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THERAPEUTIQUE MEDICALE.

COUF D'OEIL SUR NOS TRAVADX,

Quand on étudie d'un pen haut la narche de la science médieale de-
puis quelques années, on st frappé tout d'abord d'un fait, c'est que
les discussions quielle souléve sont marquées d'un caractire de placi-
dité qui contraste singulicrement avec l'ardenr de la polémique des
années précédentes. Dire toutes les cavses de cette tempérance dans la
livérature médicale contemporaine serait beaucoup trop long; nous
en dirons un mot eependant.,

Nous ne parlerons point de I'influcnce des derniers événements po—
litiques ; les seiences en requrent inévitablement le contre-coup, comme
tontes les [onctions sociales par lesquelles se manifeste 'activité humaine,
Quand Chomme se trouve tout & coup en face de théories sauvages,
qjui ne tendent évidemment qu'a la ruine totale de la socidté, que vou-
lez-vous que fasse la science? Elle attend. Ce n'est la, toutefois, il
faut Pespérer au moins, qu'une influence passagire; et les causes du
fait qu'il s'agit d’expliquer lui sont autérié!!'u.s.

La cause principale de cette modération insolite dans la polémique
médicale est une foi plus explicite, plus sentie, micux” raisonnée i la
wéthode d’observation. Ce serait sans doute se montrer injuste envers
le passé que d’attribuer aux savants modernes, je ne dis pas I'inven-
tion de cette méthode, mais méme son application, comme instrament
d'étude ou de vérification; cependant, cette justice une fois rendue &
qui de droit, il faut reconnaitre de suite et poser résolument que ja-
mais, i ancune époque de la science, on a aussi bien compris qu'on le
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fait aujourd’hui Vimpartance de cette méthode, et que jamais surtout
elle n'a é1é d'un usage aussi universel, Maintenant, quand tous les cs-
prits ont compris toute la valeur [de Vobservation et savent, en géné-
ral, s'en servir, quelle chance les conceptions é@ priord, si elles ne se
produisent appuyées sur les faits, ont-clles de passionner les esprits?
Il est certes pen de théories, dans 'histoire de la science, & la défense
desquelles on ait dépensé tant de ziéle, tant de verve et d'esprit que le
physiologisme : complez combien de disciples ont survécn an maitre ;
i peine en citericz-vous quelques-uns dont Vinlluenee et lantorité
vont tous les jours s'amoindrissant. L'anatomisme est venu ensuite,
qui a recucilli 'héritage du Val-de-Grice, et 'anatomisme, eomme
doctrine générale, n'a pas plus d’avenir qu'il n'a de passé. Le numé-
risme lui-méme, qui, lors de son apparition dans le monde scientilique,
séluisit tant d'esprils par son apparence de riguenr, et aussi un pen
grice au patronage de quelques médecins honnites, le numérisme est
déja devenu de Ihistoive. Tiestent encore, comme vnes générales aspi-
rant & engendrer une science nouvelle, la chimie organique aidée on
non du microscope, et Panalyse microscopique elle-méme, proclamant
que les seules données qu'elle reeneille suffisent i édifier la doctrine
de la vie pathologique. Qu'est-il sorti de 1a? Rien évidemment, «que
quelques faits d'on ordre secondaire, et qui n'ont exercé aucnne in-
fluence sur la pratique médicale proprement dite, Clest avee ces sortes
de conceptions qu'antrefois on allumait e fen des controverses scienti-
fiques. L'imagination faisait en grande partie les frais de la discussion,
Les faits étaient hien invoqués, mnais, incomplétement interrogés, le sens
de leurs réponses était mal saisi, on supposé, et P'on disentait avee
d'autant plus de vivacité et d'ardenr qu'il était presque impossible
qu'on s'entendit, et surtout qu'on arrivit i des eonclusions nettement
démontrées.

1l o’en est plus de méme anjourd’hui, Tout le monde pratique la
méthode d’observation. Toute idée théorique rencontre inévitablement
celte surveillante importune sur la route, ct se voit arrétée immédiate-
ment si elle n'est point en mesure de se justifier. Voila la véritable
cause de la placidité des discussions scientiliques actuelles ; et I'on peut
prédire que ces diseussions conserveront tonjours désormais ce carac-
tere, Une fois que I'esprit humain est en possession d'une vérité, et
d'une vérité d'une application avssi générale que I'observation, cette
vérité domple les esprits les plus rebelles, commande la science, la fait
& son image.

Pour sortir de ces ides générales et aborder directement I'objet de
cet article, il est évidentque, dans un semblable état de la science, c'est
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vers la thérapentique surtont que doivent se diriger les esprits, Il est
diflicile de comprendre, sans doute, qu'en médecine on puisse jamais
faire abstraction d'un élément auvssi essentiel de la seience, On est bien
foreé de reconnaitre cependant que, parmi les théoriciens purs des
sibcles derniers, il s’en trouvait un bon nombre qui avaient fort pen de
souci ponr la thérapeutique, L'idée était promulgude, et les malades
guérissaient, s'ils pouvaient. Il n'en est plus de méme anjonrd’hui, et
heurensement pour humanité; la thérapentique est devenne l'objet
capital de la science ; toute discussion risque de passer inapercue si elle
ne laisse point entrevoir, tout d’abord, l'influence que la solution
qu'elle ponrsuit peat exercer sur la pratique seientifique.

Le Bulletin de Thérapeutigue a toujours ainsi compris la science.
Il est né du biesoin vivementsenti que la thérapentique efit dans la presse
médicale un organe spécial, et nous mettrons tout notre soin & lui con-
server ce caractére d'utilité pratique, dont il fut marqué 4 son
ﬂl'!gln{,‘.

Toutelvis, ce serait mal caractériser notre recucil, et en restreindre
manifestement la poriée, que de le renfermer dans le cercle exclusif de
la thérapentique proprement dite; en médecine, comme en chirurgie,
la thérapentique on la pratique médico-chirurgicale est son but prin-
cipal, est la conclusion dernire qu'il poursnit; mais la science des
indications, mais le diagnostic ne manquent jamais de fixer d'une ma-
miére particulitre notre attention, Au séns des systemes que nous avons
précédemment rappelés, la seience des indications est une science de
presque nulle valenr, ou au moins dont la valeur, exagérée par des
doctrines, doit &tre singulitrement restreinte; nous me pensons pas
ainsi. Les indications, ‘en médecine comme en chirurgie, mais surtont
en médecine, les indications qui naissent des climats,! des saisons, des
constitutions ¢pidéminues, des dges, des antéeédents héréditaires, da
genre de vie, des alfections morales, ete., constituent un élément essen-
tiel dans I'étude de la vie pathologique, et, partant, dans l'appréciation
des moyens propres & retabliv 'harmonic des fonctions troublées. 1l en
est de méme du diagnostic ; 3 moins qu'il ne s'agisse de maladie nou-
velle, ou incomplétement observée, et dont le diagnostic demande i
ttre correctement élabli. Comme c'est & des lecteurs instruits que nous
nous adressons, nous nous contentons de I"énonciation des phénoménes
essentiels de la maladie, en ne perdant pas notre temps i un diagnostic
de luxe, qui serait aussi déplacé qu'inutile. Cest ainsi que, quand
M. Valleix a déerit le vomissement essentiel ou nerveux, on bien quel-
ques névralgies généralement méconnues, i cause de leur siége insolite,
ce médecin s’est surtout attaché i bien faire saisir les phénoménes carac-
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éristiques de la maladie, et & en poser d’une maniére précise le dia-
gﬂﬂ!tlc.

1l nous serait facile de justifier ce que nous venons de dire, en rappe-
lant successivement les travanx aussi nombrenx que variés qui sont en-
trés dans la composition des vingt—quatre livraisons dont se compose
notre publication dans I'année qui vient de s'écouler ; nous nous con—
tenterons d'en présenter une esquisse rapide, sans nous astreindre & un
ordre chronologique, qui nanrait ici‘aucune espece d'otilité,

Le choléra a é1é la grande question a Vordre du jour pendant une
grande partic de Pannée 1849 ; avant néme que cette redontable
maladie envabit la France, et dans la prévision de son invasion
prochaine, nous avens mis nos lecteurs au courant des tentatives
thérapentiques nouvelles auxquelles s'étaient liveés divers médecing
qui avaient déja éwdié la nonvelle irruption de la maladic sur un
autre thédtre. C'est ainsi que nous avons signalé les résultats princi-
paux auxquels observation avait conduit MM. Monneret, Villemin,
Contour ; a propos de la méme question, nous avons publié un travail
médit de M. le pmfcsscm Denonvillers, sur épidémie de 1832,
Lorsque I'épidémie a éclaté parmi nous, nons avons, avee un soin
serupuleux, fait connaitre et la marche de la maladie, et les diverses
méthodes de traitement par lesquelles on s'est effored de la combative,
Malheurensement, si quelques caractéres nouveaux de ce fléau redouta-
ble, tels que la présence de I'albumine dans les urines, ont é1é saisis,
il est doutenx que cette nonvelle expérience nous ait beancoup appris sor
Ia thérapeutique & opposer i cette violente intoxication de organisme
vivant. Toutefois nous n'avons pas désespéré de la science, et nous
nous sommes efforeés de faire sortir de ces tentatives multiples quel-
ques enseignements utiles et applicables. Nous avons, tout d’abord, sur
Ia foi d'une expérience incontestée, €tabli que dans un trés-grand nom-
bre de cas la maladie avait des prodromes, et qu'en altaquant vigou-
reusement ces prodromes on [aisait avorter la maladie. La question
de la contagion, qu'une foule de bons esprits inclinaient tout d'abord
a résoudre d'nne maniére aflivmative, nous n'avens point hesité & la
résoudre négativement. Plusienrs de nos collaborateurs ont étudié la
suetle, soit isolément, soit dans ses rapports avec le choléra : ces études
ont encore servi a réfuter quelques erreurs qui avaient cours dans la
scicnce, sur les rapports qui existent entre ces maladies ; le travail de
M. Taufflied, du Bas-Rhin, sur cette question a pu diriger utilement
la pratique des médecins qui se sont trouvés en face de cette épidémie.
M. Max. Simon a signalé une petite épidémie de choléra sporadigue
quil a eu occasion d’observer pendant que le choléra indien exergait
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encore ses ravages parmi nons; M. le professeur Fuoster, aprés avoir
loné cette notice comme Vouvre d’un esprit sagace, a complété le
tableau en [aisant le paralléle du choléra indigéne et du choléra voya-
geur; en un mot, tout ce que lascience a pu saisir & travers les téndhres
dont s'enveloppe ce terrible fléan, nous P'avons reproduit dans nos
colonnes, et soumis i nos lecteurs,

Toul inportantes que [ussent ces questions, nous n'avons pas laissé
cependant que de suivre notre marche accoutumée; nous avons voulu
que notre cadre fit rempli par des’travaux aussi variés qu'importants.
Nous avons déja parlé du mémoire de M. Valleix sur le vomissement
nerveux oun essenticl : c'est la, sans ancun doute, un travail que les
lecteurs du Bulletin ont dis remarquer, I est vne foule d'onvrages ol
cette maladie brille par son absence, et cependant I'on sait que quand
clle se présente avee ses véritables caracteres, ¢'est une affection fort
séricuse et qui met souvent en péril les sujets qui en sont atteints. M. le
professeur Forget, dont la longue expérience et honnéteté seru-
puleuse recommandent d'une mamére particuliére les travaux, nous a
communiqué quelques faits qui tendent & démontrer utilité des inha-
lations anesthésiques dans quelques maladies nerveuses : M, Barrier, de
Lyon, a étodié la méme question. Tont n'est pas fini sur les anesthé-
siyues dans le traitement des maladies internes : c’est laun sujetqui n'a
éé qu'elllenré, et qui meérite de fixer Yattention des olservateurs,
M. Sandras a bien voulu offrir & notre journal les prémices d'un ou-
vrage plein d'intérér, qu'il e propose de publier sur les maladies du
systéme nervenx : ce travail partiel a trait & la toux nervense, il fait
vivement désirer la publication de Pouvrage, dont il n'est qunn frag-
ment détaché. M. Duclos, de Tours, poursuivant les travanx sur la ma-
ladic des enfamts, a tour & tour traité de la pneumonie chez les enfants,
etde |'action du nitrate d'argent dans quelques maladies des muoqueuses
dans les mémes conditions de la vie. M. Mialbe a traité la question du
diabitte on de la glocoserie : bien que ce soit Ia un probleme fqui n'est
peut-éire pas encore complétement résolu, on ne peut nier que les re~
cherches des modernes n'en alent an moins singulierement avancé la
solution ; et 'on ne saurait, sans injustice, refuser de compter M. Mialhe
parmi les patients investigatenrs qui se sont occupés avee le plus de
succis de cette singuliére perturbation fonctionnelle. Nous ne devons
pas omettre non plus le travail étendu de M. Davvergne sur les mala-
dies de la peau : ce praticien lahorienx, suivant les traces de Pécole al-
lemande, de Lorry, de M. Gibert, ete,, s'efforce de démontrer que la
pathologie de la pean doit étre rattachée i la vie générale de l'orga-
nisme , et que le praticien qui, ici comme ailleurs, se renferme dans le
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point de voe exclusif de I'anatomisme, fait presque infailliblement
fansse ronte, quand il vient & passer de la spéculation & I'application.
Enfin, nous nous contenterons de signaler le travail de M. Hahn sur
les bons eflets des onctions stibices 4 haute dose pratiquées sur le euir
chevelu dans le traitement de la méningite tuberculense ; la note de
M. Mazade sur I'emploi du tartre stibié & haute dose dans la pleoro-
pucumonie coincidant avec une période avaneée de la grossesse; le
Mémoire de M. Dusoourd sur I'vsage de Phmle d'olive énfus et extra
lans les cas de morsure de vipére, ot autres travaux que leur valenr
pratique recommandait i 'attention de nos lecteurs,

Une grave question, qui, aujonrd’lui, appelle une solution, est celle
qui est relative & P'emploi des préparations arsenicales dans les fitvres
intermittentes. Il nous a semblé qu'en présence des [aits nombreux,
anthentiques, qui ont éé produits pour démontrer 'elficacité de ce
moyen lorsqu’il est employé avee la réserve que commande un agent
toxuue aussi éncrgique ; il nous a semblé, disons-nons, que noos de-
vious formuler la conclusion pratigue de Uentreprise hardie de M. Bou-
din, et nous l'avons [ait. Nous avens de méme résumé un wavail con-
sillérable d'un médecin anglais estimé, M. Williams, sur 'emploi de
I'hwile de foie de morne dans le waitement de la phthisie. Siles faits
dont nans sommes témoins dans le service de M. Martin-Solon i I'Hé-
tel-Die se multiplient, nous ne nous serons pas mépris dans apprécia-
lion que nous avons [aite de cette médieation, Il est un autre traite-
ment mis en usage dans le landvre, sor lequel nous avons cru devoir
appeler attention de noslectears, c’est Uemploi des frictions graisseuscs
ahaute dose dans la searlatine. L'action topique si remavquable de
l'axonge comme traitement local de I'érysiptle nous était garant des
Lons effets de la médieation proposée par M. Schneemann ; wais le bien-
fait est-il complet, et ces [rictions, en prévenant la desquammation,
détrnisent—elles 'élément contagicux de 1a maladie? c'est aux praticiens
a vérifier la valeur des aflirmations explicites du médecin allemand,
Comue il ne se produit aucune assertion sériense dans la science
que nous ne la soumettions 4 nos lecteurs, nous avons public, sous
forme épistolaive , une critique de ouvrage du docteur Bouchut
sur les signes de la mort; l'autenr de cette lettre signale, avec un
ton de convenance parfaite, des faits non observés par lui-méme, mais
tris—authentiques, et qui tendent a renverser la propesition fondamen-
tale du livre du lauréat de I'nstitut; une fois ce doute émis, des faits
ont été cités par MAL Ricord, Brachet, Michel d'Avignon, qui con-
duisent 2 la méme conclusion. C'était Ja une question qu’il importait
e résoudre, tout le monde en congoit la gravité,
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Enfin, il n’est pas jusqu’a ce que nos prédécesseurs comprenaient
sous le nom de médecine politique, qui n'ait é¢ objet de notre at-
tention. M. Reveillé-Parise, dont la plume élégante sait rendre inté-
ressants tous les sujets qu’elle tonche, a bien voulu traiter, dans notre
journal, la question de I'assistance médicale et publique dans les cam—
pagnes. Le bon sens de l'anteur 'a préservé de ces utopies irréalisabiles
dans le développement desquelles I'éerivain pense bien plus & lui qu'a
ceux qu'il éwreint dans les bras d'une charité menteuse ; il a wontré
qu'une des plos grandes miséres des habitants de la campagne, ¢'est la
privation de secours médicaux administrés & temps, et que la création
d’hdpitanx cantonaux est U'institntion la plus utile, la plus urgente,
pour ces pauvres déshérités de la civilisation, Puisse cet appel éive en-
tendu! Ce n'est que par de tels bienfaits réalisés que la révolution pourra
se [aire absoudre au tribunal de histoire, pour tontes les roines qu'elle
a acemnulées autour d'elle,

Voila ce que nous avons fait pour la médecine, et nous n'avons rien
dit, ni de notre Bibliographie, ni de notre Répertoire, qui, pour beau-
coup, ne forment pas la partic la moins intéressante de notre journal,
parce que nons voulons compléter ce tablean par Vesquisse rapide de
nos travaux de thérapeutique chirurgicale.

{La fin au prochain numéro. )

DE LA DOCTRINE DES ELEMENTS MORBIDES APPLIQUEE A LA THERAPEUTIQUE,
Par M. Foncer, professeur de elinique médicale 4 la Facullé de Strashourg.

