a i g r i . Dans le cours de la maladie, les forces ont sensiblement 
d i m i n u é ; depuis quelque temps, faiblesse de la vue. I l n'y a eu 
encore aucune menstruation. Aucune cause de d iabè te ne peut ê t r e 
i n v o q u é e en ce cas. A son e n t r é e on note : un amaigrissement 
e x t r ê m e , les tissus é ta ien t tellement des séchés , qu elle avait le 
visage d'une v ie i l le , toute la surface de la peau était couverte de 
squames é p i d e r m i q u e s t rès fines à moi t ié dé t achées . Dieu d'anor­
mal dans les organes internes, sauf une expiration p r o l o n g é e l imi tée 
à la fosse sus -ép ineuse droite et un l ége r accroissement de la rate. 

El le pesait, le 15 a v r i l , 20 k i l . 5n0, pendant tout son s é j o u r , 
la t e m p é r a t u r e se maintient à 50 d e g r é s , rarement à 57. Les pu l ­
sations é t a i en t à 72, les respirations entre 16 et 2 1 . Pendant les 
premiers j o u r s , avant d ' ê t r e mise en trai tement, elle buvait énor ­
m é m e n t , j u s q u ' à 12 et 14 li tres d'eau, donnant j u s q u ' à 15 litres 
d 'ur ine , avec une q u a n t i t é de sucre variant entre 70 et 90 grammes 
par l i t r e . Le 20 a v r i l , elle pesait 25 k i l . 500, fu t mise à la d iè te 
c a r n é e exclusivement (4 portions de b o u i l l i , 4 rô t i s et boui l lons , 
à d é j e u n e r ; et à d î n e r , 5 boui l l i s , 1 rô t i , 1 bou i l l on à souper). Ce 
jou r - l à elle but 4 l i t res 1/2 et émi t 5 l i t res d 'ur ine . Densité 1029; 
sucre 05 grammes par l i t r e . 

27 a v r i l . — 1 l i t r e d 'ur ine , dens i t é 1024, 25 grammes de sucre. 
50. — 780 centi l i tres d 'u r ine , dens i t é 1017, 5 grammes de 

sucre. 
1 e r ma i . — Pas de sucre, le lendemain, i l remonte à 25 grammes, 

a p r è s que la malade eut m a n g é un morceau de pain. Le m ê m e 
j o u r , l 'enfant f u t remise à un j e û n e r igoureux, le sucre disparut de 
nouveau, pour reparaitre par intermittences jusqu 'au 25 mai , de 
ce j o u r j u s q u ' à sa sortie, le 50 j u i n , le sucre disparut. 

Le poids de la malade é ta i t t o m b é , le 15 ma i , à 24 k i l . 200. 
Le 9 j u i n , i l remontait à 25 k i l . 600. 
Le 28 j u i n , à 26 k i l . 900. 
Le 50, la malade sortait t r è s a m é l i o r é e en force et en aspect. 
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OBSERVATION DE MAZZOTTA (TABLEAU RÉSUMÉ). 

Quantité Poids 
Sucre.1 

Date. Régime des 24 heures en litres. spéciaux. Sucre.1 

13 avril. Ration entière. 4450 1029 518 
14 — — 1 pain de plus 6500 1050 307 
15 — — 7450 1029 670 
16 - —. .— 9300 1051 744 
17 — . 11000 1025 790 
18 — — — 11000 1025 790-
19 — Double ration entière. 13000 1025 910 
20 — — 12350 1027 988 
21 — Viande 1100 + 2 bouillons. 5100 1029 351 
22 — — 1430 + 2 — 5150 1024 110 
23 — — 1430 + 3 — 2400 1022 72 
24 — — 2200 1023 66 
25 — — 1170 1750 1022 52 
26 — • • 1670 1025 51 
27 — — 880 + 3 bouillons. 1160 1023 28 
28 — — 880 + 3 — 680 1025 16 
29 — — 880 + 3 — 1000 1019 20 
50 — - — 510 + 5 — 780 1017 5 

1 e r mai. — 690 + 5 — 740 1012 0 
2 — À mangé du pain en cachette. 950 1017 22 
ù — Viande + 5 bouillons. 1000 1015 3 
4 — — + 5 — 570 1019 •disparu. 
5 — A mangé du pain 500 1020 12 
6 — Diète absolue. 500 1018 disparu. 
7 — Viande 810 + 5 bouillons. 980 1020 5 

10 — — 810 + 5 — 9ô0 1017 11 
15 — 810 + 5 — 1200 1018 4 
20 — — 810 + 5 — 1100 1020 5 
25 — 810 + 3 — 950 1017 disparu. 

1 e r ju in . 530 1020 
disparu. 

10 — 1020 1020 — 
20 - 1100 1018 
50 — 1000 1019 — 

OBSERVATION L V I . 

Redon, Thèse de Paris, 1877. 

Diabète sucré chez une fille de 11 ans. — Fièvre vespérale très prolongée. 
— Régime carné. — Grande amélioration. —- Mémoptysies. -— Pas de 
signes certains de tuberculose. — Éta t satisfaisant continu. 

il..., jeune fille de 11 ans, s'était très bien portée jusqu'à l'âgé 
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de 9 ans 1/2. Sa m è r e et son g r a n d ' p è r e maternel sont atteints de 
psoriasis, mais du r» ste d'une bonne san té , ainsi que le p è r e et un 
f r è r e t r è s fo r t et t r è s vigoureux. Vers l 'âge de 10 ans, l 'enfant com­
m e n ç a à s 'affaibl i r et à m a i g r i r , é ta t qu i s aggrava, quoique lente­
ment, pendant un an et d e m i ; elle toussait un peu; pendant tout 
ce temps, elle avait de la fièvre le soir, s y m p t ô m e dont on chercha 
en vain l 'expl icat ion. Quelques-uns des m é d e c i n s étaient d isposés à 
l ' a t t r ibuer à des influences p a l u d é e n n e s plus ou moins probables 
qu i pourraient r é g n e r dans le pays. Cette local i té cependant est 
t r è s saine, mais on y trouve quelques mares et é t a n g s . On chercha 
à se renseigner par les urines. Elles fu ren t ana lysées par un phar­
macien, q u i d é c l a r a que l l es ne contenaient pas de sucre, sans 
qu 'on puisse a f f i rmer q u ' i l en fû t ainsi . La poitr ine fu t examinée 
pendant ce temps avec le plus grand soin, afin de se rendre compte 
s'il n'existait r ien de ce côté qu i p û t expliquer l 'é ta t de la 
malade. 

L'examen, fait à Paris par l ' un des praticiens les plus justement 
cé l èb res de la capitale, resta négat i f . 

Néanmoins , d ' a p r è s les conseils de ce m é d e c i n , la malade fu t 
envoyée aux eaux d 'Enghien. 

A peine le traitement é ta i t - i l c o m m e n c é , q u ' i l survint une h é m o ­
ptysie m o d é r é m e n t abondante, mais p r o l o n g é e . Un m é d e c i n des 
h ô p i t a u x de Paris f u t m a n d é rapidement au mois de j u i l l e t 1876, 
et constata ce qu i suit : l 'enfant étai t pâ l e , amaigrie, avait un t r è s 
l ége r œ d è m e de la face et un peu de gonflement du ventre. La rate 
et surtout le foie é t a i en t t r è s h y p e r t r o p h i é s . L 'appé t i t , non seule­
ment é ta i t c o n s e r v é , mais encore fo r t a u g m e n t é , car la jeune fille 
mangeait au moins autant qu 'un adulte en bonne san té . Constipa­
t ion habi tue l le ; le pouls é ta i t à 120; l 'auscultation montra qu'en 
d i f f é r e n t s points de la poi t r ine la respiration étai t obscure et la 
sonor i t é d i m i n u é e . 

Le peu de d é v e l o p p e m e n t des signes physiques d'une part , et, 
d'autre part , l ' é ta t de souffrance de l 'organisme consta té plus 
haut, e n g a g è r e n t le m é d e c i n à faire l 'examen chimique des urines. 
I l y trouva une q u a n t i t é é n o r m e de sucre avec une dens i t é de 1070 ; 
l ' u r ine ne f u t jamais m e s u r é e exactement, mais éva luée â 1 l i t r e 1/2 
environ. On se t rouvai t en p r é s e n c e d'un d iabè te s u c r é . Du reste, 
la soif n 'é ta i t pas t r ès e x a g é r é e , la polyur ie assez peu p rononcée 

11 



— 162 — 

pour ne pas avoir é t é r e m a r q u é e . Sommeil nocturne satisfaisant. 
pas de mict ions la nu i t . 

Le trai tement mis en œ u v r e f u t le r é g i m e c a r n é avec addi t ion 
d'acide lact ique, comme le conseille Cantani. On y ajouta des 
amandes vertes, puis plus ta rd des amandes s è c h e s . Sous l ' i n ­
fluence de ce r é g i m e , condui t avec intel l igence, la s a n t é pa ru t se 
r é t a b l i r rap idement ; les forces revinrent peu à peu, et en deux 
mois , le poids de la malade avait a u g m e n t é de 4 k i l o g r a m m e s ; le 
sucre avait c o n s i d é r a b l e m e n t d i m i n u é ; dens i t é de l ' u r i n e , 1020. 
Ce t rai tement cont inuai t à entretenir u n é ta t de san té t r è s satisfai­
sant, lorsque, au bout de c inq mois , c 'es t -à-d i re dans le courant de 
d é c e m b r e , r é a p p a r u r e n t des h é m o p t y s i e s violentes q u i fu ren t d i f f i ­
ciles à a r r ê t e r . On en chercha l ' expl ica t ion dans ce fa i t que la 
jeune fille, ayant l ' âge de la menstruation, n'avait pas encore vu 
a p p a r a î t r e ses r è g l e s ; l 'auscul tat ion, p r a t i q u é e à cette é p o q u e - i à , 

f u t aussi muette que la p r e m i è r e fois. 
Les derniers renseignements qu i nous parviennent de cette 

malade datent du 18 au 20 fév r i e r 1877. El le n'est pas t r è s ama i ­
gr ie , n'a pas une t rès grande faiblesse, n a pas c h a n g é de c a r a c t è r e , 
ne p a r a î t point t r is te , n'a pas perdu de sa gentillesse ; l 'ausculta­
t i o n ne permet pas d 'a f f i rmer l 'existence de la phthis ie . Quand elle 
fai t usage de f é c u l e n t s , le sucre r é a p p a r a î t dans les ur ines , la den­
si té augmente. 

Dans de telles condit ions, le. m é d e c i n suspend son pronost ic; 
mais i l p r é t e n d que la malade a des chances de g u é r i s o n , et i l 
c ro i t qu'elle e û t certainement g u é r i si le trai tement avait é té i n s t i ­
t u é de bonne heure. 

OBSERVATION LVII. 

Archambault (cité par Redon). Thèse de Pans, 1811. 

Diabète sucré chez une jeune fille de 12 ans. — Observation incomplète, 
ne contenant que la fin de la maladie. — Mort par pneumonie (hépa-
tisation grise). 

B. F..., âgée de 12 ans, se trouvait, pendant l'été de 1875, dans 
le service de M. Bergeron. Elle en sort i t a m é l i o r é e , puis , quelques 
j o u r s a p r è s , entra dans le service de M. le docteur T r ibou le t (dans 
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les premiers jours d ' a o û t ) . Pendant son s é j o u r , on constata que son 
ur ine contenait une « é n o r m e q u a n t i t é » de sucre, qu'elle é ta i t 
t r è s amaigrie et sans forces. Néanmoins a m é l i o r é e , elle sorti t dans 
le courant d ' a o û t . Elle rentre dans le service de M. Archambault , 
le 29 septembre, et son histoire nous é c h a p p e depuis ce j o u r jus ­
qu'au 4 f é v r i e r I876. 

4 f év r i e r 1876. — T e m p é r a t u r e 5* d e g r é s pouls 132. Prise d 'un 
point de coté dans le m i l i e u de la nui t , elle a eu la d i a r r h é e et 
s'est levée plusieurs fois pour aller à la garde-robe. Le point de 
côté siège à gauche, au niveau des fausses cô tes . La respiration est 
t r è s accé lé rée et p é n i b l e . Rien du côté dro i t . 

Du côté gauche, en a r r i è r e , r â l e s sonores et s o u s - c r é p i t a n t s gros. 
En avant et sous la c lavicule , respiration bien plus forte q u ' à 
droi te , sono r i t é c o n s e r v é e . L'amaigrissement n'est pas j u s q u ' à ce 
j o u r t rès p r o n o n c é . 

11 f év r i e r (5 heures du soi r ) . — Pouls 152 ; respirat ion 36 ; tem­
p é r a t u r e 5 9 ° , 2 . 

12. — Pouls I 5 6 ; respiration 5 6 ; t e m p é r a t u r e 39° ,2 . 
L'auscultation fou rn i t des r é s u l t a t s peu p r é c i s . Bronchite géné ­

r a l i s ée ; probablement broncho-pneumonie et m ê m e pneumonie de 
la partie moyenne du poumon gauche. Gêne respiratoire c o n s i d é ­
rable. 

L 'ur ine , t r a i t ée p a r l a l iqueur de Barreswi l l , donne un abondant 
p r é c i p i t é . S é c h e r e s s e de la bouche, é ta t adynamique. 

La respirat ion se fa i t comme s ' i l y avait u n obstacle l a r y n g é . 
Les muscles du cou se tendent et les parties molles se d é p r i m e n t 
à chaque inspi ra t ion. I l n y a cependant pas d ' a l t é r a t i o n de la voix. 
La langue est s èche , la face a l t é r é e , la faiblesse excessive; elle 
peut à peine par ler , cependant elle s'assied sans aide sur son l i t . 
Éta t d'assoupissement hab i tue l . 

(On diagnostique une g a n g r è n e pulmonaire? sans odeur.) 
Soir. Yeux à d e m i - f e r m é s . Râle t r a c h é a l . Ne donne pas de signe 

de connaissance lorsqu on approche de son l i t . Ne r é p o n d plus. 
T e m p é r a t u r e 58",5; pouls H i ; respiration 56. Mort quelques 

instants a p r è s . 
Xccropsie. — Faite le 11 . trente-six heures environ a p r è s la 

m o r t . 
En enlevant les organes thoraciques, on trouve de la p l eu ré s i e 



— m — 

sèche ancienne avec a d h é r e n c e presque totale du poumon d ro i t . A 
gauche, p l e u r é s i e avec é p a n c h e m e n t u n peu louche, peu abondant. 
£ e s deux p lèvres interlobaires sont a g g l u t i n é e s par une fausse 

membrane. 
Les deux poumons sont c o n g e s t i o n n é s , ne c r é p i t e n t presque 

jplus ; à droite, on note u n peu d ' e m p h y s è m e au sommet, avec de 
jla, congestion g é n é r a l i s é e . A gauche, congestion. En outre, le lobe 
i n f é r i e u r est pesant, du r , et à la coupe, on voi t une pneumonie 
g é n é r a l i s é e de ce lobe, a r r i v é e presque partout à l ' h é p a l i s a t i o n 
gr ise . Sur le bord p o s t é r i e u r du lobe s u p é r i e u r gauche, excavation 
pouvant contenir une grosse noix et renfermant une sorte de tour­
b i l l o n c a s é e u x . Le tissu pulmonaire p r é s e n t e quelques petits noyaux 
i n d u r é s autour de l 'excavation, q u i ne communique pas avec les 
bronches; pas d'odeur. 

Rien au ç œ u r , s inon quelques plaques a t h é r o m a t e u s e s à l ' o r i ­

gine de l 'aorte. 
Reins vo lumineux , le d ro i t surtout . Pas d ' a l t é r a t i o n é v i d e n t e . 
Foie rouge f o n c é t r è s vo lumineux . 
Rien sur le plancher du q u a t r i è m e ventr icule . 

OBSERVATION LVIII. 

Legroux (cité par Redon], Thèse de Paris, Î877. 

Diabète sucré chez un enfant de 4 ans et demi. — Hérédité. — Impuissance 
de la thérapeut ique . •— Mort rapide par pneumonie insidieuse. 

X.. , enfant de taille moyenne pour son âge,5bien développé, intel­
l igent et v i f . 

Antécédents. — P è r e a l i é n é , pseudo-paralysie g é n é r a l e , t r a i t é e 
d ç p u i s trois ans dans une maison de s a n t é . Une s œ u r , â g é e de 
13 ans, dont l ' in tel l igence est a r r i é rée^ Un f r è r e est mor t , à l ' âge 
de 3 ans, de broncho-pneumonie. La m è r e est s o u p ç o n n é e de tuber­
culose : elle tousse, est souvent e n r h u m é e , ' a éu des h é m o p t y s i e s ; 
quelques craquements cons ta t é s au sommet des poumons ont dis­
paru à la suite d 'un s é j o u r dans le M i d i . Cette femme, h y s t é r i q u e 
et t r è s intel l igente, a é p r o u v é de nombreuses m i s è r e s morales. Le 
g r a n d - p è r e , du côté maternel , a s u c c o m b é , à l ' âge de 67 ans, à la 
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suite d 'un phlegmon gangreneux, complication d 'un d i abè t e s u c r é 
dont i l é ta i t atteint depuis plus de 15 ans. 