Nons voulons aujourdhui faire part aulecteur des principesqui, depuis
tantdt dix ans, dirigent notre enscignement et notre pratique i travers
le chaos des idées médicales de notre éporque. Nous allons dire ee que
nous pensots et ce que nous faisons, en attendant qu’on vienne nons
apprendre i penser autrement et & faire mienx,

Envisagés dans leur acceplion Ia plus large et la pIus pratiquc, les
élémnents morbides, tels que nons les concevons, ne sont pas précisc-
ment ce que les ont faits les anciens, puis 1'Ecole de Montpellier. Pas
n'est lesoin de eritiquer les quatee éléments de Pantiquité; quant
a Ia moderne Cos, ainsi qu’elle s intitole, elle n’admet, coinme éléments,
que des groupes symptomatiques on quelques sympudines capitaux ; tels
sont les éléments inflaimmatoire, saburral, bilievx, putride, la donleur,
le spasme, P'adynamie, I'ataxie, cte. Nous pensons, nous, devoir ap-
peler Pattention des praticiens sur d'amtres éléments encore, moins
considérables que les précédents, peut-ftre, mais d’une valenr telle
que, dans certains cas, ils impliguent une indication thérapeutique par-
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ticulitre : ainsi la chalear, le froid, la dyspnée, la toux, la fréquence
du pouls, son irrégularité, le vomissement, la constipation, le météo-
risme, la diarrhée, Uinfiltration, la eéphalalgie, le délire, etc., ete. Ge
nouveau point de vue, ou plutdt cette extension, acquiert toute l'impor-
tance d'une doetrine, lorsqu'on songe qu'elle résume cet éclectisme
fque chacun se glorifie de professer anjourd’hui ; car, prenant en consi-
dération tout ce que I'observation et le raisonnement peuvent constater
de phénoménes positils, d'indications réelles, ectte doctrine devient
V'expression la plus exacte de I'état de la science et des besoins de la
pratique au temps ol nous vivons, :

Cette large synthése des procédés analytiques de motre époque est
exposce dans mes Leftres sur la thérapeutique (Gazette des hbpi-
taux, 1844), et je I'ai formulée dans le Programme du cours de phi-
Tnsnphic médivale que je professai en 1844-45. J'y disais : « En te-
nant compte du rouble des fonctions aussi bien que des lésions d’or-
ganes, nous posons les bases rudimentaires de eette doetrine des
éléments, & U'aide de laquelle nous sommes parvenns i Elucider tant de
problemes obseurs, Dans Uesprit de cette doctrine, la maladie n'est plus
un ére abstrait, mais bien un phénoméne complexe, un ensemble va-
rialle et mobile d'éléments on d'élats organiques. Au point de vue de
la pratique, cette doctrine tient compte, i titre d’éléments, de tout co
qui pent impliquer une indication thérapeutique. Mais, il est bicn en—
tendu que parmi ces éléments divers il en est de principaux, il en est
d'accessoives , formant eomme une phalange disciplinée o chaque
individu, tont en [aisant acte de puissance individuelle, subit néan-
meins Uantorité de la hidrarchie. »

Cette doctrine est la seule qui permette de comprendre pourquoi,
dans une maladie quelconque, une médication exclusive, absolue, est
inaceeptable en application; car la variabilité des éléments morbides
rend nécessaivement oblizatoire la variabilité dans le choix ou au moins
dans la dose, la lorme, le mode d'administeation des remédes, Cette
doctrine pent scule expliquer et amnistier celle prodigieuse mobilité qui
caractérise notre époque, cette déplorable fécondité de moyens éphé-
mires que chague jour voit naitre et mouvir : ¢'est que chacun, envisa-
geant dans les futs tel ou tel élément réel- ou illusvive, y conforme sa
Ilmliqm. abstraction [aite des éléments mnjuinls.

Aussi les rudiments de cette doctrine percent-ils dans les monuments
de la science la plus reealée. Il y a plus, cetie doctrine est forcément
‘expression de la science an bereean, alors que, ignorant le mécanisme
secret des maladies, on devait s'en tenir & combattre les phénoménes
patents, les éléments wisibles, tels que la chaleor ou le froid, la séche-
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resse ou I'humidité, la force on la faiblesse. Du moment oil la science
s'organise, c'est, cn efllet, Ia doctrine des quatre élémenés que nous
voyons surgir dans les écrits d'Hippocrate ; c'est la méme qui est fécon-
dée par le génie de Galien et cultivée & travers les siecles jusqu'a I'é-
peque [de la Renaissance et an deld. Depuis lors, il nous serait facile
d'extraire la doctrine des éléments des éerits et sumtont de la pratique
des observateurs les plus renommes, tels que Sydenhaim, Stoll et antres.
Clestelle qui se troove formulée dans ce bel axiome de Gaubius :
«N'opposez pas des remédes i tous les symptimes, mais bien anx
symptémes urgents dont 'amendement fera cesser les antres, » Qu'est-ce
que l'analyse philesophique tant vantée par Pinel? Que sont les états
organiques de I'école de Paris, si ce n'est Pexpression de la nécessité
d'avoir égard aux divers aspects des maladies dans I'application des
moyens curatifs? ;

La doctrine que nous exposons ici n'est donc point une innovation,
un schisme nouvean [aisant invasion dans le gﬂlm‘l schisme universel ;
c'est, sinon la révélation, an moins la formule de ce qui se fait tous les
jours, dégagée des obscurités qui Uenvironnent ; c'est Ueshibition du
fil occulte qui dirige la plupart des praticiens, souvent a leur insu,

Mais, ce n'est pas tont ; admettant que la doctrine soit accepiée, il
s'azit de la constituer avec des éléments de bon aloi que la majorité des
praticicns puisse reconnaftre & 'oceasion et traiter au besoin, La eom-
mence la difliculté, car il n’est rien d'arbitraire comme lappréeiation
des divers éléments, sortout au point de voe de leur importance en
thérapentique, Cette premiire difficulté vaincue, une autre surgit im—
médiatement, c’est celle relative au choix des moyens propres i com-
battre tels ou tels éléments. Nons n'avons done pas la prétention de
fixer toutes les incertitudes de la science et de Part ; ce que nous
olfrons, c'est une méthode, nn guide, un canevas sur lequel chacun,
sans donte, brodera selon son degré d'intelligence ou dinstruction, la
tournure de ses idées, son genre d’éducation médicale, ete. Il est clair,
par exemple, que les vitalistes nieront limportance des éléments
morbides empruntés i 'ovganicisme, et vice versi ; et pourtant, le but
auquel nous tendons, c’est la conciliation des sysiémes rivaux, au
moyen des concessions et des emprunts faits & chacun d'eux, dans les
limites de la science positive,

C'en est assez, je crois, pour faire comprendre notre pensée; il est
temps d'aborder les applications. Et d'abord, il faut renoncer a se payer
de mots et & se faire une idée de la maladie sur I'étiguette, ¢'est-a-dire
sur la valenr nominale. La maladie la mieux définie parson titre com-
porte presque toujours plusicurs éléments et méme plusieurs groupes
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d’éléments, Ainsi nous reconnaissons des éléments individuels ;" ige,
sexe, constitution, habitudes, cte. ; puis des éléments étislogigues -
eircumjusa, applicata, ingesta, etc.; puis des éléments morbides
proprement dits : lésions de tissus et d'organes, symptomes fonetion—
nels, anssi variables que le siége, la structure, les fonctions, la vitalité
de chacun des éléments anatomiques chez chaque individu, Puis se pro-
duisent comme éléments nouveaux lajmarche aigué ou chronique, con-
tinue ou intermittente, les terminaisons, les complications, voire méme
le pronostic, ete. C'est lensemble de tous les éléments ci-dessus qui
constitue la science du diagnostic, science dilficile et délicate, sans la-
quelle {l n'est pas de pratique raisonnable et salutaive. La thérapen-
tique elle-mime comporte certains éléments d'une grande importance
pratique : il suffit de rappeler le choix de la médication, puis du médi-
cament ; la composition, la dose, la forme, le mode et le lien d’appli-
cation, les elfets physiologiques et curatils hien constatés des remides,
On voit que tous ces éléments sont empruntés i Pobservation positive;
que ce ne sont plus des éléments fictifs comme ceux de Pantiquité, ou
hypothétiques ainsi que le sont parlois coux de I'Beole de Montpellicr.
Mais arrivons anx cxemples.

Prenons d'aberd le plus large, le pius vuigaive des éléments, 1'in-
flammation. Certes, I'infllammation n'est pas un phénoméne coneret,
indivis; il sy rencontre plusicurs éléments constitetils, ne serait-ce
que ceux compris dans la définition” elassique : rongenr, tnmeur, cha-
leur et douleur dus & un stimulus et & 'afllux du sang. Eh hien ! ne
sait-on pas qu'il est possible d’attaquer & part chacan de ces éléments,
et d'obtenir ainsi la solution de la maladie, par des moyens trés-divers
et souvent fort opposés? Soustraire le sang par la saignée ou diminner
sa source par la digte, modérer le stimulus par les émollients, les tem-
perants, c'est ce quion appelle faire la  médication antiphlogstigue,
ajoutons direcfe. Mais cela ne suffit pas toujours, cela méme est sou-
vent dangereux, impraticable ; alors vous pouvez autaquer 1'élément
chalenr par le froid, I'élément temeur par les astringents et la com-
pression, I'élément douleur par les sédatils directs. Tl y a plus, ‘vous
pouvez & Uélément stimulus, dorable de sa natore, opposer une
stimulation essenticllement passagére, c'eit le contro-stimulisme italien,
la méthodde substitutive des modernes ; c’est méme, il faut en convenir.
de 'homeeopathie. Vous pouvez encore établir une stimulatiou plus ou
moins éloignée, dans le but de produire la dérivation ou la révulsion,
Dans d’autres cas, vous suppléez a I'élément faiblesse, ou reliche-
ment des lissus impuissants & revenir sur cux-mémes, A réaliser la
résolution, en tonifiant la partie congestionnée ou le malade lui-
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méme, O, ¢’est] lensemble de ces moyens partiels on détournds, si
je puis dire, qui constitue [ce que j'appelle la médication antiphlo-
gistique indirecte, sans compter la sousiraction de la cause, le repos
physique ¢t moral, etc, On voit combien d’éléments sc trouvent
compris dans la méthode antiphlogistique, cn tant gu'on y comprend
tous les agents qui peuvent concourir & la solution de la phlegmasie.
Voila qui condamne ce fallacieux aphorisme : Naturam morborum
ostendunt curationes, lequel, avjourd’hni méme, occasionne encore
tant de malentendus, sources de tant d’erreurs et de discordes. N'est-
ce pas li, je le demande, un excellent moyen de conciliation entre
tous les partis acharnés & se combatire et & se proscrire mutuellement,
alors que mous venons de montrer combien il serait facile de les
amener i comprendre que tous peavent avoir raison ou tort, sclon
Foceurrence, c'est-i-dire selon la nature ou la combinaison des élé-
ments, ¢t sclon les moyens employés & combalire une méme maladie,
ou plutét les éléments d’une méme maladie *

Autre exemple: affection tuberculevse. La déplorable confusion
qui régne sur la pathologic et la thérapeutique de la phthisic pulmo-
naire, en particulier, nait surtont de I'habitude oit I'on est de consi-
dérer cette maladic comme une affection simple et toujours identique.
De la, cette foule de spéeifiques qui sont plutdt la prenve de notre
impuissance que de nos succts. Eh bien ! veuilles prendre en considé-
ration les éléments constitution du sujet, mode étiologique, degrés de
crudité, de ramollissement, de caverne, douleur, toux, expectoration,
dyspnée, fievre, suenrs, diarrhée, émaciation, cte.; veuillez ne pas
vous laisser absorber dans la contemplation exclusive de 1'élément
tubercule; ayez égard i 'élément inflammation initiale, concomi-
tante ou consécutive du parenchyme pulmonaire et des Lronches, qui
hite la fin de tant de malbcurenx poitrinaires; ne négliger pas
I'élément uleération wherculeose de Uintesting et vous aurez la con-
science d'avoir faita vos malades tout le bien possible, c'est-a-dire que
vous éloignerez la catastrophe, que vous adoucivez leur misérable cxis-
tence, et qu'en fin de comple vous guérivez Lous ceux qui sonl guérissa-
bles.

Les mémes considérations peuvent s'appliquer au cancer, et a toutes
les Iésions organiques répuides incurables.

Arrivons & des affections plus spéciales. Quant aux maladics de
Vencéphale, si dans Vapoplexie vous n'aviez égard qu'a I'élément
ou symptéme paralysie, sans prendre en considération les éléments
épanchement sanguin, déchirure, ramollissewent, destruction de la
substance cérébrale, vous violenteriez le malade en pure perte, sans
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compter les funestes complications que vous pourriez eréer. Si dans
la méningite vous ne faites la part de 'élément inflammation d'abord,
puis, plus tard, de I'élément épanchement, qui survit au premier, vous
opérerez une ficheuse confusion entre les moyens de traitement. Ce
fur une des applications les plus heorenses de la doctrine des éléments,
que ce trailement de la méningite épidémique par l'opinm, institné
par M. Chanflard et par moi, en 1841; en combattant dircctement
les éléments douleur et spasme, nous arrivions i simplifier le mal, de
maniére & favoriser la résolution dans certains cas. Ceei rappelle
I'épidémic de plenrésic que Saredne comnbattait avantageusement par
Vopium {Malndies dez Naples).

Passant aux maladies de poitrine, nous trouverons dans certaines
aflections aiguis des organes respiratoires d'henrcoses applications de
notre doctrine. C'est ainsi que dans le eronp il y a Pélément inflam—
mation et I'élément psendo-membrane ; bien que le seeond élément
dérive dn premier, il acquicrtici la prééminence sur les dangers
immédiats qu'il fait naitre; anssi s'ocenpe-t-on plus de combattre
Pexsudation conennense que la phlegmasie qui la produit: ainsi
s'expliquent les sucets de la cautérisation, et surtout des vomitifs
répélés, comparés aux antiphlogistiques divects. — Dans la pleurésie,
dont nous parlions tout & I'heure, il est wis-essentiel de séparer
Vélément inflammation de I'élément épanchement qui lui succide et
Ini survit, Combien ne voit-on pas. de praticiens prodigner les
antiphlogistiques tant qu'existent la matité et I'égophonie, lesquelles
pourtant n'acensent que la présence du liquide! Or, c'est & la nature
seule, aidée peut-tire de quelques moyens propres 4 solliciter certains
émonctoires, qu'il appartient d'opérer la résorption des liguides
cpanchés , alors qu'a disparn Uélément inflaimmatoire. Souvent il
arrive qu'en combattant I'élément toux, dis le début, on parvient a
faire avorter la bronchite aigué; et c'est encore en conjurant cetle
méme toux, qu’on simplifie le catarrhe chronique et qu'on en favorise
puissamment la résolution.

Relativement aux maladies organiques du ceeur, qui ne sait que
'est en modifiant les éléments force, fréquence, irrégularité du pouls,
par divers moyens, et nelamment par la digitale, qu'on parvient i
soulager les pauvres anévrysmatiques, et & prolonger leur existence ?
Qui ne comprend qu'on ne saurait traiter avee suceés la dilatation du
cceur droit si I'on ne s'adresse & I'élément engorgement pulmonaire,
qui en est la cause assez commune ?

Les maladies de I'abdomen sont une source inépuisable d’applica-
tions de cette doctrine qui, bien comprise, mettrait un terme a bien
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des dissensions. Ainsi, quelle que soit Iidée que U'on se forme de la
nalure de l'affection typhoide, nous demandons & tous les hommes
cclaires ct sans passions, s'il est possible de faire abstraction de U'élé=
ment uleération intestinale, dans le traitement de cette maladie ? Or,
ce que nous disons de entérite folliculense, nons le proclamons
tgalement pour ce qui est des éléments adynamie, ataxie, hémorchagics,
complications pulmonaires, purpura, uvleérations du sacrum, bref, de
toutes les circonstances des fievres graves qui peavent réclamer une
attention spéciale et des remedes particuliers. Et la dyssenterie !
comment y méconnailre ces deux éléments d'une importance égale,
inflammation et spasme ? Comment ne pas tenir compte de ces énor-
mes désorganisations du gros intestin, que paraissent ignorer les prd-
neurs de spéeifiques ? Cest Pélement spasime qui explique les heurenx
cllets de Popiving aprés la période aigné, c’est Paltération de la
muquense qui milite en {faveur de cortains modificateurs, tels que le
nitate d’argent. Ce serait ici le lien d'aborder une fuestion vive et
Lriilante, eclle du chioléra: dans limpossibilitd d'exprimer tout ce
que nons sentons i Uendroit de ce terrible fléau, nous nous bornerong
adire que si, an lien de se livrer 4 mille spéenlations plus ou moins
abstruses, les praticiens se fussent résignés 4 combattre rationnelle-
ment les éléments patents de cette cruelle maladie, peat-fire aurions-
nous moins i déplorer nos mallicars el notre impuissance,

Quant anx affcetions des appareils séerétenrs, rappelons d’abord
I'ictére, of 'on conlond sisouvent la sulfusion Liliense avee Ia canse
aui I'a produite : n'est-il pas évident que, la canse une fois soustraite,
I'éle:.ent coloration se résondra de lui-méme, sans qu’il spit néeessaire
de fatigner le malade avee ccs évacuations réitérées et ces prétendus
spéeiliques i nous 1égués par des temnps de barbarie, et dont le moindre
inconvénient est lear inutilité?