Début. — Dans le courant de j u i n 1876. Mme X . . . s ' inquiéta de 
la s an t é de son petit g a r ç o n q u i . quoique d'aspect t r è s florissant, 
j o u f f l u et rose, avait des nuits ag i t ées , interrompues par de f r é ­
quents besoins d 'ur iner , avec une soif assez vive. De plus, l 'enfant 
manifestai t des lassitudes f r é q u e n t e s pendant la j o u r n é e , qui t tai t 
ses jeux pour venir se reposer a u p r è s de sa m è r e . Son urine éta i t 
b l a n c h â t r e , louche, d'odeur aigrelette, rendue à la quan t i t é de 
1 l i t r e à I l i t r e 1 2 par jou r . Le professeur Laségue , c o n s u l t é , fit 
f a i re en j u i n l'analyse des urines et l 'on trouva 15 grammes de 
sucre par l i t r e . 

, Marche de la maladie. — Dès le mois de j u i l l e t , M. le docteur 
Legroux, qu i donna ses soins, depuis cette é p o q u e , au jeune 
malade, fit des analyses hebdomadaires atin de se renseigner sur 
l ' influence du r é g i m e relativement à la quan t i t é de sucre produi t . 
Au d é b u t , r é g i m e de Bouchardat, a p p l i q u é avec une intell igence et 
une r igueur rares par la m è r e . En peu de temps, la q u a n t i t é de 
sucre tomba de 45 grammes à 11 grammes 67 par l i t r e . 

5 j u i l l e t . — L'analyse donne le r é s u l t a t suivant : 

Quantité totale des urines des "2i heures. 750 ce. 
Densité 1,025 
Total du sucre de la journée 5,75 
Urée . 8,75 

Le régime est continué, la soif cède un peu : la quantité d'urine 
va en diminuant . Sueurs assez abondantes. 

15. — Urine, 1000 cen t i l i t r e s ; d e n s i t é , 1 0 2 1 ; sucre, 12 ; 
u r é e , 10. 

L'osci l la t ion de ces q u a n t i t é s de sucre et d ' u r é e ne peut ê t r e 
e x p l i q u é e . 

On continue le r é g i m e et on y ajoute des bains de Baréges . l'exer­
cice, du v i n , des toniques, le grand air , l 'habitat ion à la campagne. 

24. — Urine couleur chablis t rouble , dépôt b l a n c h â t r e , 600 cen­
t i l i t r e s ; dens i t é , 1029; sucre des 2 i heures. 1,50; u r é e , 25 ,46 : 
acide ur ique. c r é a t i n e , 1,20; sueujs abondantes. 

I e r a o û t . — Urine, 500 centil i tres ; dens i t é , ï 051 ; sucre des 
24 heures, 12 ; m a t i è r e s azotées des 24 heures, 15,25. 
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D'août en septembre, les ch i f f res oscillent avec une moyenne de 
12 grammes de sucre et 12 à 13 grammes d ' u r é e par vingt-quatre 
heures. 

Malgré le r é g i m e d u professeur Bouchardat t r è s s é v è r e m e n t sur­
ve i l l é , Je sucre ne disparaissant pas, M. Legroux prescr i t la d iè te 
c a r n é e suivant la m é t h o d e de Cantani : ce r é g i m e est d i f f i c i l ement 
t o l é r é ; le sucre ne d iminue point , et les analyses ind iquent une 
d e n s i t é de 1029 à 1050 avec des q u a n t i t é s de sucre de 14, 15, 16, 
18 grammes, l ' u r é e restant à 10 et 12 grammes. 

Octobre. — Une analyse fai te dans les premiers jours d'octobre 
donne : sucre, 16 grammes ; u r é e , 8 grammes. Le r é g i m e c a r n é 
exclusif est c o n t i n u é . 

25. — On constate, depuis quelques j ou r s , de la constipation, 
de l ' i n a p p é t e n c e , des douleurs d'estomac, une i r r i t a b i l i t é inaccou­
t u m é e . Les nui ts sont ag i t ée s . Devant ces accidents, on se d é c i d e 
à revenir à un r é g i m e mixte de viandes et de substances h e r b a c é e s . 
Pendant le r é g i m e c a r n é , l 'enfant é ta i t excitable, entrait f ac i l e ­
ment en co l è re ; i l avait, pour ainsi d i re , le c a r a c t è r e a n i m a l i s é . 

29. — Dens i té 1029, sucre 18, u r é e 10. 
6 novembre. — Hui t j ou r s a p r è s , sans changement de r é g i m e , 

sans cause a p p r é c i a b l e , on a : u r ine , 1000 cen t i l i t r e s ; den­
s i t é , 1028 ; sucre, 8,50 ; u r é e , 16. 

M. Legroux remarque que la q u a n t i t é d 'ur ine augmente à mesure 
que le f r o i d se fai t sentir. L'enfant, du reste, est rose et f ra is ; 
n é a n m o i n s , sa n u t r i t i o n l a n g u i t ; car des p e s é e s , faites r é g u l i è ­
rement tous les hu i t j ou r s , constatent, presque constamment, 
100 grammes de moins que la pesée p r é c é d e n t e . La tai l le se d é v e ­
loppe laborieusement, car dans ces quatre mois elle s ' acc ro î t à 
peine. Le jeune malade se fatigue faci lement, in te r rompt f r é q u e m ­
ment ses jeux pour se reposer. 11 n'a pas d ' appé t i t et refuse souvent 
les aliments les plus g o û t é s autrefois. 

Au traitement géné ra l on ajoute de l 'acide lact ique, du phos­
phate de chaux pour d é v e l o p p e r le squelette et de l 'ext ra i t de v a l é ­
riane à la dose de 2 à 4 grammes pour calmer l ' é ta t nerveux et 
combattre la d é n u t r i t i o n par azoturie. A celte date (6 novembre) , 
la soif est insignifiante et les sueurs nul les . Dans l ' é té , elles é t a i en t 
t r è s abondantes. L'al imentation restreinte semble nu i r e au dévelop­
pement de l 'enfant, et l 'on revient à u n r é g i m e non exclusif , dans 
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lequel on fai t entrer une t r è s petite q u a n t i t é de f é c u l e n t s , des 
f r u i t s et rnêmc de l égè re s pâ t i s se r ies . Ce r é g i m e commence le 
8 novembre. Depuis un mois, en outre, on fait des affusions d'eau 
f r o i d e . 

50. — En novembre l 'état s est maintenu comme p r é c é d e m ­
ment avec du sucre à la dose de 15 à 10 grammes par l i t i e . de 
l ' u r é e en q u a n t i t é moyenne. L'enfant est f a t i g u é , i l maigr i t . 

l i d é c e m b r e . — I l survient de la laryngite avec toux s t r i du -
leuse et quelques accès de suffocation nocturnes. Cependant la 
g u é r i s o n s'obtient par des moyens simples (vomi t i f , tisanes). L'en 
fant peut sor t i r de nouveau, i l reprend un peu ses jeux. 

— Nouvelle laryngo-broncbi te avec f ièvre , tristesse, fa i 
blesse. Traitement s imple, à la chambre. 

14 janvier 1877. — Alors que les jours p r é c é d e n t s avaient été 
assez bons, l 'enfant est a g i t é , i l a de la f ièvre , dort m a l , est pr is de 
soif vive, i l sursaute à chaque instant, le sommeil est in te r rompu 
par des cauchemars; fièvre, pouls s e r r é , rapide, r éponse s lentes 
et diff ic i les à obtenir , respiration f r é q u e n t e . L'auscultation ne 
fourn i t aucun signe de la pneumonie que M. Legroux s o u p ç o n n a i t . 

Dans la nu i t du 11 , les accidents se c a r a c t é r i s e n t mieux ; dys­
p n é e croissante, expirat ion plaintive avec ef for t , subde l i r ium, 
pouls v i f , peau f ro ide . La pneumonie c h e r c h é e n ' a p p a r a î t pas 
encore. 

15. — Le lendemain ma t in 15, MM. les docteurs IL Roger et 
Legroux constatent pour la p r e m i è r e fois des r â l e s c r é p i t a n t s à la 
base du poumon dro i t dans la l igne ax i l l a i re . Dyspnée intense, 
état de demi-coma, adynamie protonde, prostrat ion dont l 'enfant 
ne sort que pour demander à boire, et suce des oranges, cyanose, 
presque pas de toux, pas de crachats, les vés ica to i res sont é c a r t é s 
du traitement à cause de l 'é ta t d i a b é t i q u e . Le soir refroidissement 
des e x t r é m i t é s , le d é l i r e continue, perte de connaissance, ortho-
p n é e , i n sens ib i l i t é c o m p l è t e . 

Mort le lendemain 16, à 7 heures du mat in . Pas d'autopsie. 
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OBSERVATION LIX. 

Ollivier (cité par Redon). 

Diabète sucré chez un enfant de 12 ans. — Abus de fruits confits. 
Guérison. 

M. le docteur Ollivier fut un jour appelé pour donner ses soins 
à un enfant de 12 ans, q u i p r é s e n t a i t au premier abord les sym­
p t ô m e s d 'un embarras gastrique. Mais, en interrogeant les parents 
sur la cause de cette maladie, i l appri t q u ' à l 'occasion du premier 
de l 'an, cet enfant avait m a n g é beaucoup de f r u i t s confits. Cette 
notion l'amena à faire l'analyse des ur ines , et i l t rouva qu'elles 
contenaient une notable propor t ion de sucre, environ 15 g r a m ­
mes pour 24 heures. Le m é d e c i n ne se rappelle pas si les autres 
s y m p t ô m e s du d i abè t e ont ex i s té . 

L'enfant f u t i m m é d i a t e m e n t soumis à un r é g i m e assez sévère , 
avec suppression des sucreries et des f é c u l e n t s , On l u i donna, en 
outre, quelques purgat i fs . Au bout d 'environ dix jou r s , sous l ' i n ­
fluence de ce trai tement, le sucre disparut c o m p l è t e m e n t . L ' u r ine , 
e x a m i n é e à plusieurs reprises depuis cette é p o q u e , n'a plus d o n n é 
trace de sucre. 

L'enfant continue à se b ien porter. 

OBSERVATION LX. 

Barlow [Thèse de Redon, Paris, 1877). 

Diabète sucré chez un garçon de 8 ans. — Traitement tardif. — Mort. 

W. K..., quoique ayant eu la rougeole, la scarlatine, la coque­
luche, avait une bonne san t é . Les parents se portent bien, pas d'an­
t é c é d e n t s de phthis ie . Six enfants de cette f a m i l l e sont mor ts , sa­
voir : c inq de la coqueluche et u n d ' h y d r o c é p h a l i e . En outre, t rois 
é ta ien t m o r t - n é s , c inq autres sont vivants et pa rmi eux notre ma­
lade; en tout quatorze enfants. 

I l y a 4 ou 5 mois, i l c o m m e n ç a à m a i g r i r , à devenir a l t é r é et 
à tousser. I l buvait souvent une pinte tou t d 'un t r a i t , se levait sou-
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vent la nui t pour boire, ur inai t aussi f r é q u e m m e n t la nu i t et le 
j o u r . Constipation. Appétit bon, mais refuse la viande 

liai présent. — I l a l'aspect d'un tuberculeux, i l est maigre, 
pesé .»2 livres et demie anglaises, quo iqu ' i l ait 7 ans et 9 mois. 
La peau de sa face est douce, mais celle du corps et des membres 
est s è c h e , rude , couverte d'une fine desquamation f u r f u r a c é e . I l 
est somnolent, se couche sur le coté gauche, les yeux f e r m é s , la 
bouche entrouverte, ses l èv res sont s è c h e s . Langue b run p â l e , 
s è c h e , humide sur les bords. Dents c a r i é e s . Pouls à 92, fa ib le . 
L'haleine a une odeur d ' é t h e r chlor ique , perceptible à 2 pieds de 
distance, toux l é g è r e , soif m a r q u é e . Pas de vomissements, selles 
p â l e s et dures. Abdomen l é g è r e m e n t distendu, foie non a u g m e n t é 
de v o l u m e ; le bord i n f é r i e u r ne p e u t è t r e atteint par la palpation. 
La rate n'est pas grosse. 

I t é s o n n a n c e du thorax a l t é r ée partout, r â les des deux côtés en 
a r r i è r e . Frottements et craquements à gauche, au-dessous de la 

. r é g i o n ax i l l a i re . 
Urine des 21 heures, 7 pintes, p â l e , transparente, avec une 

. faible odeur doucereuse. D. 1000. Sucre t r è s abondant. Boui l l ie 
avec de la l i queu r potassique, p r é c i p i t é . Pas d 'a lbumine. 

R é g i m e des d e r n i è r e s 2 1 heures : 5 pintes de l a i t , 2 d'eau, 1 de 
porter . Viande 4 onces, pain G onces. Hui le de foie de morue , v in 
fe r rug ineux , 1 once par j o u r . 

2 a v r i l . — La somnolence continue. Urine 5 pintes 1/2. D. 1040. 
Langue plus s è c h e . Pouls 100, faible. R. 24, profonde, toux plus 
intense. Nez sec, rouge. Selles t r è s dures, s è c h e s , petites. R é g i m e : 
5 pintes 1/4 de la i t , 1 d'eau ; 1 œuf , 5 onces de pain, 3 onces de 
viande, un biscui t de son. 

10. — Respiration rapide. Urine 3 pintes 1/2. D. 1035. Diète 
c a r n é e exclusive, avec du cresson. Apbthes dans la bouche avec du 
muguet . 

15. — U r i n e 50 onces seulement. D. 1042. Un demi-biscuit seu­
lement est p r i s . Eau 2 pintes. Vin de Xérès 5 onces 1 2. 

14. — Urine comme hier . 
16. — Urine 50 onces. D. l u 15. Langue humide excepté au 

centre, on accorde du pain. L enfant a perdu 5 livres 5 4 en 10 jour s . 
17. Urine 50 onces. I). I05S. On donna l ibrement du pa in ; le 

b iscui t est r e f u s é . 
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18. — Urine 4 pintes 1/2. D. 1038. Le poumon dro i t est moins 
sonore que le gauche ; respirat ion bronchique au sommet d r o i t . 
Peau plus chaude qu'auparavant. 

19. —Poul s 140. R. 24. Langue humide . Urine 4 pintes 1/2. 
D. 1037. 

L'enfant est e m m e n é par sa m è r e ; mor t au bout de 4 semaines. 

OBSERVATION LXl. 

Barlow (loc. cit.). 

Diabète sucré chez une jeune fille de 10 ans. — Parents goutteux. 
Pas de traitement. — Mort. 

Cette jeune fille entre le 13 mars 1869. Parents en bonne santé, 
g r a n d ' m è r e paternelle goutteuse, c inq autres enfants sont vivants. 
I ls ont souffert de convulsions j u s q u ' à l ' âge de 4 ou 5 ans, a p r è s 
quoi elles c e s s è r e n t . Trois autres moururen t de convulsions 
o c c a s i o n n é e s , chez l ' u n par une inf lammat ion des poumons, chez 
les deux autres par la coqueluche. Notre malade a eu des con­
vulsions j u s q u ' à l ' âge de 5 ans; a p r è s cela, bonne s a n t é j u s q u ' à 
7 ans, où elle eut une forte attaque de bronchi te , q u i revint 
l 'h iver suivant. L 'h iver dernier , elle n'a pas eu l 'attaque accoutu­
m é e , mais a c o m m e n c é à m a i g r i r ( i l y a 4 mois), à avoir une 
grande soif, une f a i m exagé rée et à u r ine r beaucoup. 

État actuel. — Figure pâ le , pupi l les d i l a t é e s . Langue rouge et 
s è c h e . Peau chaude et s è c h e . Poids 39 livres anglaises. Soif grande, 
appé t i t vorace. Urine 3 pintes en vingt-quatre heures. D. 1035. 
Quant i té c o n s i d é r a b l e de sucre. 

Légère m a t i t é au sommet, gauche. Râ les sibilants dans toute la 
po i t r ine . Les battements du c œ u r normaux. 

Traitement.— Huile de r i c i n , 2 onces. Hui le d é fo ie de morue , 
2 onces. Viande et beurre avec les biscuits de Pavy, 2 œ u f s , cres­
son. 

15 mars. — Une visite d'amis l u i cause quelque exci ta t ion, el le 
vomit pour la p r e m i è r e fo is . 

17. — On fa i t une petite f r i c t i o n à la base du poumon d ro i t . 
L'enfant est insouciante, d é p r i m é e ; ses yeux à demi f e r m é s , elle 
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parle t r è s bas. Vomissement, consl ipat ion; pouls 150. On donne 
i> onces d 'hu i le de r i c i n . 

A i heures du soir, le pouls est encore à 151». la peau f ro ide , 
l ' in tes t in r e l â c h é , 11. 12, prostrat ion. On prescri t 2 onces dYau-de-
vie avec de l ' é l l ie r su l fur i . |ue . 

' 40, fa ib l i - . Le vomissement cont inue ; la m a t i è r e est 
noire semblable à du marc de c a f é . La constipation recommence; 
la peau n'est pas tout à fa i t aussi f ro ide qu 'h ie r ; l 'enfant est 
abattue, mais demande sa m è r e . 

On donne i onces d 'hui le de r i c i n qu i agit bien. Elle ur ine au 
l i t et la veilleuse estime qu'elle n'a pas rendu plus de 7 onces en 
vingt-quatre heures. I l y a maintenant un peu de c r ép i t a t i on au 
cote d ro i t dans l'espace d 'un pouce c a r r é . Le m ê m e é ta t se cont i ­
nue j u s q u ' à trois heures ei demie, quand sa m è r e insista pour 
1 einmener. Elle m o u r u t le lendemain à c inq heures du soir. 