Les hydropisies en général, tant celles qui résultent des maladies dn
ceenr que celles qui dérivent de la Iésion du foie, de la rate ou des
reins, ete., proclament hantement la nécessité de Panalyse élémentaire;
car, dans I'impuissance ofi nous sommes trop souvent de conjurer
I'élément cause de la sulfusion séreuse, force nows est bien de com-
battre directement hydropisic elle-méme, Nous voudrions pouveir
admettre des remédes spéciaux, sinon spéeifiques, pour chaque genre
d’hydropisic; mais Pexpérience nons force & convenir que les mémes
moyens peuvent échouner ou réussiv, quelle que soit la cause de la
maladie.

Comment gunérissons-nous les fibvres intermillentes et aulre
maladies periodiques, si ce n'est en nous adressant & I'élément périn-

TOME Xxxviu. 4= viv. 2
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dicité, abstraction faite de Ia fikvre clle-méme? Le quinquina et ses
congénéres ne sont fébrifuges qu'indivectement, et méritent plus
exactement le nom d'antipériodiques que celui d’antifébriles, Dans
le traitedint de la syphilis, ce n'est plus & U'ahiération méme fue nons
nous adressons, c'est 'élément canse viralente que nous cherchons
a détruire, sans trop d'égard an siége et anx formes si variables de
cette alfection.

1l suflit, je erois, de cette courte et rapide revue, oit nous avons
cffleuré tant de sujets importants, pour faire comprendre et accepter
une doctrine qui, du reste, ainsi qu'on vient de le voir, n’est que la
réllexion de nos actes jourmaliers, & nous tons lant (ue nous soumes.
Cependant, il [aut bien en convenir, cette doctrine des éléments, la-
quelle w'est antre, dans bien des cas, que eette médecine dusymptome,
qui a soulevé tant de dédains ; cetle doctrine, disons-nous, n’est
guére qu’un pis-aller, un sysi@me transitoire accommodé & notre soepti-
cisme, etque renverserail, sans nous laisser beancoup de regrets, une
doctrine puissante qui, venant a soulever le voile épais dont s’enveloppe
Vessence des ualadies, nous enscignerait & extirper le mal dans sa
racine et nous rendrait ainsi maitres, d'un seul coup, de cette echorte
d’éléments que force nous est bien d'attaquer individucllement, igno-
rants que nous sommes de leur prineipe oceulte. Mais comme il est &
craindre que nous n’attendions longtemps cette sublime révélation, nous
pensons, avee Bacon, qu’an lien d’abstraire la natore il vaut micux la
disséouer. Prof, Foncer,

THERAPEUTIQUE CHIRURGICALE.

COUP D'0EIL SUR LES DMALADIES DE L'UTERUS, A PHOPOS DE LA DISCUSSION
A L'ACADEMIE DE MEDECINE ; DES DEVIATIONS DTERINES (1),

Si la discussion n’a pas donné tout ce qu'on était en droit d'en
attendre, surtout en ce qui touche les engorgements utévins, il est,
en revanche, un point sur leguel elle a jeté un jour tout nouvean, an
sujet duquel elle a levé tous les doutes : ¢'est celui de Pexistence et de
la fréquence des déviations utérines, Sans doute, ces déviations étaient
décrites dans tons les ouvrages qui traitent des maladies de Putéros ;
mais, a en croire quelques-uns desautenrs modernes, on auraitpu penser
que ces déviations, en particulier quelques-unes d'entre elles, les in—
llexions, par exemple, étaient une rareté pathologique. Aprés avoir

(1) Voir la livraison de novembre 1859, t. XXXVII, p. &6,
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entendn M, Jobert, de Lamballe, M. le professeur Velpean et M. Hu-
guier ; apris avoir pris connaissance des faits produits dans la discussion
académique, en face des pitees et des dessins qui ont é1é nis sons nos
yenx, il n'est plus permis de conserver une pareille opinion , et les dé-
viationsdoivent prendreunc place importante dans la pathologie niérine.

Les déviations ulérines pourraient élre rigoureosement rattachées i
trois formes principales : les déviations en avant ou anééversions , les
déviations cn arriere on rétroversions, les déviations latérales, obli-
qguités ou latéroversions. En cxaminant plus atrentivement le sujet,
on s'cst apergn que les déviations ulérines ne portaient pas toojours
sur la totalité de Porgane ; que le corps senl pouvait s'infléchir, indé-
pendamment do col, en avant, en arriere, on sur le cité, Clest la co
qu'on a nommé les inflexions utdrines, divisées en antéffecions, ré.
troflecions et latéroflexions, suivant que le corps de Putérus cst plié
cn avant, en arriere, on s le edié. '

Au point de vue anatomique, la distinction est tris-réelle, Mais,
comme I'a fait remavquer M. Simpson, dans un mémoire inléressant,
I'utérus commence souvent par une inelinaison et finit par une inflexion ;
de sorte que, dans certains cas, on peut suivre les degrés divers par
lesquels la maladie a passé de Uinclinaison & Pinflexion commengante,
et de celle-ci a I'inilexion confirmée et trés—prononcée. Glest ce quon
&

peut voir dans la planche ci-jointe donnde par le savant professeur 'E -
dinthonrg. La figure 1 présente une coupe de P'utérus dans sa sitna—
tion normale, 1égérement incliné d'avant en arriére et de haut en bas,
dans la direction de Iaxe du grand bassin. Supposez, par la pensée, que
Forgane se porte plus en avant, vous aurez I'antéversion, état dans le-
quel le fond de P'utérus se tronve situé derriere le pubis, sur la vessie
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quil comprime, tandis que le col, placé en arvibve, appuie sur la
partic infévieure du sacrum, et refoule devant lui la partie antérieure
du rectum, Maintenant, que le corps lui-méme se porte seul en avant,
en donnant i l'utérus la forme d'une cornue, le col conservant, a quelque
chose prés, la situation normale, ct vous aurez ce qu'on appelle anté-
llexion (figure 2),

Dans la rétroversion, que 'on pent voir figure 5, le corps de Foté-
russe wouve situé dans la coneavité du sacrum, tandis que le col est
divige vers le fomd e la vessie, et s"éleve quelquelois jusqu’an nivean
de Ia partie supérienre de la symphyse du pulns, 11 résulte de cette in-
clinaizon une disposition particuliére du vagin, qui est trés-bien repré-
sentée dans la fignre dont nous venons de parler, et qui consiste dans
un allongement, une tension de sa parel antérienre, un relichement
et un raccourcissement de sa paroi postérieure, qui présente des plis et
des godets transveraux plus ou moins marqués. Que le corps de 'uté-
rus se porle senlenavrivre, ainsi gquon le voit dans la figure 4, le fond
répond i la parol antérieure do vectum, tandis que le col conserve a
peu pris sa pesition normale. Dans un degré plus avancé (fi-
gure 3), lorsque, par des eivconstances particuliéres, principalement
par Uacenmulation des matibres fécales an-dessus du point comprimé
de Iintestin, la courbure de I'utérus a été angmentée, le fond du corps
peat se ouver de nivean avee la pointe du coccyx, méme au-dessous ,
tanilis que le col est seulement un pea divigé en avant,

Les inclinaisons latérales (latéroversions ou obliquités) ne consti-
tucat, en général, de véritables états pathologiques que dans le eas dac-
couchement. En effet, rien de plus commun que ces déviations, sur-
tout cclle qui consiste dans une direction de I'axe de Futérus de haut
en bas et de droile & gauche. Cette déviation est wiéme tellement
Leéquente qu'elle a é1é considérée par quelques anatomistes come fai-
sant partie de I'élat normal. Que si le corps de Putérus seul se dévie
latéealement, on aura cette affection trés-vave signalée plutdt ¢ue
déerite par les anteurs soms le nom de latéroflexion. On comprend
que cette inflexion latérale peut avoir lien & droite ou & gauche, éwe
plus on moins prononcée, et se combiner avec les autres dévintions,
inclinaisons an inflexions, Il est méme wés—rare que les latéroflexions
soient isolées, et n'existent pas en méme temps qu'une anté ou réiro-
flexion.

TLa question de la fréquence des déviations utérines a é1é posée tris—
nettement par M. Velpeau, et résolue, par ce chirurgien, dans un sens
qui ne parait pas tout & frit conforme & ce qu’ont observé ses collégues.
En effet, il résulterait de 'argumentation de M. Velpean que les in-
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flexions utérines sont, non-seulement plus communes que les engorge-
ments dont ce chirurgien a presque ni¢ Uexistence, mais encore que les
inelinaisons proprement dites. Or, tous cenx qui ont pris part i la dis-
cossion, MM. Hervez de Chégoin, Morean, Amussat, Hugnicr, ont, an
contraire, considéré les inflexions comme une altération que lon tronve
dans la pratique, moins souvent toutefois que les inclinaisons propre-
ment dites, qui sont sicommunes, et en particulier gue les antéversions,

Une question est encore demeurée doutense; ¢'est celle de savoir si
les flexions en avant (antéllexions) sont plus communes que les {lexions
en arritre (rétoflexions) : M. Velpeau a semblé dire que les premitres
élaient les ]:Ius communes, tandis que les seceondes ont é1é réputees plus
fréquentes par presque tous conx qui ont pris part a la discussion, a
Pexception de M. P. Dubois,

Pour nous, nous croyons plus ntile d'insister sor les moyens & Paide
desquels on peut reconuaitre Pexistence de ces inflexions, et nous de-
vons d'antant plus le faire que M. Velpeau a fait peser sur le corps
médical le soup-
con d'une énorme
errewr  de  dia-
gnostic, en dé-
clarant les ongor—
gements n'étre an-
tre chose que des
déviations  ntéri-
nes, Ce qui peat
tromper, en effet,
adit M. Velpean,
c'estypue, dans un
certain nombre de
eas, le col cone
serve sa situation
a pen pris nor-
male; desorte que
si 'on ne cher-
che pas a déterminer la sitnation du corps de organe, on peut mé-
comnaftre entitrement la maladie. 11 ne suffit donc pas de consta-
ter P'état du col, il fant porter le doigt daus le vepli postéricur et
antérieur qui entoure le col, refonler le vagin sur la fuce antérieure et
postérienre du corps de I'utérns, en méme temps qu'nne main pla cée sur
le ventre de la malade, qui est couchée sur le dos, refoule devant elle
les parois de I'abdomen, et cherche & saisir le fond de la matrice  tra-
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vers les tissns avoisinants, Dans les eas douteux enfin, le toucher rectal
fait recannaitre des inflexions que le toncher vaginal n'elit pu décou-
vrir, surtont lorsque ces inflesions sont commengantes et pen pronon-
rées. Un coup d'wil jeté sur la planche précédente, qui montre une an-
téllexion ntérine recoeillic sur une [emme morte dans le serviee de
M. Velpean, et dessinée par M. Estévenet, lera comprendre Putilité de
ces examens multipliés dans les cas dontenx.

L'un des résultats les plus importants de la disenssion a é1é d'établir
une division trés-nelte entre les déviations utérines, snivant qu'elles da-
tent de la vie intra-utérine on des premicrs jowrs de la naissance (dé=
vialions congéniales), oubien qu'elles se sont produites apris le dévelop-
pement complet de Porgane utérin (léviations acquises). M. Jobert,
ini A insisté surtout sur eette division, a signalé comme caraclive des
déviations eongéniales le changement de structure qui porte sur le tissu
propre de Porgane; il a pu enlever tontes les membranes qui servent
de sontien & Putérus, sans en excepler le péritoine; et jamais la dis-
preition de organe ne s'est modifide. Que I'utérus soit dévié dans le
sens latéral, dans le sens de la hanteur, on dans le sens antéro-posti-
vieer, il existe tonjours dans ces déviations congéniales, avee courbure
Dinsqne ou étendue, un éat atrophigue on nn arrét de développement,
si on Uaime mienx, dans le sens de la courbure, tandis que la partie
opposée n'offre rien de bien notable dans sa conformation, Cest, au
reste, ce qu'on peut voir dans la planche ci-jointe, ofl nous avons re—
produit un dessin, grandenr nature, d'an-
téllexion congéniale, donné par M., Tuis-
son au professcur Velpeau. Cette piice
avait £16 recueillic chez une femme adulte,
encore jeune, n'ayant pas en d'enfint,
—— Daprés M. Jobert, ces changements sur-
venus dans ['ulérus sont remarquables
encore dans les obligquités ou  déviations
obliques. Les vaisscaux utérins quni sui-
vent In cowhuee de la déviation n'olfrent pas non plus le méme
volmne que conx qui suivent la partie convexe, opposée, de I'organe.
Ces obliquités, ces déviations congéniales ne produisent ancun acei-
dent jusqu'd la puberté, et il n'en surviendrait ancun, si la menstrua-
tion n'était pas génée, On comprend que si le canal utérin a conservé
i pen prés son calibre, la déviation ne signale sa présence par aucun
stmptdme, tous les organes environnants s'étant habituds, avee Uige,
i eet élat de 'ntérus, Si, an contraire, le canal utérin est rétréei au ni-
veau du centre de flexion, ce qui doit presque constamment arriver
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dans les cas de ce genre, le sang séerété par 'otérus i Pépoque des re-
gles s’accumulera dans la cavilé utérine, et donnera lien & des coliques
trés-vives ct & des troubles fonctionnels trés-intenses. On comprend en-
core qu'une déviation pareille peut oceasionner la stérilité.

Quel est le mécanisme de ces déviations congéniales? Sur ce point,
les recherches organogéniques de M. Huguier ont donné des renseigne~
ments qui éclairent le mode de développement de ces déviations. Pen-
dant la vie intra- utérine, le corps de la matrice est comme mewhra—
neux. Il est mou et flexible, de forme triangulaire, se continue par son
sommet avee la base du col; et dans ce point se trouve un rétrécisse—
ment eirculaire trés-prononcé, qui établit la distinction entre le Cor s
ct le col de l'organe. A cette époque de la vie, le corps de utérns fiotte,
en quelque sorte, sur le col, et rien n'est plus facile que de mettre 'n-
térus en anté ou en rétroflexion. Une incurvation tout a fait passagére
peut devenir permanente  cet ige, par formation d’adhérences, onpar
défaut de redressement du corps sar le col. Le fait est que dans les
nombrenses antopsies que M. Hoguier a faites & hépital de I'Ourcine,
etdansles recherches anatomiques auxquelles il s’est liveé sur le dévelop-
pement des organes génitaux de la femme , ce chirurgien a rencontré
une antéllexion et deux rétrollexions tout a fait essenticlles, sans trace
d'inllammation, sans adhérence entve 'utérus et les parties voisines,
Elles semblaient avoir é1¢ produites simplement par la pression desin—
testins sur le fond et sur I'ime des faces de 'utérus; pent-étre mime,
pense M. lugnier, étaient-clles la conséquence de la manvaise habitnde
qu’ont beanconp de méres, pour apaiser leurs enfants, de [rapper, a
coups repetes et cadenceés, la région sacrée, tandis qu'elles les tiennent
couchés en supination sur on de lenrs bras,

Qnuelles sont les causes des déviations acquises? Ces canses sont évi-
demment de diverse nature, Il en est une sur laquelle on n'a pas as-
sez insisté dans la diseussion, ce sont les violences, les éhranlements
utérins, une chute d’un lien plus ou moins élevé, une brusque secousse,
un faux pas, Le déenbitns prolongé dans certaines maladies chroni-
ques, elc., a suffi, dans beancoup de circonstances, pour déterminer des
déviations utérines, D’autres fois ce sont des changements opérés dans
les moyens d’union et de suspension de Vutérus, comme par le reliche-
ment des symphyses pubiennes, ainsi que M, Martin en a communiqué
récemment quelques cas & la Société de chirargie. D'antres fois, enfin,
c’est dans 'utérus lui-méme qu'il faut rechercher le point de départ
de ces altérations, Mais entrons dans quelques détails : suivant M. Vel-
peau, les inflexions de 'ntérus existent par elles-mémes ; elles ne sont
Pas constamment liées & une augmentation de volume ou & un engor-
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gement de Porgane ; elles sont, en général, la canse, non l'ellet de
Ihypertraphie qui les accompagne quelquelois. Sans doute, il est possi-
ble qne les inflexions et les déviations existent en dehors de maladies
de I'nrgane lui-méme ; que, par exemple, des adhévences établies avee
le rectum on avee la vessie lléchissent pen & pen utéras en‘avant ou
en avriére ; il est possible que des rétractions de lignments en fassent
antant sur les parties latérales ; que des tumeurs situdes an pourtour de
P'utérns puissent Pincurver dans telle on telle divection, Mais comment
admettre comme un fait constant que Uhypertrophie de 'organe est
Ieflet et non la canse de la déviation? M, Hugwier a bien voulu nous
communisuer, sur ce point, quelques détails et des dessins qui ne nous
permettent pas dadopter entigrement opinion de Uillustre chirurgien
de la Clerite,

Ala poberté, comme dans Fige adulte, div M. Hoguier, Fanté et la
vétvaliesion sont produites tantét par Vinflexion'du corps sur le col, ce-
lni-ei conservant sa position et sa direction natnrelles, tantdt par in-
flexion du col sur le corps, quelquelois par la cowrbure de ces deux
parties, qui $infléchissent 'une sur Pautre en méme temps. Dans le
premier eas, qui est le plus [réquent, le corps est poussé, entrainé en
baz ¢t en avant, on cn has et en farriére, par Uaction d'une chute
d"un lieu plus on moins élevé, par la pression des visceres abdominanx,
de la vessie, dans certaines rétentions d’orine, on enfin par le poids
de twmenrs développées soit dans son épaisseur, soit & sa surface. Dans
cetle dernitre circonstance, qui est assez [équente, linllexion n'est
quun épiphénomine d'une maladie heaveonp plus grave.