OBSERVATION L X I I . 

Couolly, M tut irai. Tunes and Gazette, juillet 1877. 

J. II. P..., enfant de 1 an et 0 mois, a depuis sa naissance joui 
d'une honne s a n t é , jusqu 'au d é b u t de la maladie actuelle. A 7 mois 
i l eut sa p r e m i è r e dent, à 11 i l f u t s ev ré , sans d i f f i cu l t é . 

I l y a 5 mois, l 'enfant avait alors 18 mois , la m è r e nota p l u ­
sieurs modificat ions dans sa s an t é , - so i f vive, mict ions f r é q u e n t e s , 
amaigrissement, d i m i n u t i o n des forces, c a r ac t è r e i r r i t ab l e , capr i ­
cieux. En m ê m e temps plusieurs dents c o m m e n c è r e n t à so r t i r ; 
c'est à la den t i t ion que la m è r e a t t r ibua ces malaises, et par suite 
elle d i f f é r a de mont rer l 'enfant à un m é d e c i n . 

(Cependant, comme pendant 5 mois les s y m p t ô m e s ne f i ren t que 
s'aggraver, elle se déc ida enfin à consulter, le 50 d é c e m b r e . 

Le pè re et la m è r e sont en bonne s a n t é , une petite s œ u r est bien 
portante. Un cousin de la m è r e est d i a b é t i q u e , et le p è r e de ce 
cousin éta i t d i a b é t i q u e . 

L 'enfant a un aspect qu i rappelle le fac iès abdominal, i l est 
pâ l e , t r è s amaigr i , à chaque instant i l crie : une goutte d'eau. I l 
bo\t de . i à 7 pintes par j o u r cl l i tres 80 à 5 li tres 00], et bo i ra i t 
beaucoup plus si on ne le su rve i l l a i t ; les mictions sont t r è s f i é -
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quentes, q u ' i l soit debout ou c o u c h é , de sorte qu 'on n 'a pu me­
surer la q u a n t i t é des ur ines ; la peau n'est pas e n t i è r e m e n t s è c h e . 
Appéti t peu a l t é r é , n'a jamais eu de f a i m vorare. Grande faiblesse 
musculai re . Les organes géni taux sont normaux. Les fesses tou­
jours m o u i l l é e s sont rongies, couvertes d'une é r u p t i o n l i c h é n o ï d e . 
Bouche f ro ide , langue propre , humide , gencives saines, selles 
r é g u l i è r e s , quelquefois un peu dures. Insomnie à cause de l a 
soif vive, accuse des douleurs dans les membres. 

Les organes thoraciques et abdominaux paraissent s a i n s , ' t e m p é ­
rature normale. 

Urine p â l e , couleur vert pomme, n i s é d i m e n t s , n i a l b u m i n é , 
d e n s i t é 1052. Réac t ion c a r a c t é r i s t i q u e de l 'oxydule de cuivre. 

Traitement par le bicarbonate de soude et fer . 
8 janvier . — Poudre, hydrargyre avec craie et rhubarbe. ' '"^ 
2 1 . — Faiblesse sensiblement a u g m e n t é e , soif et mict ions non 

mod i f i ée s . Huile de foie de morue 2 à 5 cu i l l e rées par j o u r . Bro­
mure de potassium 5 grammes, bo i t 5 pintes en vingt-quatre heures, 
soit 2 l i t res 800. Densi té 1034. 

2 5 . — Soif et mictions d i m i n u é e s , dort mieux , l 'amaigrissement 
va croissant. 

27. — L'enfant a été assoupi toute la n u i t , i l refuse de-manger, 
boi t moins. Peau chaude sèche , pouls à 120, faible . 102,5 F (40°), 
langue c h a r g é e , bouche s è c h e , respira t ion préc ip i tée^ Poumons 
sains, constipation depuis trois jours , u r ine dens i t é 1056. Lége r 
nuage d 'albumine. 

28. — Selles r é g u l i è r e s , 90 pulsations, 97 F. (56° , I ) , l 'enfant 
est trop faible pour s'asseoir, u r ine 1032, traces d 'a lbumine. 

30. — Faiblesse accrue, soif moins vive, refuse de manger , 'Le 
soir, la respiration devient p r é c i p i t é e , le malade est p â l e , épu i sé , 
ne peut supporter le moindre mouvement, 120 pulsations, pouls 
fa ible , in termi t tent . E x t r é m i t é s froides, u n peu œ d é m a t i é e s . Urine 
1034, a lbuminur ie plus a c c u s é e . 

51 au mat in . — État comateux, corps p â l e , e x t r é m i t é s f roides , 
l ' œ d è m e remonte aux genoux. Pupilles c o n t r a c t é e s , l ' u r ine c è u l e 
en petite q u a n t i t é . - h 

Autopsie. — Cerveau et m é n i n g e s c o n g e s t i o n n é s . Organes tb.ot'a-
ciques et abdominaux sains. La vessie contient 5 onces d 'u r ine , 
d e n s i t é 1034. 
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OBSERVATION LXI1I. 

R. Deutschmann, Grœfe* Archiv. fur tgdaji 

Une fille de 11 ans ('tait atteinte du diabète depuis neuf mois; 
au d é b u t on s 'é ta i t b o r n é ù l'examen qual i ta t i f de l 'ur ine pour 
r e c o n n a î t r e l'exislence du sucre : quatorze jours avant sa mort , 

.e l le entre à l ' hôp i t a l des enfants de C ù l t i n g e n ; on examina tout 
les jours la q u a n t i t é des urines L'enfant é ta i t dans un état de 
marasme e x t r ê m e ; son poids ne dépassa i t pas 50 l ivres . 

La q u a n t i t é de sucre dans les urines fu t toujours au-dessus de 
8 pour 100, deux fois seulement elle tomba à 7,145 pour 100. 
Pas de cataracte. L'examen fai t sur l 'œi l en levé sur le corps aus­

s i t ô t a p r è s la m o r t donna: r é a c t i o n de l 'humeur aqueuse for te -
mnnt alcal ine, q u a n t i t é du sucre dans l ' humeur aqueuse, 0,5 
pour 100, v i t r ée , 0,566 pour 100. 

OBSERVATION LXIV. 

Dumontpallier, Gazette médicale, 28 avril 1877 (Société de biologie). 

Cet auteur a soigné une petite fille de 4 ans. Elle était souffrante 
depuis 5 mois ; i l a cons ta t é de l 'affaiblissement, de la maigreur , 
mais i l n'existait aucune lés ion organique, en rapport avec l ' é t a t 
géné ra l . » 

Les poumons, le foie , la rate, l ' in test in ne p ré sen t a i en t aucun 
bymplôme qui p û t rendre Gompte de l 'amaigrissement, de la fièvre 
i r r é g u l i è r e et de la tristesse de l 'enfant . 

" L 'appé t i t é ta i t c o n s e r v é , la soif é ta i t assez vive et les besoins 
d 'u r iner f r é q u e n t s . L'analyse des urines d é m o n t r a l'existence 
d'une grande q u a n t i t é de glycose dans l 'u r ine sans augmentation 
notable de l ' u r é e . Le g r a n d - p è r e , le p è r e , et l 'oncle de l 'enfant 
é t a i en t goutteux. L'enfant mouru t un an environ a p r è s le d é b u t 
des s y m p t ô m e s , en levée par une asphyxie progressi\e, symptoma-
tique d'une congestion pulmonaire . 
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OBSERVATION LXV. 

Balthazar Foster, British Med. Journal, janvier 1878. 

Diabetîo coma. — Acetonœmîa. 

Le médecin est appelé à voir un enfant reçu deux jours aupara­
vant pour le d i a b è t e , i l le trouve au l i t , a g i t é , la face anxieuse, la 
peau brune, avec une d y s p n é e remarquable. Chaque inspirat ion 
est profonde, ample, r empl i t la po i t r ine . De larges q u a n t i t é s d 'air 
entrent et sortent du thorax, trente-deux fois à la minu te . Partout 
le thorax r é s o n n e et la respirat ion s'entend clairement . Pas d'odeur 
autre que celle qui est habi tuel le aux d i a b é t i q u e s . Pouls pet i t , f a i ­
ble , 136 p . Langue humide avec enduit b l a n c h â t r e , t e m p é r a t u r e 
axi l la i re 97 F. (36°,1) . L'enfant r éve i l l é r é p o n d a i t correctement. 
Les s y m p t ô m e s avaient c o m m e n c é le soir par une d é f a i l l a n c e (?) qu i 
s 'é ta i t reproduite le mat in et é ta i t a c c o m p a g n é e d'une vive dou­
leur à l ' é p i g a s t r e , avec respirat ion rapide. L'abdomen é ta i t d i s ­
tendu. Peu a p r è s l 'enfant baissa, la peau se r e f ro id i t , la respirat ion 
resta ample douze heures, puis devint b r è v e , le pouls plus fa ib le , 
plus pet i t , l 'agi ta t ion f i t place au coma, la f igure se cyanosa, et 
vingt-quatre heures a p r è s l 'enfant étai t mor t . L 'u r ine s ' écou le en 
abondance pendant les vingt-quatre d e r n i è r e s heures. 

Cet enfant é ta i t d i a b é t i q u e depuis plus de douze mois, le j o u r de 
son e n t r é e i l avait fa i t 10 mi l les (18 k i l o m è t r e s ) à p ied . 

I l donnait 100 à 120 onces d 'ur ine par j o u r (5200 à 4000 gram­
mes) avant son e n t r é e . 

Dens i t é , 1055 à 1038 ; 2700 à 3000 grains de sucre (150 à 
150 grammes). 

Le j o u r de l ' en t r ée l ' u r ine tomba à 84 onces (2 l i t . 600) . Den­
s i té , 1026. 

Autopsie. — Vingt-six heures a p r è s la m o r t . Cerveau et m é n i n g e s 
p â l e s , a n é m i é s . Au microscope on ne voi t comme a l t é r a t i on que 
l 'hyper t rophie de la tunique musculaire des a r t é r i o l e s de la pie-
m è r e . Poumons et c œ u r sains. Rate petite, mo l l e , foie p â l e no rmal 
au microscope, pesait 5 livres 5 onces, une décoc t ion y mont re du 
sucre en petite q u a n t i t é . Reins sains. Estomac un peu conges­
t i o n n é . Sang pâ le comme de la c r è m e , f lu ide , non c o a g u l é . A l ' a i r 
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i l p r i t une couleur plus br i l l an te nuance magenta. Au microscope 
nombreuses m o l é c u l e s d'aspect graisseux, ne se dissolvant pas 
dans l ' é t h e r . Peu de sucre dans le sang. 

OBSERVATION LXVI. 

Hagenbach, Jahrbuch fur kinderheilkun.de zur Bazel, 1878. 

L'auteur a observé, dans l'hôpital des enfants à Bâle. un enfant de 
10 mois, qu i depuis 2 mois donnait une q u a n t i t é cons idé rab le 
d 'urine et souffrai t beaucoup de la soif. Réac t ion typique du sucre, 
d e n s i t é de l ' u r ine 1036. 

Traitement par l'acide sal icyl ique, 5 grammes par j ou r ; on voit 
d iminuer notablement la q u a n t i t é des urines. Mort 11 mois a p r è s 
le d é b u t , par g a n g r è n e pulmonaire . 

Autopsie. — Gangrène m u l t i p l e des poumons. Tuberculose de la 
p l èv re droi te . Œ d è m e de la p i e -mère , et l égè re h y d r o c é p h a l i e chro­
nique. 

N. B. — Kûlz en citant ce cas d i t que l 'enfant a 10 ans 1 

OBSERVATION LXVII. 

Bohn, Jahrbuch fur kinderheilkunde, 1878 (extrait du Central Zeitung fur 
kinderheilkunde). 

L'auteur a observé une jeune fille de 15 ans et demi, maigre, 
p â l e , qu i dans les six derniers mois avait beaucoup grandi , et ne 
p r é sen t a i t aucun signe de mens t rua t ion ; elle é ta i t t r è s p â l e , et 
accusait une tendance habituel le au sommeil , se plaignait de dou­
leurs à l ' ép igas t r e ; l ' appét i t restait bon ; elle n'avait n i cépha la l ­

gie n i vertiges. 
Plus tard s ' a c c u s è r e n t une soif vive et de la polyurie . La mai ­

greur alla s'accroissant de telle sorte que l a fillette ne pouvait 

qu i t te r le l i t . 
Quand Bohn la vit pour la p r e m i è r e fois, elle é ta i t d'une p â l e u r 

c a d a v é r i q u e , le visage et les e x t r é m i t é s froides, immobi le dans le 
l i t . Brui ts du eeeur faibles, sourds, -10 respirations à la minute , 
fortes, bruyantes. Ni ma t i t é ni r â l e s dans la po i t r ine ; dans l 'u r ine 
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pas d 'albumine, beaucoup de sucre. Le soir l ' é ta t empira , le 
d é l i r e et l 'agi tat ion survinrent, le pouls devint f i l i f o r m e , les bru i t s 
du c œ u r fa ib l i ren t , la respirat ion resta la m ê m e ; m o r t dans la 
n u i t . 

OBSERVATION LXVI1I (RÉSUMÉE). 

Kien, Contribution à l'histoire dè l'acétonémie [Gazette médicale de Strasbourg, 
août 1878). 

Le 5 avril, il voit un garçon de 14 ans 1/2, fils d'un rhumatisant, 
q u i , depuis quelque temps, maigrissait , avait de l 'abattement, une 
toux sèche . Pas de f ièvre , poi t r ine saine, pas de d i a r r h é e ; on croi t 
à une fatigue due à un t ravai l intel lectuel et physique e x a g é r é . 
Quelque temps a p r è s t e m p é r a t u r e rectale 57° à 5 7 ° , 4 . 

12. — Pas d'odeur ch lo roformique . 
15. — L'enfant va beaucoup plus ma l et le m é d e c i n est surpris 

par la forte odeur ch loroformique de l 'appartement et surtout de 
la chambre où éta i t c o u c h é l 'enfant . Les ur ines , e x a m i n é e s sur-le-
champ, exhalent une forte odeur ch lo ro formique et contiennent 
du sucre en abondance. 

L'examen ré t ro spec t i f appr i t que depuis 2 mois l 'enfant avait 
une soif vive, se r é v e i l l a n t la nu i t pour boi re , et u n a p p é t i t vorace. 
11 aurait en févr ie r c o u c h é plusieurs fois les f e n ê t r e s ouvertes, les 
persiennes f e r m é e s . L'avant-veille, 15, l 'enfant, revenant d'une 
promenade (12 k i l . ) , se sentit t r è s f a t i g u é ; le 14 la faiblesse 
augmenta. 

15 a v r i l . — Malade c o u c h é , pas de c é p h a l a l g i e . Grand amai ­
grissement, ex t r émi t é s f r a î c h e s ; T. R. 56° ,4 . Peau s è c h e , rugueuse. 
Rbythme par t icul ier de la respi ra t ion; mouvements d ' inspirat ions 
é n e r g i q u e s , la cage thoracique se sou lève en masse d'une p i è c e , 
reste un instant en a r r ê t , puis s abaisse vivement par un effor t 
d 'expirat ion avec un petit soupir ; i l y a une pause, puis une nou­
velle inspirat ion commence. 18 resp. par m i n u t e . 120 puis , pouls 
pet i t , contractions du c œ u r faibles. Langue s è c h e rugueuse. Dans 
le ventre, r ien de pa r t i cu l i e r . 

Pupilles un peu con t r ac t ée s . Les urines du m a l i n donnent : den­
s i t é , 1028 ; sucre, 66 grammes par 1000 grammes. Pas d 'a lbu­
mine . 



Soir T. 56» ,5 , 120 p . 4100 gr . d 'ur ine dans la j o u r n é e . 
16 a v r i l . — A d o r m i la n u i t . Urine I500 gr ; m ê m e odeur, 

66 gr . de sucre par I000 . T. I I . ."6 ,4, 12 i p . . 22 resp. ; m ê m e type 
qu 'h ie r Malade a g i t é , g é m i s s e m e n t s p la int i fs . Intelligence f a t i ­
g u é e . Constipation depuis trois j ou r s . 

Soir .16",6. T. H. 121 p . , le, resp.. urines 900 grammes. 
17 — N u i t mauvaise, urines moins fortement odorantes. 3 6 ° , 5 T . R . 

126 pu is . , 2* resp. Peau de plus en plus sèche , mains v io lacées 
f roides . Teint terreux, joues cyanosées . 

Soir. — On n'obtient plus de r é p o n s e du malade : i l boit et 
u r ine , 36° , 2 T. R. 128 puis . 28 resp. Le coma devient plus profond, 
la respirat ion devient stertoreuse. 

18. — Mort à 5 heures du ma t in . Pas d'autopsie, 

OBSERVATION LXIX. 

Reginald Soullicy, Saint-Darlholometv's Ilospital Reports 
(The Lanret, février 1879). 

Diabètes.—Case of death by so called Acetonœmîa. 

H..., âgée de 11 ans, était une enfant amaigrie, délicate, sujette 
aux engelures. Elle devint si f a t iguée en d é c e m b r e 1878 qu 'on 
examina ses urines ; on y trouva une q u a n t i t é c o n s i d é r a b l e de sucre ; 
c'est à pa r t i r du 14 d é c e m b r e seulement que la m è r e avait no t é 
des mict ions f r é q u e n t e s ; environ douze le j o u r , t rois la nu i t . Elle 
buvait de l'eau en abondance, et accusait une soif vive, vomissait 
f r é q u e m m e n t . 