5i le vétréeissement qui sépare le col du eorps est trés-prononcé, et
que le tissu utérin soil moins ferme en ce point que dans les autres
parties, il pentarviver quele corps de
Vutdrus, en suivant sa  direction
naturelle, descende , par un simple
ghssement, an-dessous du col, La
portion supérienre de celui-ci, en-
trainée par le corps, vient se meltre
sur le méme nivean que le musean
de tanche, ou méme se placer un
pen au-dessous ; la totalité de or-
gane forme alors un coude 4 angle
droit ou plus on moins fermé, domt
le sinus est en avant. Bl Huguier
nous a communiqué, ol nons avons reproduil ici un cas de ce genre
qui est fort curicux : la matrice ressemble i une petite outre garnie d'un
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robinet, yui est représenté par le col, La déviation avait été produite
par une tuneur de Uovaire, Dans la planche suivante, on voit ce dépla-
cement encore plus accusé et pro-
duit par Ia présence d'une tumenr
fibreuse dans V'épaissenr des parois
utérines. Ces deux figures sont ré-
duites o la moitié de lemrs dimen-
sions naturelles. On congoit avssi
parfaitement que le col wérin sin=
fléchisse sur le corps aprés atro-
phic on la destruction partielle d"une
de ses I\nrnis Pcm]ant nn accouche-
ment, on par suite d'on abes, d'un
kyste développes dans son épuis-
seur. Des adbérences formées pen-
dant la grossesse entre la face pos.
térienre de I'organe ct le rectum ou toute autre portion dn tube intesti=-
nal, un développement hypertrophique d'un eoté de Porgane, peuvent

avoir le méme résultat,

™ Dans certaines circonstances le fond et Ie eol s'infléchissent simulta~
nément I'nn vers Pautre;; pour cela il suffit qu’avee une adhérence du
fond de Putéens & la face antérieure du rectum, il se manifeste une
tumenr dans le cul-de-sac recto-utérin, an-dessous de cette adhérence;;

Ja tmnenr, en prenant de Festension, portera la partic moyenne de

P'utéras en avant vers la vessie, tandis que ses denx extrémilés seront
maintenucs en arriere, le fond par la fausse membrane, le col par les
lignments ntéro-sacrés, Deux fois M. Huguier a ohzervé ce genre de
vétroflexion ; dans le premier cas, Pincorvation élailcnusé? par nnkyste
développé sous la couche fibro-séreuse de la face postérienre de l'or-
gane; dans le sceond, par un kyste gélatiniforme formé par Pune des
laciniures de la trompe.

2 i

En ce qui tonche les véritables letéroflexions , maladies qui sont
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trés-rares, et dont nous avons fait graver un exemple d'aprés on des—
sin de M, Velpeau (fig. 1 et 2), le mécanisme de leur production
n'est pas toujours facile & déméler. Tantdt I'utéros est tiré directe-
ment par le ligament large, par celui de Povaire on par la trompe,
lorsrue ces parties deviennent le siége d’une tomeur plus ou moins vo—
luminense et pesante; tantdt il est entrainé par le retrait des tissus,
par la rétractilité de I'élément cicatriciel, lorsqu'un abeds qui sest
formé vers 'un de ses bords on dans le ligament large sest ouvert et
cicatrisé, Tont récemment, M, Huguier a trouvé sur le eadavre d'une
femme morte dans le service d'nn de ses collégues, une latérollexion
ganche qui ne luia paru ayoir d’autre cavse qu'une excessive hritvetd
dn ligament large du edté correspondant, Cette brikveté était-elle ac-
quise ou congéniale? C'est ce qu'il n’a pu constater, les tissus n'offrant
aucune trace d'inflammation on de toute autre affection. Cette femme
n’avait pas en d'enfants.

Les latéroflexions sont plus rares que les antres incurvations,
1° parce que 'utérus est maintenu en équilibre entre le ligament large,
le ligament rond, la trompe et l'ovaire d'in cité, et cenx du edié
opposé ; 2° parce que le diamitre transversal de Putérus est plus
étendu que le diamétre antéro-postérieur, et oppose plus d'ohstacle &
ce renversement; 32 enfin, et c'est I la principale raison, parce que
les visetres abdominanx n'exercent jamais habituellement ou aceiden=
tellement, cxeepté dans la grossesse, de pression sur les partics laté-
rales de cet organe ; de telle sorte que lorsquiil se trouve cn latéro-
flexion, c’est parce quil a été entrainé et non poussé, 1l v’y a quune
exception, c'est lorsque les tumeurs que nous avons signalées plus
haut, au lien de commencer & se développer dans le fond de l'excava-
tion pelvienne, se manifestent au niveau du détroit supéricur ct pren-
nent un accroissement considérabile; elles refoulent alors le corps de
Porgane en bas et du cité opposé & celni of elles se sont montrées.
C'est toujours le corps qui s'infléchit et non le col. Pour qu'il en fie
différemment, il faudrait (et c’est 1h une simple supposition, puisqu’i]
n'en existe encore aucun exemple, mais on congoit la possibilité dn
fait), il faudrait qu'avec une tumenr qui portit le col d’un cité, le
corps, le fond principalement fiit maintenu par des adhérenees préa-
lables. ;

Un fait encore bien établi par la discossion académique, et qui a
été surtont mis en relief par M, Velpeau, c'est que, chez beancoup de
femmes, les déviations et les inflexions utérines ne constiluent pas une
maladie grave ; que beaucoup de femmes en sont atteintes sans s'en don-
ter. Cela est vrai surtont, ainsi qued'a fait remarquer M, Simpson, des
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{emumes dont le bassin est large et volumineux, et de celles dont la
sensibilité est trés-obtuse. Mais, d'on antre cité, il n’en est pas moins
vrai que ces déviations développent des phénoménes de deux ordres,
les uns troubles locanx résultant dela compression exercée par 'organe
déplacé sur les partics voisines, rectum, vessic, et des changements
apportés dans U'excrétion utérine ; les antres, troubles généranx résul-
tant soit du tiraillement des plexus nerveux qui relient utérus anx or-
ganes voising, soit de véritables sympathies; les uns consistant dans
une sensation de pesantenr sur le sidge, de 'embarras vers le fonde-
ment, du ténesme, de la constipation, du besoin {véquent d'uriner, de
Pagacement, de U'engourdissement dans Uexcavation pelvienne, i tel
point que quelques femnmes se croient plutdt atteintes d'une maladie de
I'anus ou de Uintestin que d'une affection de la matrice ; des doulenrs,
des eoliyues parfois fort vives dans la région utérine ou dans tout Phy-
pogastre anx approches des régles, et méme pendant tonte la période
menstroelle; les autres, comprenant ces doulenrs, cette fatigue des
reins, ees traillements do eitédes lombes et del'estomac, cette faiblesse,
cetie difficulté de marcher, ces mille formes d'incommodités qui se
montrent du cdté du systéme digestil, et du systéme nerveux en parti-
culier, et qui font le tourment des malades et des médecins.

Telle a é1é I'étendue que nous avons donnée & notre sujet, que nous
n'anrions pas aujourd’hui assez d'espace pour traiter convenablement de
la thérapeutique de ces déviations, Nous renvoyons donc la fin de cet
article i notre prochain nmndro.

CHIMIE ET PHARMACIE.

DE LA !TP:-I’:ESS!ITE: ADSOLUE DES MEDICAMENTS.

Nous sommes déja loin de la doctrine physiologique, ¢'est-b-dire de
I'époque oit la matitre médicale, réduite i sa plus simple expression, se
composait de trois agents : I'ean, Ia gomme et les sangsues. Ce systéme
qui a fait tant de broit, qui a compté un si grand nombre d’adeptes,
tellement il semblait étre Uexpression méme de Ia vérité, n'est plus
anjourd’hui qu'une théorie médicale savamment développée et éncrgi-
fuement soutenue par son lenace et remarquable auteur. Bien que
cette doctrine appartienne aujonrd’hui & Thistoire de Vart, ce n'est
pas depuis un temps assez long pour qu’on ne trouve encore de larges
traces de son passage, ne fit-ce que celle masse imposante de médecins
chez lesquels elle est venue détruire la foi en la vertudes médicaments,
wéme en cenx «ui nous ont é1é légués par 'expérimentation de plus de
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dix-huit sibcles, Clest un point que nous avons déja développé
ailleurs et sur lequel nons ne devons pas craindre de revenir,

Quelgues médecins, sous prétexte de seepticisme, ne formulent ja-
mais ou presque jamais; ils ne croient pas aux wédieaments, et se bor-
nent i faive de la médecine expectante. Pour exprimer franchement
toute notre pensée, nous dirons que nous croyons pen au sceplicisme
de certains : il est plus facile de rejeter comme absurde un probléme
difficile que de le résondre,

Qui pourrait nier aujourd’hui Paction des médicaments sur orga-
nisme, quand beaneoup d'entre eux cn ont une, pour ainsi dire, ma-
thématique? La chirurgie ocnlaire refusera-t-elle & la helladone [a
propriété de dilater la pupille, alors méme que cette substance, pro-
duisant son eifet, distend considérablement ecct organe et facilite au
chirurgien une opération? Reluscra-t-on & Popium sa verin ealmante,
par la raison quiun excts de dose agite? La propridté antipériodicque
do quinguina ou de son principe actif peut-elle ére rejetée, quand
Pheure de la fibvre, en ne sonuant pas, vient attester que 'ellet dn
médicament est produit? La spécificité des merenviaux est-clle i mettre
en doute? Le tartre stibié n'est-il pas on émétique, le fer un antichlo-
rotique? En vérité, ce serait nier le mouvement.

Quelques pseudo-seeptiques diront : nous acceptons action de ces
médieaments , mais nous rejetons celle de tons les autres qui encom-
brent inutilement les rayons de la matibre médicale. Loin de nous
Pintention de cherclier a faire croire a I'action médicale de tontes les
substances présentées comme en possédant une ; neus dirons méme,
quil.lc:'l passer pour esprit fort, que nous croyons lrés-pen Uunilité
thérapeutique d'un grand nombre d'entre elles. Mais nous pourrions
citer encore une centaine de substances dont les propriétés medici-
nales sont tout aussi évidentes que celles des médicaments que nous
venons de nommer. Cependant, bien que les propriétés de substances,
autres que celles (ue nous avons mentionnées, ne soient pas aussi nette-
ment constatées, qu'clles n’aient pas regu la conséeration de la science,
fant-il done les rejeter, alors méme que V'expérience pratique en a ob-
tenu de Lions effets 7 Tel n’est pas notre avis. De ce que I'on guérissait
le goitre et les serolules avee des éponges britlées, avee des algues, quel-
ques siécles avant quon siit & quel principe particulier attribuer ce ré-
sltat, e'est-i-dire bien avant la découverte de l'iode dont on ne
contestera pas, nous I'espérons, des propriétés ; de ee que l'on guéris-
sait le rachitisme et les scrofules encore avec I'huile de foic de morue,
avant qu’on siit qu'elle contient de Fiodure de patassium, ce qui prétait
cependant bien an ridicule; de ce que, enfin, dans beancoup de cas
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analogues on employait d’une maniére empiriqne des substances dont
les principes actils sont avjourd’hui isolés et dont Phistoire thérapen-
tique est parfaitement connue, concluons done qu’il fant accorder hean-
coup & V'expérience, et conséquemment admetire I'action thérapeu-
tigue d'une foule de corps, laruelle, si elle n'est pas encore parkaite-
ment expliquée, ponrra I'dre un Jour. Les eanx minérales naturelles
nous fournissent des exemples qui viennent & Vappui de notre propo-
sition, En elfet, chaque jour et & chague nouvelle analyse qu'on en
fait, on découvre des principes qui avaient dabord passé inaper-
gus et qui permettent d'expliquer des actions thérapewtiques quion ne
s'expliquait pas auparavant; puis enfin, w'est-ce pas Pewpirisimne
qui a it découvrir les propriétés de tous les médicaments quels qu'ils
soient?

Nous irons plus loin. On a vu des substances médicamentenses em—
ployées dans les mémes cas chez des peuples entitrement différents
de meeurs et entre lesquels il n’existait aucune relation, Les propriéids
febrifuges de P'acide arsénieux, par exemple, avaient &1¢ déconvertes
par les Chinois bien avant qu'on les eonniit en Evrope, ct ce n'est
qu'apris qu'on en eut fait Papplication chez nous, quion sut que les Chi-
nois s'en servaient aussi; ils en connaissaient les propriétés toxiques avant
méme que connussions ce corps. On a déjh plusicurs exemples d'allec-
tions, comme le goitre, les fikvres, lalepre, qui, endémiques dans quel-
ques contrées, ménagent eependant les habitants de certaines loealités
situées an sein méme de ces contrées, et dans lesquelles I'analyse chi-
mifqne, en déconvrant dans les eaux des rivitves ou fontaines drs
lieux privilégics, des proportions infinitésimales, soit d'iode, soit d'un
romposé arscnical, est venue donner explication de ces apparentes
anomalies. Des animaunx ont fait découvrir les propriétés de quelyues
médicaments. Nous venons de parler des aniwaux : ils nons fourni-
ront un argument de plos & Pappui de Uaction curative des médica-
ments. (uelques personnes relusent aux enux minérales les propriéiés
qui les font employer, et n'accordent qu'a la senle distraction quaméne
le séjour aux sources les cures que les malades y trouvent. Sans rejeter
la puissante influence de la distraction, sans nier méme qu’elle ne soit
tout dans quelques cas, il suffit de réfléchir un instant povr reconnaitre
que, dans la guérison d’affections réclles, bien caractérisées, Paction
bienfaisante des eaux est anssi manifeste que le jour, Si dans cetle cir-
constance on refnose le témoignage de homme comme suseeptible
d’étre entaché d'illusions, nous avons les animaux ponr I'attester. Tous
les ans, en effet, me voit-on pas des chevaux atteints de fourbure,
d’engorgements aigns on chroniques considérables, quelquefois méme
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avec commencement de pouse, quon miéne en troupeans auy sources
d'eaux minérales, en revesir parfaitement goéris ?

Nan, il n'est pas possible, avee trois ou quatre substances simples,
de satizlaire aux cas innombrables de maladies et de levrs non moins
nombreuses complieations idiesynerasiques. Si vous bornez la watitve
médicale au quinguina, & Uopium, an mercure, an fer, anrez-yous un
obstétrical et un hémostatiqne a la fois 3 comparer an seigle ergoté ; un
antigoutienx identique au colehiiue; un contro-stimulant semblable &
la digitale, wn anesthésique comparable i I'éther ou an chloro-
forme? 81 vous n’aves pas la noix vomigue on la strychnine, avec
quoi stimulerez-vous la moclle épiniere? Guérirez-vous aussi bien les
urétrites avee le for ou le mereure qu’avee le copabu on le cubibe ? Com-
w état inllammatoire

ment prodoirez-vous une détente favorable i
local et accidentel, sans ees émollients si hénévoles que vous les dédai-
goer par leur vulzarité méme? YVous adettrez done ces substances,
o, entrant dans cetle voie, vous en accepleres bien plus encore. La na-
ture, du reste, semble venir elle-méme décider la question, en multi-
pliant avee une sollicitude admirable les remédes propres & combatire
les maladies; et en les wodifiant par des nuances insensibles, afin de
ponvoir atteindre jusquanx plus fhibles complications de eelles-ci. En
efiet, la fitvre a-t-clle la méme intermitlence, une tonte antre mala—
die a-t-clle des sympiimes tont & fait idemigques chez tous les indivi-
dus? Voila pour les maladies, Voyons 37l en est de méme pour les mé-
dicaments : I'opinm a-t-il les wémes proprictés que le lactucariom, le lac-
tucarium que la stramoine, et cette devnitve exactement les propriétés du
liaschich? Non. Pourtant ees quatre substances sont des narcotiques
dont les propriétés se conlondent par quelques points. L'ipéeacuanha
a-t-il les mémes effets que le tartre stibié, et celui-ci que le sulfate de
zine? Non, ct cependant ce sont trois vomitifs.

Il est digne de remargue que ce sont les hommes qui connaissent le
moins les médicaments, la maniére d'en tiver parti, qui y ont le moins
de conliance, Combien de lois n'a-t-on pas vu des médecins habiles
trouver des ressources 1a oii d'autres n'en voyaient aucone; employer
des agents dont souvent on s'était déja servi avant eux, mais les rendre
plus eflicaces par une manitre nouvelle de les appliquer ; tantét élevant
brusquement la dose, tantit changeant complétement lenrs [ormes,
cn tronvant méme de nouveaux au besoin, et arriver ainsi, par des
coups d'une hardiesse éelairée, b des résultats vefosés 2 des hommes
prévenus, plus timides ou moins adroits !

On véunit quelqnelois plusiears substances médicamenteuses, dans
Fintention que leors ellets s'ajoutent, se modifient, et pour obtenir ainsi
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une variété de médicaments pour ainsi dire aussi grande que celle des
maladies. On a bldmé, et beancoup de ceux-1i méme qui admettent la
pluralité des agents thérapentiques, rejettent complétement |'associa—
tion des médicaments, sous prétexte qu'on embrouille ainsi les résultats
qu'il était déji bien difficile d'apprécier avee des médicaments simples,

C'est en débarrassant la mahére médicale de toute super[élation et
en simplifiant le plus possible les médieaments, qu'on fera avancer la
thérapentique. L'idée de n'employer que des médicaments siinples
est, sans contredit, trés-rationnelle, BMais, dans D'état actuel des
choses , ce principe est inadmissible en pratique. Si un jour la matitre
médicale arrive & offrir au praticien des médicaments simples qui puis-
sent remplacer dans tous les cas et en tous points les médicaments
composés, alors, mais senlement alors , on pourra w'employer que des
médicaments simples. Mais quand, d'un cité, on voit les médicaments
les plus puissants ne pas tonjours produire FPeffet qu'on en attend lors-
qu'ils sont employés isolément, et, au contraire, attcindre le Lut lors-
qu'on les associc & d’antres, ainsi que nous le verrons bientdt plus en
détail ; quand, d’un autre cité, on réiléchit que Iassociation des mé-
dicaments parait étre une loi de la nature qui, & cité d'un principe
ténergique, en a toujours placé d'autres pour tempérer son action ,
méthode que la pratique journalitre ne fait en quelque sorte qu'imiter,
on peut eraindre que cette simplification de la matiére médicale ne se
réalise jamais.

11 est d’un esprit philosophique, nous le reconnaissons, de chercher
a se rendre compte des phénoménes qu'on observe ; c'est 13 sans doute
ce qui fait rejeter 'emploi des médicanents composés; mais il y a i
un écueil & éviter, c'est de pousser ce principe trop loin. Ponrquoi, en
effet, les choses existant , ne pas faire avee les médicaments composés
comme avee les médicaments simples, constater le résultat? Alors la
thériaque, le diascordinmn seront considérds comme des médicaments
simples, dont les effets sont un , bien que la cause soit mixte, et de
celte manitre on ne sera pas ohligé de rayer de la matiére médicale
un certain nombre de médicaments composés, dont les propriétés ont
€1¢ sanctionnées par Pexpérience. Mais le musc, mais opivm, mais
le quinquina qu'on regarde comme des médicaments simples, contien-
nent chacun, d'aprés leor analyse, an moins dix substances , elles-
mémes composées ; et cependant aucun thérapentiste, que nous sa-
chions, ne pense & les faive rejeter de la matitre médicale.

A foree de vouloir simplifier, on arrive, comme par la voie con-
traire, & 1'absurde; il serait aussi facile d'établir, si le sens commun
n’y mettait obstacle, que I'emploi des éléments chimiques (oxygéne,
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azote, hyidrogiéne) comme médieaments est senl admissible, seul ration-
nel, qu'il le serait de faire prévaloir uniquement les médicaments
poly pharmanues; et il ne faut [pas déscipércl' qu’a I'aide dn premier
sophisme, un jour viendra oi le fameux aphorisme de la doctrine phy -
siologique, modus wunus in omnibus morks, appliqué aux maladies,
el dont imjmlrﬂ’ilui on reconnait toute la faunsseté, ne soit re[;;ris par
un rélormatenr de la matitre wmédieale, qui, la réduisant b une expres-
sion plus simple encore que celle of Vavait réduite Bronssais, Ia bor=
nera i nnseul élément chimigue qu'il érigera ainsi en une panacée uni-
verselle.  Aux yenx d'wn pareil réformateur, ]lns[mil , Taisant du
camplire une panacée universelle, scrait un poly pharmaque,

Que P'on bldme le mélange inutile des médicanents, nous I'approu-
vons hautement , surtout dans le cas de mélanges non encore expéri-
mentés, ear il pourrait arriver que des associations nouvelles amenassent
les xésultats les plus funestes, Tel médicament , en effet, qui isolément
rend de tris-grands serviees, peut, élant associé i un on plusienrs
autres, donner naissance i des poisons redontables; et si anjourd’hui
on estartiveé & prévoir un assez grand nombre de réactions dangercuses,
on pent assurer walheurensement qu'elles ne sont pas toates prévues.
Les anvales de la médecine renferment des exemples déplorables
d'empoisonnements oceasionnés par des réactions de cette nature,

Cest surtout dans le mélange des substances organiques entre elles
qu'il est quelquelois difficile de prévoir les réactions auxquelles il donne
liew. Qui aurait dit, d priori, avant les vecherches des savants s cet
objet, que par le mélange de deux solntés aquenx, 'un d*émulsine (al-
buminoide des amandes donecs), I'autre d’amygdaline (principe particu—
lier anx amandes améres), on donnait waissance a denx poisons des
plus énergiques, i de Pacide eyanhydrique et & de hydrore de ben-
zoile? On peut en dire antant de la myrosine et du myronate de po-
tasse, produits obtenus de la moutarde noire. Voili des effets remar-
quables produits par des substances en apparence indiflérentes et dont
les caraetives physiques ne révélaient point de réactions saillantes.

Si le mélange inconsidéré de substances médicamentenses peut, par
snite de réactions inattendues, denner lien & des composés d'une activité
dangerease, il pent arriver, au contraire, que, par des mélanges de
ce genre , on annihile 'action des composants, Ici, nous ne voulons
point parler de ces faits ordinaires que I'on peut prévoir & U'aide des
données de la science; mais de réactions tout & {ait inattendues et
méme pas loujours saisissables une fois effectodes, Ainsi, qui aurait
pu dire encore d priori, avant la remarque récente qui en a été faite,
que le musc perd son odeur et probablement aussi ses propriétés cu-
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ratives au contact des préparations amygdalines, telles que le sirop
d’orgeat, "émalsion d’amandes améres, I'ean de laurier-cerise et tou-
tes Jes substances qui renferment de Iacide prussique ; qu'avee assa-
[eetida le méme phénomine se reproduisait presque avec antant d'in-
tensité? Ici la réaction a pu étre reconnue par la destruction de odeur
de’Pagent thérapentique ; mais ne peut-on pas supposer que dans bicn
des cas des réaclions restent inapercues, et (ue tel médicament qui, em-
ployé isolément, aurait produit un elfer déterminé, n'en prodmit au-
cun par suite d’'on mélange intewpestif?

Que I'on blime encore la mixtion des médicaments faite dans des
idées polypharmaques, et 'on aura encore parfaitement raison. En
cffet, quoi de plus ridicule que ces assemblages monstroenx de drogucs
de toutes espiees que U'esprit et la raison repoussent? Les anciens phar-
macologistes, dans ces ptles—miles de substances médicamenteuses, es-
péraicnt obtenir des composés_précieux qui possédassent des vertus
extraordinaires, Selon cux, chaque substance qu'ils faisaient entrer
dans un composé avait son utilité, et, dans le corps, chacune se ren-
dait au poste qui lui élait assigné; de sorte qu’une préparation qui
aurait renfermé tous les médicaments aurait é16 un reméde avee lequel
le diagnostic devenait inutile, puisqu’elle atteignait tous les maus, en
un mot constituait une panacde universelle, Ce qui confivme la deuxitme
partie de la proposition que nous éablissions tout i Iheure, savoir,
qu'a force de simplificr on arrive , comme par la voie contraire, a
Vabsurde, Que Pon blime, nous le répétons, Uemploi de parcils fara-
gos dans de parcilles vues et les idées qui pourraicnt les faire renaitre,
nous nous joindrons aux critiques. Mais autre chose est la mixtion des
médicaments d'aprés les préceples d'une saine thérapentique, et la
mixtion d’apris les idées surannées dont nous venons de faire historique.
Autant une polypharmacic fastueose et ses prescriptions gothiques an-
noncent le charlatanisme ou la diffusion de Vesprit, autant 'aflectation
de simplifier décéle I'étroitesse du génie ou la paresse dans 'éude. 11
¥ a en thérapeutique, comme ¢n tonte chose, un terme moyen que les
esprits justes savent seuls prendre : 'est ce medium que nous cher-
chons & faire prévaloir dans tout cet article.

Mais rentrons au fond de la question. Pour répondre a la fois anx
objections faites contre le wélange et la multiplicité des médicaments,
qu’on nous permette d'établir un raisonnement des plus simples, mais
qui, étant plus facilement compris, n’en aura que plus de force,

Que Pon nourrisse pendant un temps, qui ne sera méme pas tris-
long, un individa avec une méme substance, sans addition d’autres &
titre de condiments ou sous tout autre rapport, et, pour rendre 'expé-

TOME XXXviil, 17¢ LIV, 3
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rience plus évidente, que colle substance soit prise parmi celles qui
passent pour les plus nutritives, comme le gluten, la viande, et l'on
verra bientdt Uindividu, homme on animal; perdre Pappétit, dépériv
et méme succomber ; varier, associez, an contraire, ces substances, et
Ia nntrition deviendra normale, C'est done bien i tort, selon nous,
gque l'on a conelu, pour avoir vu dépéric des animanx sommis a une
alimentation entigrement eonstituée par de la gélatine, que cette sub-
stance n'élait pas assimilable (1), Les organes d'un animal venferment
des matitres azotées, non azotées, des sels inorganiques, etc.; les ali-
ments qui servent & la reprodoction des organcs doivent nécessaire-
ment en conienir tous les éléments. Or, ectte condition indispensable
peut ze trouver toute remplie exclosivement par une scule matitre, on
Lien par plusicurs matieres réunies, dont 'une contient alors tout ce
spni mangue & Lawee, Puig, telle substanee, quni remplit cependant tontes
les eonditions Wassimilabilité, ne sera pas supportée, pas digérée par
tel individi, et le sera trésbien par tel antre, Cest Ihistoire des mé-

dicaments. En effet, Vexpérience elinique a pronvé qu'en associant
des médicaments d'une méme classe, des toniques avee des lonigues,
iles purgatils avee des porgatifs, on obtient une somme d'eflet plus
grande gne celle qu'on obtiendrait en employant ces médicaments sé-
parément. Glest que, sans doute, dans les associations de ce genre,
I'une des substances cede & l'autre des principes qui loi maniquent,
d'oft vésulte un tout dans des conditions bien plus avantageuses pour
remplic indication, Les purgatils résineux ont une aetion bien plus
tlouce, n'oceasionnent pas de eoliques i on les associe & du savon ou
i un aleali, Un mélange d'opivm et d'ipécacuanha est un diaphoréti-
que puissant, et cependant ni Pune ni P'antre de ces substances, prise
séparément, ne jouit de eette propriété. D'un antre cd1é, il est prouvé
cgalement que les médicaments les plus hérviques ne produisent pas
toujours les eflets «u'on en atlend, tandis qu'associés, ils remplissent
parfaitement lindication, I'angmentation des propriéiés sudorifiques
des antimoniaux par Passociation de Dopium, I'augmentation encore
de I'action purgative de U'alots par le sulfute de quinine on celui de
for, lien quiancun de ces deux sels ne possede cette propriéié, sont

(1] Los expériences do M. Bernard ont prouvé que ce n'est point pareo
ue les animanx dépérissaient, que Fon a concla gue la gélatline n'étail pas
assimilale el ne nourrissail pas, mais parce que la gélatine iniroduite
direete m ot dons Les veines est entitrement éliminée par s urines, lamndis
fue lontes les substinees nulritives, sucre, houillon, lail, cte., disparais-
sent et pe peuvent plus &tre retrouvées dans le torrent circulatoire,

{ Note du rédaclenr en chefl)
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des faits acruis & la seience ; de plus, le sulfate de for en partieulier,
tout en angmentant Vaction porgative de Ualoés, la rend plos donee
ct plus assavée. Le sublimé corrosif est plos facilement absorlé lovs—
qu’il est combiné avec une maticre animale azotée ; le sulfate de qui-
nine, pris scul, occasionne quelquefois des diavrhées, tandis qu’associé
al'opimm, il est absorbé et produit I'eflet qu'on en attend, Les ferr-
gineux ne peavent &re supportds par certaines chloroliques quassociés
aux amers. Pour obtenir la tolérance de 1'émétique, il faut Passocier &
Popinm, L'opinm lni-méme, qui facilite Ia tolérance de beavconp de
méilicaments énergiques, ne pent souvent étre supporté lorsqu'il est
administré isolément, tandis qu'associé i d'antres snbstances, comme
dans les pilules de cynoglosse, il Pest parfaitement. 11 est donc heu-
renx que les médicaments, comme les aliments, puissent fve varids,
modifiés, pour satisfaire & tous les besoins géndranx comme anssi i
toutes les idiosynerasies individuelles,

Nous pensons avoir résolu le probléme qoe nous nous étions pro-
posé, c'est-i-dire que nous croyons avoir prouvé par des arguments
irrélvagables le nécessité absolue des médicaments, et de plns Vutilité
de Jene multiplicitéd, Comment se fait—il done que le scepticisme (nons
ne parlons que du véritable) existe sur ce point de la science? Nul
doute qu'il ne faille I'attribner & des diagnostics mal portds, el partant
i des médicaments mal indliqués, en nn mot i des revers thérapentiques,
Accnlé i ce dernier retranchement, le scepticisme thérapentique est
comme tous les autres scepticismes, et n'a pas de bazes plos solides,

Donvaour,

FALSIFICATION DES CANTHWARIDES EN FOUDRE.

On nous a’remis, venant du commerce de la droguerie, des cantha-
rides en poudre [alsifiées avee de 'enphorbe. Cette fraude peut avoir
quelquelois des conséquences si ficheuses, que nous croyons devoir don-
ner le moyen que nous avons employé pour la reconmaitre,

On fait bouillir au bain-marie les cantharides suspectes avee une
petite quantité d'aleool i 22 degrés, on filtre la liquenr encore chande.
Si les cantharides sont falsifiées, le décocté par son refroidissement
laissera déposer de la gomme-résine que on reconnaitra aux caractéres
qui lui sont propres,

Drautre part, si on fait évaporer cet hydro-aleoolé jusqu'a siceité, on
pourra établir, comme point de comparaison, qu'un kilogramme de can-
tharides en poudre de bonne qualité ne fournit que 150 & 160 gram-
mes d'extrait presque entiérement soluble; tandis que le produit sera
d'un tiers, d'un quart ou d’on cinquidme_ en plus si les cantharides
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ont été falsifiées, et gue I'extrait gni en résultera n’aura pas la méme
solubilité. © Sranisnas ManTov,
pharomacien.
e

CORRESPONDANCE MEDICALE.

DE L'ACIDE ARSENIEUX DANS LES FIEVRES INTERMITTENTES,

Jhabite une localité o les iévres intermitientes, pendant les mois
d'aofit, septembre et octobre, sont nombreuses, intenses, et récidivent
avee une promplitude désespérante quand une températare chande et
hamide lavorise lenr developpement, D'un cdié, la mer dépose sur
nos rivages des limons dune Btidité extréme ; de Pantre, des marais
d'ean douce, presque desséchés éé, fournissent abondamment des
cilluves pestilenticls que les vents dn continent nous. apportent en
pea de minutes, L'espace qui sépare ces deux foyers d'infection (4 ki-
lométres envivon) est pasemé. de salines, crensé de cananx muliipliés
que pavcourent le fux etle reflux, Malgré ces connitions mauvaises, les
Liabitants, grands, forts, doox, laborieux et intelligents, forment un
contrasie remarguable avec les populations qui les environnent, Ce
fait ne doit point trouver ici son explication.

Chayue année, je suis.obligé, bien que la commune posséde un hi-
pitaly de distribaer gratoitement une quantité considérable de sullate
de quinine et de ordonner & des malheurenx vivant d'un labeur jour-
nalier. Déplorant cette nécessité pénible, j'interrogeais avidement les
veeaeils périodiques auxquels je suis abonné, afin de voir si le hasard
on la science n'avaient pas enfin touveé le moyen d'économiser oun de
vemplacer une substance préciense, je I'avove, mais d'un prix trop
élevé, inaceessible méme & beancoup d'individus, /

Le premier numéro de septembre de volre ¢stimable journal conte-
nait le commencement d'un article sur- la médication arsenicale, dans
lequel vous exposez:la méthode employée par le doctenr Boudin dans
le twaitement des fibvres intermittentes. Mes désirs auraient été satis-
faits, sans la puissance redoutable de Pagent quil fallait manier. et
que je n'avais employe dans aucune circonstance, Le nom de mon
confiire, sa haute position scientifique, sa vaste et longue expérience,
ses résoltats certains m'inspiraient une Wwes-grande Fﬂnﬁﬂl‘ll.[! el néan-
moins J'hésitais. J*éprouvais des: craintes que personne n’osera bldmer,
jen suis, muwmcu. Apres mires réflexions, et I'ml de la sanction
que_ vous pletnz ala mEdmallo,u arsenicale, je compris alors que le
mttdcnm ,L:lDll rEmpllr courageusement ses -devoirs envers la ;n:enm
comme euvers Chumaniié, Je copliai aussitht mes 1mcmmnsa Me=e Ja
sip rieure de [hospice.. i
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Cinguante individus, hommes et femmes, de douze & soixante-cing
ans, pris dans ina clientéle on parmi les préposés de la douane, ou
parmi les malades de notre petit hopital, ont été soumis a lamédica-
tion arsenieale. Je les divise en trois catégories :

1* Diz-huit avaient depuis hoit jours au moins une fievre inter—
mittente quotidienne, sans hypertrophic notable de la rate. Je leur
ai constamment admimistré Pipécacuanha ; mais sachant combien 1l
modifiait parlois les accés, 7'ai attendun avant de recourir i la solution
minérale, Trois fois le repos et le vomitif seuls ont enrayé I'affection.
Douze fois la fibvre a disparn dés la premibre dose d'acide arsénienx. et
n'a pas récidive, sice n'est 4 des termes éloignés ; fait commun dans
un pays ol Porganisine est continuellement soumis i Vimprégnation
paludéenne, Trois fois la médication prolongée n'a pas en de svecks,

22 Vingt-cing avaient la fikvre tieree; guinze une fievee a forme
cholériqne on dyssentérique, trés-fréquente iei pendant Nautomne ;
di i forme simpley pas d'hypertrophie notable de la rate, Ne jugeant
pas convenable d'administrer un vomitif, je débutai par V'acide arsé-
nienx, qui triompha de la maladie, et les récidives n'ont pas éié plus
fréquentes que chez les individus de la premiére catégorie,

3¢ Sept femmes, au nombre desquelles M=* la supérieare de U'hospice
et ma domestique, étaient alteintes de fiévre quarte; toutes présen-
taient une rate légérement hypertrophide, et avaient usé largement et
sans soulagement des préparations de quinguina. J'administrai d’abord
un vomitif, et le lendemain l'acide arsénienx. Cing fois la fibvre
w'est pas revenue; une fois, les accks détroits successivement reparu—
rent e douze en douze jours; c’élait chez M= la supéricure, Crai-
gnant l'usage véitéré du médicament sur organisation fréle et
délicate de cette dame, j'eus recours an sulfate de quinine, qui soffit
alors. Chez ma &nmcst.iqne, je n'ai obtenu aucen résultat, Depuis trois
mois, les pyresies sont invariables.