Dès ce moment elle f u t soumise à un traitement a n t i - d i a b é t i q u e 
(belladone et op ium) . Elle entre le 3 janvier à l ' hôp i t a l . 

Du 5 au 6 janvier l 'enfant u r ina i t ."> pintes en 24 heures (2 l i ­
tres 80), 23 grains de sucre par once (43 grammes par 1000), 
dens i t é 1053, 2500 grains de sucre par j o u r . Les deux premiers 
jours a p r è s son e n t r é e l 'enfant avait bon appé t i t et resta chaude­
ment au l i t . 

Le <>, elle mangea jveu, et f u t fo r t abattue, elle se plaignait de 
vives douleurs à l 'estomac Dans la nu i t elle fut prise de d é l i r e . 
Le 6 à m i d i , son pouls, qui s 'é ta i t é levé à 152 et é ta i t faible , de­
vint m i s é r a b l e , la respiration é ta i t de 48, l 'haleine f ro ide , la tem­
p é r a t u r e 97 5 T v56 ,5) . 

12 



— 178 — 

Elle é ta i t l i v ide , dans une somnolence dont elle ne sortait que 
par instants, elle entendait cependant les questions et y r é p o n d a i t 
lentement. Lavements alimentaires. Bains chauds. Pas de vomisse­
ments j u s q u ' à 8 heures du soir, ventre douloureux, langue s è c h e ; 
dans la j o u r n é e du 6, deux pintes et demie d 'ur ine acide, t roub le . 

Pendant la nu i t , coma plus p ro fond , mor t à trois heures du 
mat in , le 8 janvier , sans convulsions. 

Autopsie. — Engelures au talon d ro i t et au talon du pied gauche. 
La muqueuse des amygdales, du la rynxe t d e l ' é p i g l o t t e e s t gonf lée , 

œ d é m a t i ê e jusqu'aux cordes vocales. I l y a de l 'amygdali te à droi te , 
avec engorgement des ganglions ,de ce c ô t é . 

Poumons c o n g e s t i o n n é s non œ d é m a t i é s , c œ u r pet i t , sain au 
microscope. 

Foie et rate sains en apparence. Reins fermes c o n g e s t i o n n é s . 
intestins normaux. A l'estomac, ecchymoses et taches purpur iques 
sous la muqueuse. Cerveau intact. 

N. B. — Southey fa i t remarquer que dans ce cas l 'odeur de l 'a­
cé tone f i t d é f a u t dans Pair e x p i r é . 

OBSERVATION LXX. 

Sanders and Hamilton, Edinburg Med. Journal, juillet 1879. 

Lipœmia and fat embolism in the fatal dyspnœa, and coma of dîabetet. 

Une petite fille de 10 ans entre à l'hôpital des Enfants malades 
pour u n d i a b è t e s u c r é ; q u a n t i t é c o n s i d é r a b l e de sucre dans les 
ur ines ; r i en d'autre à noter. S a n t é g é n é r a l e assez bonne. 5 jours 
avant sa mor t on note une certaine d i f f i cu l t é à respirer , et l 'on crut 
à une attaque de pneumonie. Bien tô t la d y s p n é e devient excessive, 
puis d iminue au bout de quelques heures. Nouvel accès de d y s p n é e 
bien plus intense ; l 'enfant devient assoupie, tombe dans le coma 
et meur t . A l'autopsie on trouve les lés ions suivantes : 

Le sang a une couleur cramoisie, avec s é p a r a t i o n d 'un s é r u m 
lai teux, i l exhale une odeur s û r e , qu i en un quart d'heure se trans­
forme en odeur d ' é t h e r . A l'examen microscopique on trouve que 
la couche c r é m e u s e est c o m p o s é e d'une é m u l s i o n quasi-chyleuse, 
de graisse consistant en fines granulations, l ' é t h e r a j o u t é lai t 
d i s p a r a î t r e cet aspect c r é m e u x . 
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Le sang recue i l l i f u t ana lysé pour y trouver l ' a c é t o n e ; on obt int 
un produi t qu i avait une l égè re odeur é t h é r é e , ou d ' a cé tone , mais 
qu i ne donna par ses r é a c t i o n s chimiques que de t r è s l égères traces 
d ' a c é t o n e . 

Le lendemain on trouvait ces - lobules graisseux plus v o l u m i ­
neux, par la cohés ion de plusieurs en une masse. 

A l 'œi l nu les organes paraissent sains. Les poumons et les 
autres v i scè res donnent aussi au moment de l'autopsie une odeur 
s û r e , q u i devient é t h é r é e en quelques minutes . 

Au microscope les coupes du poumon t r a i t ée s par l 'acide osmi -
que montrent les capillaires a lvéo la i res remplis de globules grais­
seux ; dans les fines a r t é r i o l e s pulmonaires on voyait aussi de 
larges globules obstruant la l u m i è r e du vaisseau, comme dans un 
cas d 'embolie à la suite de f racture osseuse. Les globules noirs 
c a r a c t é r i s t i q u e s se trouvaient é g a l e m e n t dans les branches te rmi­
nales des a r t è r e s bronchiques. 

L ' é t u d e du r e in montre que l ' é p i t h é l i u m des tubes droits et con­
t o u r n é s est sain, tandis que les vaisseaux sanguins contiennent u n 
grand nombre d ' é l é m e n t s graisseux noircis par l 'acide osmique. 

Dans le foie et le cerveau, pas d'embolies graisseuses. 
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TABLEAU PAR KL'LZ 

t 
5 
(i 
7 
8 
3 

10 
11 
12 
13 
U 
15 
16 
17 
18 
19 

20 
21 
22 
25 
2! 
25 

20 

2S 
29 

30 
;>i 
32 
33 
51 
5.'» 
3ti 
3" 
38 
39 

Kollo 
Mou 
Si hindler 
John 
Carbutt 
Iluhhaum.... 
Mi'insson 
Sicnisscn . . . 
Johnson 
Willis 
Mac Gl'é^or.. 
Watts 
Falk 
Falk 

i-itii' 
Heine 
Wis^hàtipt . . . 
Mac Intyre... 

(il;-! l;\ vTEf 

Hauner 

Caron 
Kitselle.. 
Oppolzer. 
Oppolzer. 
Heller... 
Hellcr... 

Heller 

Heller 

Guillaume 
Rôsing . . 

RôsinR . . . 
Vollolini.. 
Rôrig . . . . 
Neubauer. 
Sloane 
Granthani.. 
Rnnke 
Benc< Jon* 
Heiborg . . . 
Gelmo 

CAUSES ("UMI'I [ \- DIBÉE TK.HSIIMAISO:» CAUSES 
T10*S 

Fille. 12 ans. i 
Garçon. 9 ans. 1 an. Mort. 

Fi Mo. 12 ans. - 1 
- 14 ans. » Courte. Mort. 

Garçon. 6 ans. 
Fille. 11 ans. Refroidissement Mort. 

Gaiçon. U ans. 
— 15 ans. • 
— 9 ans. Quelques Mort. 

mois. 
— 5 ans. 
— 5 ans. 

Fille. 13 1/2. 
— 10 ans. Mort. 
— U ans. » — 

Garçon. 9 ans. Privations. • Guérison. 
— 7 ans. Typhus. i — 

Fille. 12 ans. Refroidissement o mois. Mort. 
— 3 uns. Quelques — 

semaines. 
1 an. Quelques Mort. 

mois. 
17 mois. Tr. courte. Mort4. 

Garçon. 14 jours. 
— U ans. 

Fille. 14 ans. 5 mois. Mort. 
— 11 ans. Mort 8 jour» Garçon. 5 ans. Tr. courte. Mort 8 jour» Garçon. 

après le 
diagnostic. 

— 13 ans. > 4 ans 
environ. 

. 5 ans. Tr. courte. Mort quel­
ques jours 

après. 
Fille. 14 ans. i 2 ans. 

— 6 mois. HjJrocéphalic 3 semaines. Mort. 
aijjuë. 

Garçon. 1 an. Idem. 8 jours. Mort. 
5 aus. * — 

Fille. 9 ans. Guérison. 
Garçon. 6 ans. 

Sirur aînée, 
Mort. 

Fille. 14 ans. Sirur aînée, 6 mois. 
morte du diabète 

9 ans. Guérison. 
Garçon. 10 ans. » 
Fille. 12 ans. -

9 aus. 6 mois. Mort. 
6 ans. Convalescence Quelques — 

de rougeole. semaines. 