Tous ces malades. ont pIis, par joury tl'ms, quatre et cmq cenu-
gpammﬁ;d_aus:_lc,. g}‘scr_;lgn:, v t!?_l,'i__. quatre, n:mq dpses et méme da-
vantage, d'heure en heure, onde deux en deux heures, selon la dispo-
nibilité de estomac, Ce chiffre n’a jamais élé ﬂt’.passé ct ne peut pro—
duire le moindre accident. Quelques—uns ont acensé une forte chaleur,
un vivitable sentiment de britlure & Uépigastre ; d'autres, au nombre
de siz, ont éprouvé des nausées ; deux , des vomissemenls, ¢ almps a
Pinstant par les opiacés.

- Des résuliats si, rc.marquai}les ont . d,'rs:.ipé mes appmhmsimss, et
maintenant, dans notre petit hospice, je réserve. le snllate de qulmuc
pour des cas partiealiers,

Le vowitf au début me semble assez inniile. Je préfere le dnnner
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selon mon ancienne méthode, aprés guérison, quand le malade se
plaint de gonflement, d'aveir la bouche manvaise, lorsqu'il offre, en
un mot, les signes de U'embarras gastrigque. Je laisse également la nour-
ritare i la volonté, ou plutdt au pouvoir des individus, I1 est impossi-
ble que des indigents, des dovanicrs, de malheurenx fermiers amé-
liovent heancoup et longtemps lenr régime alimentaire, D'ailleurs, une
expérience de six années m'a démontré son peu d'inlluence sur P'em-
poisonnement paludéen.

Tels sont, monsicur le rédacteur, les faits que je sommets & votrs appré-
ciation, Je vais continuer mes observations, les étendre, les rendre
plus serupulenses encore ; et si vous pensez qu’l.-llcs puissent intéresser
vos lecteurs, je vous prierai de leur réserver une petite page de votre
excellent journal. P. Mankne, D.-3;

i Hle-Douin (Vendde).

g ———

BULLETIN DES HOPITAUX.

De Uinfluenee e régime sur les effets de la médication arse-
nicale. — 1l est une recommandation que nous avons toujours faite,
et i laquelle il est bien ficheux qu'on ne venille pas se conformer,
<est de ne rien changer aux médications nouvellement instituéces,
tant qu'elles n'ont pas été suflisamment expérimentées. Comment,
en elfet, se prononcer en connaissance de cavse sur la valeor d'nne
médication, lorsqu’on en a retranché une partie, lorsqu'on a substitué
a telle ou telle portion de la médication quelque chose qui 'y figu-
rait pas primitivement ? C'est cependant ce que font presque toutes les
personnes qui essayent tel on tel traitement nouvean ; et I'on s'élonne
aprés cela que la thérapentique soit encombrée d’assertions contra-
dictoires !

Ces réflexions ne nous sont pas suggérées par Darticle si intéres-
sant de nolre honorable confrire M. Maziére, sur le traitement des
fitvres intermiltentes par la médication arsenicale; cependant une
phrase du travail de notre confrére nous prouve qu'on ne se pénétre
pas assez de limportance de notre recommandation, Lorsque nous
avons, des premiers, appelé I'attention sur la médication arsenicale,
nous avons, & 'exemple de M. Boudin, insisté sur la néeessité dajouter
au traitement un régime fortement nutritif, M. Maziére, se basant sur
un résultat de son expérience, i savoir que I'alimentation ne modific que
trés-médiocrement les effets de Uinfluence paludéenne, a laissé les ma-
lades qu'il a soumis aux préparations arsenicales, libres de faire i cet
égard leur volonté. Nos lecteurs ont pu voir que M. Mazibre n’aveit pas
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on Jusqu’ici d s'en repentir ; qu'ils nons permettent cependant de lear
laive part de quelques scrupules qui nous sont venus sur ce point,

L'alimentation copicuse que M. Boudin donne i ses malades ne pour-
rait-elle pas agir antrement qu'en réconfortant et en nourrissant ? Nous
avons essayé sur nous-méme les préparations arsenicales, et nous avons
élé frappé des étroites limites dans lesquelles se maintient I'exerétion
de cette substance par les urines. Que devient I'arsenic ingéré? Va-t-il,
comme P'ont pensé quelques personnes, s’accomuler dans les organes
mtéricurs , le foie, par exemple, d'olt il gélimine peu & pen; on
biea s’échappe-t-l au dehors avee les débris des aliments ? Nous avons
communigué ces faits 3 M, Martin-Solon qui, pour éclairer la question,
a fait examiner c]limiqucmcnt, par M. Chevallier, les urines et les
malitres fécales de malades soumis i 'emploi des arsenicaux, et cot
examen 3 montré que les denx tiers, au moins, de arsenic administeé
passent avee les matibres [éeales, L'alimentation pourrait donc avoir
pour résultat de maintenir I'absorption des préparations arsenicales
dans des limites modérées, on du moins de prévenir les accidents que
pourrait  oecasionner Vingestion de doses aussi élevées que celles
qui sont employées tous les jours par M. Boudin et par d’antres prati-
ciens. Cette circonstance expliquerait encore comment les résultats ob=
tenus par les observateurs ont éué si différents ; les uns ayant en des
accidents pour quelques expérimentations pen nombreuses, les autres,
ct M. Boudin en particulicr, n'ayant jamais trouvé le moindre in-
convénient i ces préparations dans plusicurs milliers de cas. Enfin ne
pourrait-on pas voir dans ce régime analeptique, aujourd’hui recom— )
mandé par M. Boudin, la cause des modifications importantes que ce
médecin a été conduit i introduire dans la formule de la médication
arsenicale? A Marseille, il guérissait les fiévrenx avee 2 centigrammes
d'acide arsenienx, Actuellement, il en porte habituellement la dose &
4 ou 6 eentigrammes, Tout n'a done pas été dit sur l'influence duré-
gime par le médecin en chef de Phépital du Roule.

En résumé, quoi qu'il en soit de U'influence du régime, que cette
influence s’exerce sar la nutrition qu'elle rétablit, ou sur les fonctions
digestives, qu'elle préserve contre absorption trop considérable de
Iarsenie, tonjours est-il que, dans Pétat actuel de la question, il pent y
avoir t|uelques inconvénients, pour ne pas dire de véritables dangers,
4 s'cloigner du mode d’administration proposé par M. Boudin. Quand
il s"agit d'un médicament tel que Parsenic, on ne saurait s’entourer de
trop de précautions ponr se mettre & I'abri des accidents. Que nos con-
frives veuillent bien ne jamais perdre de vue cette considération,
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REPERTOIRE MEDICAL.

AUNEE ( Remarques sur le meil-
lewr aode de prvparation de Peatrait
d”). L'aunée (Inwla Helenfum, ou
Enula campana! est 'one dles plan-
tes Bes plus importantes de 1o ma—
tidre mddieale fndigéne, ot qui est
loin de meériter In defaveur que Cul-
len et Alibert ont voulu jeter sur
elle. Les aneiens en tiraient de
ﬂrn nels avantages dans le traitement

es cachexies, de la chlorese, sur—
tout de la faiblesse géncrale chee les
Joenmes filles non roglées; et les quel-
ques expérimentalions dont nous
avong & e thmein dans les hopi-
tanx oit on la preserit wous ont
prouve qu'elle a une propriété inei-
sive qui en rend 'nsage précieux
dans les catarrhes muqueux avee
engorgement Jdu poumon, ot sur-
tout lursqunne aflection orgonique
du ewor concomilante vient déter-
miner de Ia dyspnée. La valeur (hi-
rapentinue de cette plante, (ris—
abondante en France, nous engage
a consigner les quelques remarques
suivanies sur la préparation de son
extrait, mode dadministration le
plus wsité. Les exirails se pripa-
rent aujourd hui micux qu'ils ne se
pp:lmrnienl il y o quelques annies,
on P'on sonmetlail encore & une cha-
leur de 100 degres les sucs ex
mis des végélaux; eelle maniére
d'opérer fournissail tonjoursdes pro-
duils de conleur foncée et constam-
ment aliérés. Aujourd'hui, on fait
maccrer les parties uliles des plan-
les; on 2oumet ensuite au bain-ma-
rie 'In;a sucs ainsi oblenus. Mals ce
procide @ aussi ses inconvénients
surlout pour Iextrait d'aunde. Si
P'on traite les racines de cette plante
par la digestion , les principes amers
et lus sels sonl =eu£ obtenus; I'i-
nuline, presque insoluble dans 'eau
froide, resle dans la racine @ trai-
Lées au contraire par I'cbullition,
I'innline se dissout en totalite, L'ex-
trait d'awnée n'élant pas employé
comme médicament amer, les pra-
licivns n’anront recours avee avan-
tage 4 cel extrait quiautant quiil
aura ¢1d prépare en épuisant les ra-
cineg par 'ebullition au moyen de
la vapuur, puis en soumettant le de-
coctét & I'évaporation av bain-marie.
L'extrait obtenu par ce procédé est

agriable et sueré. On oblient un
produit dune action plos certaine
¢l pplus constante, en Fr:'qmrm:[_ une
petite rlmmliu- 0 la Tois. (dnnales de
i Socicld de Roulers, 8° liveaizon, )

CACHEXIE SYPHILITIQUE | Effi-
cacilé del'hnile de foie de morie dans
wh cas de). Pour WUS eeux qui ont
eu i trailer des maladies syphiliti-
ques, il n'est pos doulens que cor-
Lains accidents, secondaires ou ler—
liaires, resistent aus preparations
miercurielles, méme i Mmlore de
potassium, Celaa lien surtoul lors—
que 1o constitulion est profondé-
ment déteriorde, lorsque les malades
offrent les signes de la cachexie
syphilitiqne. Alors, lant qu'on n'a

s rétabli 'étal giéneral, tant que
es forces du malade ne sont pas
revenues, c'est on vain gque 'on pro=
digue les spécifiques. 5i au con=
traire on suspend Loul (raitement
spicial, si on envoie les malades &
la campagne, si on les met i Musage
d'une alimentation substantielle, si
on_les soumet & 'emploi du quin—
guina oun du fer; autrement dit
enlin, si I'on cherche & reconstitner
]'urFanisme, on voit les ulecrations
profondes, et jusque-la stationnai-
res, se ciealrisor, les douleurs noc—
turnes disparaltre, cic., cn méme
temps que les forces et Fembonpoint
reviennent, sous l'influence de cetle
médication reconstituaote. L'huile
de foie de morue, dont Paction sure
I'embonpoint est si remarguable
devait étre essayie sur descas de ce

enre ; el si nous pouvons conclure

"un fail publié dans les Mémoires
de M"Academie de médecine de Ma-
drid, par le docteur Vicente Maiias,
zon eflicacilé me serait pas moin=-
dre dans la cochexie syphilitique
quedans la cachesie tuberculense.
Chez un malade (e vingt-huit ans,
dont Iaface était pile et amaigrie, la
peau jaundtre, siéche et rude, qui
portail sur la partie latérale ganche
du cou une uledration longue de
deux pouces sur un cb demi de
largenr, on fond pile, aux bords
ineganx, WOrtneus €l eoupis a pic.
seeretanl ung sérosite d'une odewr
désagréable et de couleur jaundtre;
chez lequel il y avait en outre des
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doulenrs nocturnes osiéocopes; qui
avait perdu presque  enticrement
Pappétits dont les digestions étaient
difliciles et laboricuses : un fraile-
ment par la liguenr de Van-Swielen
avait en pour efiel de calmer les
douleurs ; mais Puledration mar-
chail toujours, malgre des cauléri-
sulions avee le nitrale d'argent et
la phte de Vienne, Plus tard, M.
Manas enl recounrs aux  friclions
mereuriclles, aux tsancs de salse-
parcille et de gaiac; ecalin, saper-
cavant que Puleération du cou con-
Linuait ses progrés, ce médecin cul
Uidéw de traiter le molade comme
atteint de cachexic. I Ini prescrivit
une: grande cuillerde, matin et soir,
d'huile de foie de morue, deux
cuillerdées de sirop de Cuisinier, lo
lait d*inesse, la promenade i cheval
el une alimentation azotee. Ilse econ-

lenta de faive couvrir l'uleération

avee un mélange de partics dgales
de céral simple ot de baume tran-
quille. Sous Pinflucnee de ce traite-
ment si simple, la cieatrisalion se fit
presque par  enchantement @ en
vingl-cing jouors, le large ulctre du
con était complétement cicatrisé, ot
le malade me conservait qu’un peu
de faiblesse, due @ Ia débilitation
des fonclions digestives, Ces der=-
niers  accidents onl eddé parfaite-
ment a I'nsage du carbonate de fer
el de extrail de quinguina. (Garefa
medica.)

CHLOROFORME ( Traifement de
Vorchile aigue par Uemploi local du).
Nous n'avons cessé de le répiter de-

is la découverte des agenls anes-

hisitues, ot en particulier du chlo-
roforme, les applicanions de cos
nouveaux moyens s'étendront cha-
que jour. L'événement vient large—
ment confirmer nos prévisions, Au-
ourd'hui nous avons & parler des
cureux résullals gqu'on peul ob-
fenir de M'emploi topique du ehloro-
forme dans I'orchile blennorbagique,
simple, el rhomatismale. M. le pro-
fesseur Bouisson, augquel nous som-
mes redevables de cetle ingéniense
application du chloroforme, a élé
conduit i cette découverie par co

Wil avait observe dans un cas Jd'io-

ammation du testienle avee dou—
leor exeessive, ot que n'avaient pu
calmer ni le traitement anﬁdwhlngus—
tique le plus aciif, ni les sedatifs les
rlus énergiques employés locale-
ment, C'étail un de ces cas dans les-
quels queldques chirurgicns ont pro-

posé de praliquer le débridement
de la tumiqne albuginée. Le chilo=
roforme, appligué sue le serolum,
du cote alfectd, Ot eesser les dou-
leurs apris gquelgies minules, et la
resolution du gonllement e Forgane
ne tarda pas @ Lopirer, A dater de
cet essai, M. Douisson w'a cessd
Femployer le chlorolorme dans ce
traitement de Porchite doulonreuse
et il a pu vériier un tris=zran
uombre de fois Peflicacie de eo
nouvel agent thérapewtique. Ce chi=
rurgicn emploie particulicrement le
chloroforme lorsque la soulrance
est trés-vive ot guielle o'a polut
cidd aux applications de sangsucs
sur le eordon, & la saignee, aux baing
el aux émaollients appliques sur la
rigion malade. Il Pa wise en usage
aussi, et exclusivement, des le deé-
but de I'orehite, lorsqne les pre-
mitres douleurs se funt sentir ot
que 'épididyme commence i 8'en=
gorger. 1l peat agir alors comme
abortif, et, ¢ supprimant la don=
lenr initiale , cmpéeher I Nuxion
dont 1o lesticule est menacd, 11 lui
a parn awssi doue d'elficacit dans
les ecngorgements  chroniques du
midme argane, lprmi]un.n des donleurs
névralgiques compliguent I'élat mor-
bide principal, Toulefols, ¢'est prin-
cipalement dangl'orehite blennorha=
ﬁiquc algnd, commenganle ¢l con=

rmeée, qu'il a en fit e plos fecoguent
el le plus favorable nsage,

Une compresse plide en plusicurs
doubles est trempes dans le ehlovo—
forme ; on l'uppli:lnc sur lo scrolum,
en ayant soln de bien ecnvelopper le
testicule affecté. La compresse ost
recouverte d'un morcean de taffoetas
gommdé, et le lout est soulenu au
moyen d'un large sugpenseir, Towles
les trois heures on renouvelle ap-
plication de cet appareil dans la pre-
migre journde de son emploi, cb on
revient auchloroforme le lendemain,
i on le juge convenalle pour assu-
rer I'elfel de la narcolisation locale.
Ce lopigue n?it avee beanconp d'é=
nergic. A{; l%uu sur la pean lincet
tres=sensible du serolnm, son pre-
micreflet est de déterminer un sen=
timent de cuisson agsez vil, mais de
courle durde, Quelques minules seu-
lement marquent la durde de eette
sensation pénible, pendant laguelle
la puan rougit, surloul chez ceux qui
ont eet organe didical el sujel aux
erythétmes ou & des mouvements
fluxionnaires. Bientdt la douleur ex-
térieure s'eflface pour faire place 4
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un affaiblissement local de la sensi-
hilite, qui ne tarde pas & s¢ propa=
wer aux parlies profondément  si-
tuees, et an testicnle lui-méme. Des
applications ultéricores souticnnent
eolte anesthesie artificielle, qui se
prodoit malgreé Pétat inflammatoire
de et organe, Les douleurs sympon=
thigues qui sicgent 3 la région lom=
baire digparaissent en ménwe temps,
ainsi qoe eelles du cordon, sur le—
auel on pent eneore éendre Paction
irecte du ehiloroforme. La cessation
de I doulenr, surtout si elle ost sou-
temne par de nouvelles applications,
el e premior dogee de L guerison
e Poschile: les autres symptdmes
Incanx we tardent pas a se modilier,
notamment le gonlement de or-
gune; el eet effel se produit quelle
que gait la variéle do sidge Ju go=
norrhidocele, quil affeete Népididy-
me, le festicule o son cuveloppe sé=
rense. Silellet leenl du eliloroforme
est eonvenablement aidé par des
moyens internes, la résolution e I
makadie = il avee une prompli-
twle remurgquable ; non-senlement
Ia perviode donlourense de Forchite
esl ahrégie, mais la durée de Ly ma-
Indie estan moins dimionée de moi-
L, Amssitdl que In marche rétro=-
grade de Forchite se manifeste, on
pent suspemdre le ehloroloeme; le
retonr sers I'élal normal n'en con-
Linue pas moing a s'effectuer. M,
Bouizzon w'a pas observe que Fem-
lllm topigque du ehloroforme, dans
‘orehite, exposil particulivrement &
la pocidive on & la métastase do colé
oppose, i aus indurations conséein-
tives de épipidyme. Le scul effet
accidentel angnel il expose consiste
dams lexeds de robéfaction produite
surla peau, el qui peat aller jusqu’a
Ia farmation de phiyclénes. Encore,
dans c¢ eas, P'inconvénient de la
HBuxion exagerce de Ia pean estil
compensé par lelet dérivatif qui en
résulle par rapport au lesticule, En
resnmd, conclut M. Bonisson, parmi
les movens de traiter les orchiles ai-
guis el donlourcuses, le ehlorofor-
me employe eomme topinne est I'un

des plus eMeaces, Son prineipal ef- -

fet est de dissiper la doulenr lide &
Uexistence de Finflammation, par la
rubefaction qu'il détermine sur la
H&lll: il diminue le mouvement

fcionnaire dirigé vers les parlies
profondes; il exerce une inllvence
résolutive lorque son emploi est sou-
tenu, En somme, il abrége la durde
de la maladie, en méme lemps qu'il

affaiblit acnité de ses symplimes,
Enfin, c’est un moyen d'upe utilite
au moins évidente dans le traite=
ment de la névrealgie ilio-scrotale.
( Traité théarique et pratique de la
wméthode anesthésique, 1850,

DOIGTS ﬂg.ﬁ.ﬂmﬁa remrquable
de réunion grandes parties des)
compldtement défacheées, On ne sait
pas asser avee quelle faeililé cer-
taines parties detachées du corps
prenvenl sereunie, mime lorsgue leor
séparation date de quebjies heures.
Les doigte, les ortels, Forville, le
nex, des Inmbeans culands plos ou
muing flendns, onl ¢é réappliqués
ot ont repris, quoique la separation
el ¢l¢ eomplele et datdl d'un eer-
tain temps, Nons sonumes henreux
d'en faive eonnaltre un exemple ré-
cent. Un howme qui conpait de
Pheebe avee une faveille se G, 4 la
main gaoehe, une entaille tres-pro=
fonde. Liinstrument, qui avait glis-
st sur la face interne dun pouce
et la face externe de index, avait
détache su poure une porlion de
Pongle, les toguments, les muscles
et une petite portion de la phalange;
@ index, an lambean tegumen=
taire et musculaire seulement. Ce
lambeau éait resté par lerfe pen=
dant denx heores. 10 fol l'l":.l]ll!lliqlll.".-
quaire heures apris Paccident, par
un chirnrgien, M. Denny, aqni le
trempa o abord dans ean titde, et
le maintint en contact avee e col-
lodion et des bandelentes sggloti-
natives. Immédiatement aprés celte
application , les douleurs eessérent.
La rénnion a éu¢ parfaile, sanssup-
puration et presgque sans cicalrvice.
— Nous pouvons ajonlér que nous—
midmes avons réappligné, avee sue-
cits, une grande partie de la conque
de Poreille, enlicrement detaches.
(The Lancet.)

METRORRHAGIE rebelle aprés
racconchement, gudrie par la slation
verticale el un exercice moderd. Le
traitement des hiémorrhagios puer-
pirales est  néecssairement varie,
comme la canse qui les produit et
les entretient, Le sijour de la lota-
lité on 'nne partie du placenta, Ui-
nerlie utéring, un état pléthorigne,
anémie, 12 présence de tumenrs
intra-pelviennes ne réclament pas
les mémes secours; celd s¢ Com=
prend et na pas besoin de dévelop-
pement. Entre tous les moyens hé=
moslatiques, le meillecur, bien qu'il
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ne soit pas le plos énergigque, est,
=ans conlredit, la position horizon=
tale, aidée durepos complet. Failes
lever une femme en couches qui
perd son sang 11ar la matrice, vouns
augmoenteree Phémorrhagie, vous la
rendrez mortelle ; voila ce gu’on lit
dans les melllenrs traités daccou-
chements, el ee gu'en o grandement
raison d'éviler dans le plus grawd
nombre des cas. Maisilesl, daps guel-
fues circonstances exceplionnelles,

es hémorrhagies lentes, chroniguoes,
pour ainsi dire, que rien n'areile, el
qui paraissend [Teesd on clat asthénd-
quede Mutérus,on la positon verticale
et Vexercice pourraient étre wtiles,
Nous n'en voulons pour preuve que
'observation  suivante, recueillic
dans le service de M. Bonchacourt,
ehirurgien en chefl de la Maternite,
par M. Chavanne, interne des hi—
pitaux de Lyon.

Ubs. Rosalic €%, ouvritre en
s0ie, Apgde Jde vingl-six ans, enceinte
do huil mols, entrée le 2§ seplem-
bre 1849 4 la Charité. Elle a ¢lé
menstenée 4 dix-sept ans; les ro—
gles reviennent ordinairement tou—
les les Lrois semaines, peu abondam-
ment chague fois, el n'onl pas paru
pendant la grossesse. Premicr ac-
couchement, & vingl-deux ans, sans
accidents. Dans le mois d'avril der-
nier, elle fut prise d'nn rhumatisme
articulaire nign, siégeant surlout
dans le genou et le conde droils,
Elle est restée diz-huit jours & Uhi-
tel-Dien, ot en est sortic & Eﬂu Ti's
guirie. Pendant son séjour 4 la Cha-
rité, rien de particulier ne se ma-
nifeste ; la santéé est bonne. Besalie
C*** gsl, du reste, d'une bonne eon-
stitution, d'un lempérament lym-
phatico-sanguin. Le 27 oclobre, &
sepl beures du soir, les douleurs
surviennent ; le travail ne présente
rien de parliculier, et se termine a
une henre du matin par Mexpulsion
d'un enfant du sexe masculing bien
conslilug , bien portant. La déli-
srance se fait spontanément, dix
minules aprés I'accouchement. Le
placenta élait d'ume forme, d'une
consistance pormales, Un pen de
sang s'écoula aprés sa sortie, comme
il arrive toujours. Les lochies com-
mencérent a couler normalement ,
mais elles restérent constamment
sanguinolentes; il arriva que du
sang & pen pris pur s'écoula de la
valve, Cependant aucunc douleur,
ni dams Iy tre, mi dans les

ibes. Le & novembre, huit jours

npn.‘f. I'neconchement, les lochies
sont encore {miélies dune gquantite
notable de sang; néanmoins, 'élat
cncral est satisfaisant ; il o'y a pas
‘amaigrissement nl de pileur, com-
me il arrive dans les perics sangui=
nes prolongées. La nonvell: aceon-=
chie n'accuse aocune douleur; les
arvis «u ventre sont souples; en
déprimant, on sent, su nivean
du pubis, le fond du globe utérin
dévie & droite; son tissu est mon,
mais cette mollesse est moindre que
celle gque lon remarque dans les
cas d'hémorrhagie interne. La ma-
Inde sarde towjours le repos an lit,
Pas de eonstipation, On  preserit @
tisame de grande consomle, gelée de
coings ; mélange : sivop e coings
el sirop de rlanhia, &5, p.o egal.
Le 6, pas damelioration ; la perle
ronge eontinue, Rien de nouvean
dans Pétat géndral; le pouls n'est
ni mon, ni dépressible; il est nor-
mal. On ajoule aux moyens prece-
dents : une potion avee sirop de lRa-
bel, 30 gram., eLergoline, 0,20 conl,
Le 7, méme c¢tal; ergotine, 0,30
cenligr.

Le 8, persistance de la perle, On

augmente la dose s ergoline, 0,50 ¢,
Le 12 la métrorchagic n'a pas dimi=
nud, L'utérus semble tombe dans un
sommeil profond et pen disposé
revenir sor Inf-méme. M. Dowcha-
court econseille 4 In malwle, qui,
jusquh ce jour, o gavdé le repos Lo
plus complet au lit, de se lever un
en dans la journée. On espére que
a station debout excitera favora-
blement I'wtérus, el provoyuera sa
retraction si retardie, 1e 13, Rozalie
C. est restée levie, hier, pendant
une  demi-heure, et avjewrdbui
elle nows apprend que sa perie a
diminué. On suspend tous les re-
mides. Les jours suivants, la malade
fait pew & pen un exercice modied ;
ses lorces renaissent; elle a bon
appétit et va bien 4 lo selle. La perte
rouge se tarit sensiblement. Le 20,
quelques soutles de sang sealement
tachent son linge. Elle demande son
exeat; on le lui accordera bientdt.
Le 21, pas de traces d'éeonlement
depuis bier; le toucher pratiqué
permet de recennalire que le col
utérin s'est durci elesl o peun pres
complétement  fermdé, Lo matrice
parait encere gresse, mals elle est
dure ot west, dailleurs, le sidge
d'aucune douleur, Rosalie C. part.

La station verticale et e mouve-
ment ont-ils agi en comprimant I'e-
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térus, en 'affaiseant ol le resserrant
par son propre poids, suppleant
ainsi, d'wne maniére en o quelqoe
snrle mécaniqne ¢l artificielle, au
retrait vital de ses parois sur elles-
mimes ? La circulation sanguing ne
s¢ serait-elle pas trouvée, par ce
méme moyen, activée et régularizée
duna les eapillaires et les shnns wté
rins? Tont purle a le eroire. Quoi
qu'il en =oit de la théorie, le fait est
la, Les antres moyens, lels que les
astringenis, 'ergotine, les tonigques,
avaient échoudé, La pozition verticale
&l Pexercice, prozerits ralionnelle=
moen{ en pareil cas, ont réossi, Ce
résnltal nous semble digne d'atlen=
tion el renferme une vioe Lhérapen-
tique nouvelle ‘qui pouren recevoir
d'auires applications. [Gasotie mddi-
cale de Lyon, ne 22.) 4

PLALES (Sur la cicalrisation des)
dans la covits utdrine. Lo Litre de cot
article snrprendra beancoup de nos
Tegteurs @ iz 22 demsnderont com-
ment le fetns sitnd dans la eavité
wiering, aumilién du liquide amnio-
tigque, peut présenter une plaie de
fquelgne élendae, & moins de fquel-
ques =éviees direcls. La  stience
compte diéjh eependant un hon nom-
bre i cas " ampatations d’an mem.
bee on d'une extrémilé, survenues
dans 1n cavité ulérine, ol donl on
troavait,- i la nalssance, la sutfies
ciealrizée, on en volé de cienirisa-
tion: mais onnavall jamals, jusqu'i-
ei, ohservd Gile plaie saperBeiclle,
eieatrisée dans bk podie’ din son
elemlug, et en voie de cieafrisation
dans le reste. Cessortes de jilaies ne
sexplignent - pas comme les dulres
e "enroulement du cordun; el

aul hien admettre que - des ennses
parfailemant inconnues peuyent pro:
duire cos sortes e plaies. M. Jones
viemt de pablier e fait d'on enfont
mile, ned terme, qui portait sue le
dos, depuis ka troisitme vertéhre
thorsale, en traversant Uomoplate
Jnsquiaupres da coude droil; une
plaie cieatrisée dans le tiers interna
de zom clendne, et couverie de b=
genn charnns de banne vatire dans
donx antres  Lers. Poarexpliqoer
eclle’ plate, on ne ponvail fara -
tervenir quionk patite clinte gue la
mere avait fite dans Pesealier, six
semaines avanl i délivrance. Sots
le point de voe medicoslegal, cé it
est encore d'ane haute imporlance ¢
AT & Mon obzedvail sur des enfunts
BYposts o0 Toetnis - ded  altdras

tions de méme nature, on pourrait
elre Lenld de rapporer & un erime
ce qui serail senlement le vésullat
d'un travail morbide survenu dans
la eavité wévine. On voit d*ailleurs
fne la présence de Ueau de Pamnios
n'empéche pas la cicatrisalion de se
faire. [ London medico - chirurgical
Transaclions, L. 32, 1849,

SYPHILIS. De son mode de con=
tagion médiate el quelques réflerions
sur sa prophylaxie. Parmi les graves
questions que sonléve hisloire de
la syphilis, il n'an est pent-8ire pas
de plns obscore et en méme tem
de plus importante que celle dua
motle de propagation de la maladie,
— Les accidents syphilitiques pri-
mitifs se reprodoisent-ils avec los
mémes  caractérez  qutils - offrent
chez la personne qoi a 642 le point
de depart de Vinfection¥ ou bien
cos accidents peavent-ils se substi-
tuer les uns aux autres? Eclairée
par les travaux relatifz & Pinocula—=
tion , de M. Ricord, cette gueslion
laisse cependant encore plusicurs
points @ resoudre: La contagion s'o=
pére=t-elle toujours par un contact
médiat , el e pent-il pas arriver
que le virug déposé sur ome mu-
quense saine vy =soil repris, et de-
vienpe lé point de déparl de la s
philis chez un individu qui, par le
fait, w'a pas conumunigue avee une
T‘m.oonne véritablement infectée ?
o viens ne pent-il pag resler un
eerlain temps & o surface dune
mugquensesins Pintéresser? ne pent-
il pog ¥ Otre tramsporté par des corpg
inertes aves toutes ses propriélos #
Plusieurs anciens auteurs Tavaient
panst, gl M. Ricord a, de nosjours,
soulenn eelte-opinion ; mais elle ne
repostit encore sur auenn lait d'ob-
servalion rigpureusc. A ce titre, les
résnltals snivanis, communiqués par
M. Cullevier & la Soeidté de ehirur-

i@, nons paraissent de natore &
lairer la question..

Obz, o Lo nomméa Louise V...,
fizie de geize ans, esl entrée 4 Lonr=
cine lo 16 oclobrd 1848, Elle por=
tait dians ehague nine ane uledration
i earacleres: évidemmaent  syphili=
tignes, La maladio datait dun mois.
11 o'y avail en aucon iraitement;, et
il existait uné violente infammas-
tion de la peaw du venire et de
celie de la partie supérieure des
euisses, (Bains; catoplasmes, repos.)
Lovaquon pul examiner les parflies
gimitales, on me vit d'oleération ni
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4 la vulve, ni & Panns: le vagin
elail rouge el laissait écooler un
liyuide mueoso-purulent abondant

Ie col utérin éait sain. {Pansement
des ulcérations chancrenses avec de
Ia charpie imhibée de vin aromati=
que ; injections dans le vagin avec
une solution d'alun.) Six semaines
apris Pentrée de 1a malade, les ul-
coralions élaient diminuess de moi=
tig, la vaginile amendee, Le 25 no -
vembre, aprés un nonvel examen
allentil du vagin, el apréss'dre as-
sure que le ligquide seereld dans cel
orﬁﬂnc n'élait pas imoculable, M.
Cullerier recucillit sur une spatule
le pus d'nn des chancres ingoinauy,
el il le ports dans le vagin, La malade
marcha pendant trente-cing minu-
les, ol apris ce lemps oo mit sor
une lancelle wne certaine quantité
de I'humidilé vazinale, et on 6t une
noculation sur une des cuisses de
la malade. On lava ensuile i grande
enu louk le wvagin el la vulve, et
apris avolr essuye, on fil une injee-
lion avee de Iean forlement alu—
minée. Quarante-huit heures apris,
la pigire de Iinoculalion avait
donné Licu & la pustule la plus ca-
riclerisee; le lendemaing M. Culle-
rier la detruisit 4 Paide du causti-
que e Vieone. Rien absolument
ne parul au vagin, Deux mois aprés,
la malade quittait I'bopital, parfai=
tement gueérie des accidents syphi=
lltiggsus qu'elle présentait.

3 .. Il. Célestine X...., dpgée de
vingl-quatre ans, entrée le 24 no-
vembre 1848 4 Loureine, portait &
Paine droite un bubon uleére datant
de denx mois, qui, suivant elle,
avail =succéde & un pelit boaton qui
n'avail duré que ?uelqucs jours, et
qui sicgeait sur la face interne d'une
des graides livres, On ne voyaitau-
cane trace de cet accident. La vulvae,
le vagin, le col utérin, anus, sont
@ 1'état tout & fait normal. L'as-
pect de I'ulcération de Pdine ‘était
tel, gque M. Cullerier la  consi-
déry comme - évidemment  syphi-
litigue, Deés le lendemain, l& pus
du bubon, pris avee nne spatule
fut porté dans le vagin aussi haut
fque posgible; La malade marcha
prics o'une hewre, puis on ft la
Indme opéralion déjh rappartée dans
lebeervation precedente. Oun - ent
Pecotrs aux mimes lavagas et aux
mémes - precantions. Dés le lende=
nain apparaissait la postule earacs
lt‘szlifl{ma, que: U'on déiroisait qua-
rimle=tnit: heures aprés ;. ono sir=

veilla  ensuite pendant  gquelques
jours la wulve, le vagin, el lo col
utéring mais rien 'y parul, lo mal
restn bornd a Paine.