1 La mort na pas été causée par le diabète, mais par le croup survenu accidentellement 
(Bouchut). 
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40 

41 
42 
43 
44 
45 
46 
47 
48 
49 
30 
51 
52 

53 
54 
55 
56 
57 
58 
59 
60 

61 

62 

63 
64 
65 

66 
67 

OBSERVATEURS 

69 

70 
71 
72 

73 
71 
75 

Fischer. 

Mauvezin . 
Gallois— 
Pavy 
Pavy 
Pavy 
Ogle 
Franque. 
Wieher.., 
Becklerj., 
Jacobinil. 
Aenstoots 
Brown. .,. 
Mosler. 
Pavy... 
Pavy... 
Pavy... 

Durand-Fardel.. 
Durand-Fardel.. 
Durand-Fardel.. 
Ingerslev 
Dickinson 

Seegen— 

Seegen . 
Senator. 
Senator. 

Senator. 
West . . . 

68 West 

Schmitz 

Schmitz 
Ilirschsprung. 
Bûdde 

Schomboc... 
Bouchut 
Niedergesiiss, 

Garçon. 

Fille. 

» 
Fille. 

Garçon. 
Fille. 

Garçon. 

Fille. 

Garçon. 
Fille. 

Garçon. 

. Fille. 

Garçon. 

Fille. 

Garçon 
Fille. 

Garçon. 
Fille. 

Fille. 

Garçon. 
Fille. 

Garçon. 

Fille. 

AGES CAUSES, 

11 ans. 

6 ans. 
4 ans. 
4 ans. 

12 à 13. 
13 ans. 
14 ans. 
11 ans. 
9 ans. 
8 ans. 
4 ans. 
5 1/2. 

20 mois. 

10 ans 
13 ans. i 
9 ans. ( 

11 ans. 
13 ans. 
15 ans. 
5 ans. 

6 ans. 

12 ans. 

11 ans. 
15 ans. 
12 ans. 

12 ans. 
3 1/2. 

10 ans. 

4 ans. 

11 ans. 
8 ans. 

i l ans. 

7 ans. 
10 ans. 
12 ans. 

Coups sur les 
reins. 

Fract. du crâne, 

Chorea magna, 

Dysenterie. 
Méningite 

tuberculeuse. 

Frère et sœur. 

Un frère mort 
de diabète. 

Mère aliénée. 

Frère et sœur 
morts du diabète 

à 2 ans 1,2. 
Convalescence 
de rougeole. 

Mère diabétique. 

Coup sur la tète 

COMPLICA­
TIONS 

Cataracte 
double. 

DUREE 

2 ans 
et 3 mois, 

» 

14 mois. 

5semaines. 
» 

1 an. 
Quelques 

mois. 
6 mois. 

Courte. 

TERMINAISON 

Altération 
du bulbe. 
Cataracte. 

Quelques 
semaines. 

Quelques 
mois. 

6 mois. 

5 ans. 

Courte. 

18 mois. 

4 à 5 mois 

8 mois. 
6 mois. 
7 mois. 

Mort. 

* 

Mort. 

Mort. 

Mort. 
» 

Mort. 
Mort avant la 

fin de la 
2° année. 

Mort. 

Mort. 

Mort. 

Mort-

Mort proba­
ble dans le 
courant de 
l'hiver sui­
vant. 

Mort. 
Mort 4 se­

maines 
après le dé­
but probable. 

Guérison 
persistante.; 

Mort. 
Guérison 

par la diète 
carnée ? 

Mort, 



76 

78 

79 
80 
81 
82 
83 
81 
85 
86 
87 

89 

90 
91 
92 
93 
91 
95 
90 
97 
98 
99 

100 
101 
102 
103 
101 
105 
106 
107 

108 

109 

110 
111 

OB&ERYATKCAS 

Jacobinj 

Blackwell. 

Rossbach. 

Rossbach... 
Gunther . . . 
Guntlier . , . 
Gunther . . . 
bouchardat. 
Bouchardat. 
Bouchardat. 
Bouchardat. 
Bouchardat. 
Bouchardat. 
Donkin 

Benson 
Andral 
Andral , 
Weckcrling 
Werkerling . 
Dûring 
Dûring 
Dûring 
Dûring 
Edlefsen 
Cantani 
Cantani 
Cantani 
Canlani , 
Hlawacek 
Hlawacek 
Schmidt-Rimpler 
Teschemacher.., 

Zimmer. 

Zimmer. 

Zimmer 
Zimmer 

Fille. 

Garçon. 

Fille. 

Garçon. 

Fille. 

Garçon. 

Garçon. 
Fille. 

Garçon. 

Fille. 
Garçon. 
Fille. 

Garçon. 

Fille. 

Garçon. 

Fille. 

10 ans 

U ans 

13 ans. 

7 mois 
2a. 5m 

14 ans. 
8 ans. 

12 ans. 

14 ans. 
7 ans. 

Moins de 
5 ans. 

10 ans. 

4 ans. 
3 ans. 
5 ans. 

12 ans. 
14 ans. 
14 ans. 
14 ans. 
14 ans. 
7 aus. 
5 ans. 

12 ans. 
12 ans. 
13 ans. 
7 ans. 
6 ans. 

10 ans. 
15 ans. 
12 ans. 

11 ans. 

12 ans. 

11 à 12. 
12 ans. 

COMPLICA­
TIONS 

Sœur aînée. 
morte sans doute 

du diabète. 
Père et un frère, 
morts diabéL 

Chute sur la tête. 

Privations. 

Frère mort 
diabétique. 

Frères, mère, 
morts diabét. 
Convalescence 

de typhus. 
Excès de pain 

frais? 
Refroidissement 

grand-oncle et 
sœurs, morts 
diabét.; mère 
diabét.? Père 
névropathe. 

Coups 
à l'épigastre. 

Chute 
sur l'occiput. 

DUREE 

Quelques 
mois. 

o ans. 
3 mois. 
6 semaines. 

2 ans. 

| 2 à 3 ans. j 

TERMIXAISOS 

|Mort.] 

Mort. 

Mort. 

Mort. 

Cataracte 
double. 

o semaines 

Tr. courte 

1 an. 

a 
3 ans. 

Guérison par 
lait écré< 
mé persis 
tante? 

Mort. 

Mort. 

Hort. 

• 
» 

Hort. 



TABLEAU PERSONNEL 

K°' OBSERVATEURS SEXES AGES CAUSES COMPLICA­
TIONS DURÉE TERMINAISON 

1 Fille. 15 mois. » Quelques Mort. 
semaines 

2 Garçon. 7 ans. Tumeur du 1 an. i — 
• 4" ventricule. 

3 Fille. 15 ans. -» • a 10 mois. 
4 Garçon. 9 1/2. 12 à 15 jo. — 
S — 11 ans. » — 
6 Archambaull.... Fille. 12 ans. 8 mois. — 
7 Garçon. 4 1/2. Impaludisme. 9 mois. — 
8 — 4 1/2. Grand-père dia­ 8 mois. — 4 1/2. 

bétique, père 
aliéné. 

9 — 8 ans. 6 à 7 mois. 
10 Fille. 10 ans. Parents 4 mois. — 

goutteux. 
11 Garçon." 12 aus. Excès de 12 à 15 jo. Guérison. 

sucreries. 
12 Fille. 11 ans. 8 mois. 
13 Dumont Pallier.. — 4 ans. Parents a 1 an. Mort. 

goutteux. 
U 18 mois. Cousin 4 mois. — 

diabétique. 
15 Deutschmann.... Fille. 11 ans. » 11 mois. — 
16 Garçon. 14 ans. a a 
17 — 14 ans. 
18 Fille. 15 ans. » 
19 Garçon. 10 moi>. U mois Mort. 
20 Fille. 11 ans. a 
21 Kûlz i — 11 ans. 
22 — 13 1/2. 5 à 6 mois. Mort. 
23 — 15 ans. » 
24 — 11 ans. Acétoné- Quelques Mort. 

mie. semaines. 
25 15 ans. Céphalalgie. Quelques Guérison. 

Épileptique. 
semaines. 

26 Garçon. 13 ans. Épileptique. Plus d'un — 
mois. 

27 — Acétoné- Plus d'un Mort. 
mie. an. 

28 Fille. 10 ans. » Embolies • — 
graisseuses 

29 Garçon. 12 1/2. Père Acétoné- 2 mois. — Garçon. 
rhumatisant. mic. 

30 10 ans. a 
31 — 14 1/2. Cataracte. Quelques Mort. 

mois. 
32 « 7 ans. 15 mois » 
33 Fillo. 15 ans. » a 7 à 8 mois. Guérison. 
34 Garçon. 14 ans. 6 mois. Guérison, Garçon. 

1 récidive. 
35 a a a Guérison, ; 

2 récidives. 
36 Garçon. 2 ans. a Mort. 
37 14 ans. » a 6 mois. — 
38 . , U aus. a 5 mois. — 
39 —• 14 ans. a 8 mois. 
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