Ces denx fails semblent donner 4
Ia contagion médiate une conlirma=
tion absolue. M. Collerier les fait
suivre de considérations inléres-
sanles sur la prophylaxie de la sy=
philis, et pour lui, Ir seul moyen
prophylactigne  vraiment  efficace
consiste dans le lavage & grande
esmy, avec on sans addition de sub=—
slances étraggeres, apres un coit
suspecl: et rappelant que M. Ri-
cord a dit que les maladivs vioné-
riennes seraient moing frégquentes
a1 les femmes étaient plus propres,
il ajoute ¢ Elles seraient plus rares
encore siles hommes élaieny plus
spigneux el moins conliants, Flus
soigneux, cela va suns dire, pois-
que, 8l est démontee g do pus
peut séjourner impunément pendant
un eertain temps dans les veplis du
vagin, il faul admettre qu'il en est
aingi pour les replis du o prépuce;
maoins confiants, parce que noms si-
vons tous que Deavcaup de malades,
gens du monde, ont peine i s¢ per-
suader qu'ils peuvent Etre (rompis
par les femmes avee lesquelles ils
ont des rapports, et qu'alors ils ne
prennent pas aprés le coit la pré-
caulion de toilelte qu'ils prendraient
avec des femmes qui leur seraient
vraiment suspecies. On peul en=
core de ees deux fails tirer la con -
stquence que le virns syphilitique
peut &re transportt daus les par-
ties par des agenls inerles el y pro=-
duire 'infectivn. On avait éleve des
doutes sur g mode de transmission,
parce quon prétendait 1}|ut1 le pus
virolent avait hesoin de la chaleur
vitale pour conserver sa propriété
eontagicuse. M. Ricord  avail - dija
pit congerver plusieurs jours entra
deux: verres do-pus chancreos, et
produire un chapere par Pinoenl=
tion de ce virus ainsi conserve, M.
Cullevier a [3it des - expériencds
semblables, avee des résulthts ana-
logues. 11 a pu méme une [uis en-
lever di pus chanerens et be laisser
dessécher sur un verve & air libre
pendant quarante<huil henres, et
aprits ce lemps, en le delayant avee
nn pen dean tiede§ ila prodoit
un chanere, en lineculant. em-
plicez maintenant, dit- M, Cullerier,
o Verre par un verre 4 -boire, uue
auiller, ‘une fourchette; wn tuyau
de pipe, par des vélemenls, un vase
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de nuit ou Uouverlure des lieux
d'alsance, ¢l I'on pourra voir se pro=
duire wne infection par contagion
médiate, Jo swis convainen, dit en
terminant M. Cuollerier , que des
fails analogues ne sonl Jas rares, et
que souventils sont Povigine de cor-
taines observations donndes comme
exemples de contagion de la syphi=
lis constitutionnelle, de méme que,
dans quelgues circonsiances de con-
lagion médiate par le vagin, on a
pu donner comme prenve de Piden—
Lité du chancee o de la bleonorba-
gic des fails physiologiquement
semblables & conx que J'ai produits
par l'expérimentation,

ULCERES ATONIQUES [Des ap-
plications topiqees d'dther sulfurigte
dans le frailement des). Dans le traitd
remarquable qu'il vient de publier
sur la mdthode anesthésique appli=
quée & la chirnrgie ol aux différen=
tes branches de artde guérie, M. le
professeur Bouisson signale encore
un |I‘u;t(‘ml.!lll- :I-:.'sl ] niq,rlz.s aloni-
fllll,'.s., s ¢n Ilsage [ [T ullgtoiilp&
o I'Iu}ri!nl Sainl-l‘:lu!, el qui con—
siste dans Femploi topigue de Fé-
ther sulfurigue. I-:mpllujl.': de colle
maniére, 'éther, indépendamment
de ses Ti'uqlﬁétés sedatives, agit par
une influence tonique , doe i la ré—
frigération qu'il produit en s'éva-
porant ; il Imr-s-.‘u.lu une ulilité spé=
efale pour la dessiceation des surfa-
ees humides avee lesquelles il est
mis en contacl, Sur deus malades
que M. Bonisson a traikés dernifire-
ment, I'un pour une plaie de la
cuisse, résullant de brilure et da-
tant de deux mois, PMautre pour ul-
eére de la région abdominale, d'o—
rigine primilivement véndérienne,
qui avait résisté & tous les traite-
ments externes ou internes ; la gue-
rizon est survenue dans espace de
quinze jours, en pansanl ces solu—
tions de continuile avee de la char—
pie trempie dans P'éther sulfurique,
et renouvelée trois fois par jour., —
Telle est la simplicilé de ce moyen,
tel est le bas prix de la substance
employée, que nous n'bésitons pgs
& recommander & wos lecteurs cetle
médication, dans les cas of les
moyens ordinaires de irailement ne
réussiraicnt pas.

VALERIANATES (Nole sur les
moyens dereconnafive les falsifications
des). Dans ces dernidres annces, les
valérianates ont pris une place

importante dans la thérapeulique
de plusicurs alfections nervenses,
Ces préparations ayanl lonjours ¢l
d'un prix ¢leve, de nombreuses fal-
sificalions onl ¢Lc faites par le com-
merce. Ainsi on a substitué  aux
valtrianates de fer du citrate et du
tartrate de fer, aromatisé de quel-
fues goultes d'huile  essentielle de
valériane ; an valérianate Jde zine,
de Pacotate de zine, on méme dn
batyrate de cette base, aromatisé de
la mame maniere ; eolin an valéria-
nale de quinine, du bisnlfte de cotte
base, avee un peu dhoile cssenticlle
de valériane,

1l importe done de faire connai-
tre les véritables caractires aux—
quels on peut distinguer les vérila-
Dles valerianates el les sophistica-
tions qu'on leur a fait subir.

Le premicr et le plos important
caraclire des valérianates, c'est leur
odeur aeide, désagroable, et Iros=
persistante, bien différente de lo-
tenr péndirante de la valériane, :wi
s¢ relrouve, ao conlraire, dans les
faux valérianates additionnés d"huile
essenticlle de valériane.

Lo wvrai valérianale de fer est
rl't.lsa[uu colitrement insoluble dans
; i ate de gquinine ne
se dissout qu'avee difieulle dans
U'eau bouillante et fournit des glo-
bules huilens; tous deux sonl en-
titrement solubles dans Maleool. Lo
faux valérianate de fer est compli-
lement soluble dans l'ean, surtout
si 'on aide cetle solution par la
chaleur; il est insoluble dans I'al-
cool. Le faux'valérianate de quining
o5t soluble dans trente parties d'ean
bouillante. A mesure que la solu-
tion se refroidit, elle laisse déposer
des eristaux aciculaires, qui pré-
sentent le godt amer el les autres
caraclércs du bi-sulfate de quinine.

Les vrais valérianates, mélangés
4 Pacide hydrochlorique un pea
élendu d'ean, sont docomposés :
Pacide valérianigque, mis i nu, 5'é6=
lésve 4 la surface sous forme de glo=
bules huilenx. Pour oblenir ce ré-
sultat, il faul agir an moins sur 25
ou 50 centigrammes de sel, el ne pas
employer  d'acide trop dilué, car
Izcide T:Ih':rianlgue est goluble dans
trente parties d'eau. L'acide valé-
rianique a une odeur acide, désa-
greable, persistante, qui diffre tros-
notablementde celle de I'uile esgen-
ticllede valériane. Quant anx faux va-
lérianates, si on y ajoute de Peau, on
voit nager a la surface du liqu
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une couche mince d'hoile, que Fon
reconnalt facilement pour ['huile
essentielle de valéviane. En chaul-
fant, I"hnile eszenticlie se volatilise,
sans que le sel se décompose ; en le
Iraitant par Pacide hydrechlorique
clendu deau, on n'oblient pas d'a=
cide valérianigue.

Meélanges avee un pen d'aleool
reelifie, et le quart de lenr volnme
dacide  sullurique, les viéritables
valerianates fournissenl de Péther
valérianinue, dont Pedenr agrea-
ble rappedle celle de la pomme
e pin, mais que Pon  distingue
assez diflicilement de Fother biny-
rique. Loes fanx valévianates ne don-
nent pas d'ether valérianique; e
faux valérianate e zine, traite de
la mime maniéee, fournit de Méther
actligue.

Enlin il est un earaetire qui n'ap-
partient qu'aus  véritables valéria=
nales : cest celui de fondre, e
fournir de Pacide valérianique pur,
sous I'influence de la chalewr, puis
de briler avec une famme lwmi-
newse el wne odeur tros-désngria-
ble ; tamlisque les faux valérianales
ue fondent pas, ne [ournissent pos
i'agide valérianique pur, ne s'en-
Mamment qoe LIiHIciIumeul. el sans
odeur désagréable.

Telles soni, avee la substitulion
tn lmli'mlg de zine an valérianale,
les suphistications les plus Medquen=
tes des sels de valéeigne. MM. Laro-
quect Huraut ont donnd, il y a quel-

ues snnies, le moyen de distingner
Pacide butyrique de "acide valeria-
nigne, au moyen d'une solution
concentrée d'acélate de enivee, qui
fournit dans Cacide botyrigue un
beiu précipivg blesitre, tandis que
dans  l'acide valérianigne on ob-
tient des globules huilenx Jdu valé-
rianate anhydee de enivee,  Mais
il st ecoeore des sophistieati
ponssées plus loin s ainsi
tillon de prétendu valérianate de
fur ne contenait ni citrte, ni tar-
Lewle, ni acélate de fer; seuloment
une powdee brune, insoluble dans
P'enn ot dans Valeool, exhalant 'o-
denr daeide valérianigue.

En terminant, nons devons dire
que la sophisticalion est d'autant
plus difficile & reconnaitre, o I'on
a mélangdé de véritables valérianates
a des faux, Jusqu'ici cependant, ces
mélanges me  sont pas  comnimung
dans le commeree; el le prix éleve
des valérianates a fait que les [a-
bricants ont plutdt venduo des sib-
stances clrangéres que des valéria=
nales mélanges,

g ——

VARIETES.

Le gonvernement s'est décidé & payer & nos confedres des départe-
ments la dette qu'il avait contraciée envers eux pour les services qu'ils
out rendus et le dévouement quils ont monted pendant le cours de 'é-
Rldumie cholérique. Les ravages onl é1é gramds ; ear, dans le rapport of-

ciel qu'il vieat dadresser au président de la Républigue, M. Dumas, le
nouvean ministre de Pagricolture ol du commerce, n'évalue pas les perles
de L Franee & moins de 75,000 déeds, savoir = 19,000 i Paris, prds do 4,000
dans la banliene, et plus de 52,000 dans les départements,

L défaul d'espace nous em e de publier les noms de tous nos con-
frives qui ont regn une médaille d'bonneur. Voicl la liste des promations
qui nnt eté faites dang l'ordre de a2 Légion-d’Honneur : Ont été nommnds
ofliciers. MM, Tavernier. d' Amiens ; Récappe , d'A tevil (Seine-el-Oise);
chevaliers, MM. Alexandre, & Amiens; Arnal, i Parls; Bandelio, i Lorient;
Benoit, 4 Talmont ; ]]mmmﬁ,  Nantes; Boulland, & Sainte-Menehould ;
Bressant , 4 Paris: Brigandat, i Lille; Brochard, & N i=le-Rotron 3
Duwtaud , 2 Saujon; Caillat, @ Paris ; Chaudouel, & Linas; Cherest, i Paris;
Clémenceau, & Montjean |Maine-et-Loire) ; Couraux, midecin cantonal pour
le canton de Ville | Bas-Rhin); Del cch ; Demennynck, 4 Bourbourg;
Denoue pére, & Lormés ; Garez, & Carving Garnjer; Eugine Gillois, a
Dorneey 3 Geappin, & Dijon ; Gras, & Toulon ; Haime, a Tours ; Hurteanx;
Labesse, i Rhetel; Lallier; Lastgue; Lebreton , & Dovarnenez ; Lecadre,
au Havre; Leroy des Barres ; Manouvrier, & Valenciennes ; Missa, b Svis-
sons ; Morean (Alexis); Perrochand , & Montrevil-sur-Mer ; Picard aing,
4 Louviers ; Souchard ; Testu, 4 Lens: YVésigné, & Abbeville ; de Villiers;
Vivielle, & La Bochelle ; Woiles, & Clermant ; de Wulf; Prassacachi , &
Salouiqne (Gréee); Yillemin , médecin sanitire en Oricut.
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Des promolions onl cté faites également dansla Légion-d" Monoeur parmi
les officiers de santé de la marine, qui ont fail preuve de dévouement pep-
dant Ja durce de Pépiddmic qui a sévi si crnellement 3 Roehelort, Ont
¢lé nommis @ commandenr, M. Lepredour, premier médecin en chel'de |a
maring ; oflicicrs, MM. Mougeal, premicr médecin en chel ; Reynaud, pre-
mier chirurgien en ehel; Lofevre, second médecin en chef ; el MAL Duval
el Mayer, sceonds chirurgiens en chel; chevaliers, MM, Eretel, Liantard
ol Beau, chirargions de premiére classe; Rivaud, Pichaud, Augier, le
Houellesr, Leconly, Gueil, Lecontour et Thiery, chirurgions de deuxiéme
elagge; M. Lallous, chivurgien de troisicme classe; MM. Cornu et Hirland,
}ﬂmmm:iuns de roisitme classe, En owire, des Wmoignages de haute satis-

action oul ¢1é advessés & MM. Bluche, médecing Glou-Yilleneuve, Re-
veillon, Russy, Pommivr, Richer-Desforges, chirnrgiens; et MM. Fradin,
Meunier de Fayolle, dléves de Péeole de médecing de Rochelort,

Notre honorable confrire M. Rayer, membre de 'Institut, a é1é élu vice-
prosident de I Académic des scienees,

M. Récamicr, membre de PAcadémie de médecine, doyen des méde=
cing de I'lidlel=Dicu de Paris, ancien profvsseur § la Facullé de médeeine
de Paris ¢t an Collége de France, vient d'¢tre nommé vllicier de Doedee
;J-: Iunl..ﬁg:inn--.l'ﬂulmu.-ur. M. Récamier élait chevalier de Pordre depuis le

9 aodl 1823.

L'appel que nous avons fil 4 nos confrives, relativement & Porganisa=
tion de 'nssistance publigue en Franee, a été entendu. La Sociebs aeado—
migjue de la Loire-Inféricore a mis an concours, pour lPannde 1550, la
question suivanle : « Quels seraient les moyens les [.I],us cfiicaces, elenmiéme
temps los plus éeonomitues d'organiser o médecive des panvees dans log
gltllule_a el duns les campagnes, » Le pricest une médaille d'or de 1a valeor de

ranes.

Le nombre des éléves a angmenté cette annde d'un tiers dans la Faeults
de médecine de Montpellier, comme dans celles de Paris et de Strashourg.

Notre honorable confrire, M. le docleur Tobert (de Lamballe), ehirurgicn
de I'Hotel- Dicu, vient d'dtre nomme membre correspondant de I Académie
royale de médecine de Belgique.

M. Lafon, médeein en chel de hospice des Incurables (femmes) et de
I'bospice Yillas, vient do mourir & Paris, dans sa quatre-vingl—sixidme an-
née, C'élail le doyen des medecins des hiopitaus, et il est mort encore dans
I'exercice de ses lonclions.

On assure qu’un plan de réorganisation des ofliciers de santé de la marine
vient d'étre présente & M. le ministre de la marine, et qu'one sous-come-
mission a ot¢ nommdée pour l'examiner.

Les journaux allemands annoneent la mort de Iillustre mdédecin de
u“ﬂ‘é‘. , le professenr Waliher, décédé le 20 décembre aprés une courte
T e,

L'administration des hopitaux de Lyon vient de reticer aux médecins
suppléants des hipitaux de cette ville le service médical de Phospice du
Perron, contrairement aox réglements et aux droils acquis par le con-
eours, Les médecins des hipilaux ont adresse des réclamations 8 MM, les
administraleurs, qui ont passé putre, en désignant M. Aillaud, médeein &
Oullins, pour remplir les fonctions de médecin de lhospice du Perren,
Nous engageons nos confréres & porter leurs réclamations devant aulorité
supéricnre,

— —
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THERAPEUTIQUE MEDICALE.

———

COUP D'GEIL SUR NOS TRAVAUX,
[Suite et fin {1).)

Les travanx purement médiennx que le Bulletin géndral de Thé-
rapeutigue a publiés pendant le cours de Pannde qui vient de s'é-
couler ont exigé, pour étre exposés dans notre dernier numéro, un
espace trop détendu, pour que nous ayons pu ajouter i ce résumé le
travail analogue qu'appellent non moins impériensement nos publica-
tions chirurgicales : c’est ce résumé annuel que nous nous proposons de
compléter anjourd’hni, en nous bornant pour la chirargie, comme nous
Pavons fait pour la médecine, a rappeler cenx de nos travanx chiroe-
gicaux «qui sont empreints de Poriginalité la moins contestable, et
fui tendent a diriger la pratique dans nne voie aussi siwe que [dconde.

La question qui, en chirurgie, prime encore anjourd’lui toutes les
autres questions, est sans aucun donte Papplication des agents anes-
thésiques anx opérations. Diés que importante découverte du médeein
américain fut connue en Europe, les uns aceneillivent avee enthou-
siasme, les autres avee un esprit de doute qui, pour ére plus philoso-
phique, n’en regut pas moins bientdt un éclatant démenti, Aujourd’hui
celte question, considérée au point de vue de la généralité des applica-
tions qu'elle embrasse, est irrévocablement résolue, Véthérisation
sera désormais une vérité, Mais des questions secondaires se placent &
eoté de eette question fondamentale vésolue : par exemple, est-il dé-
montré, eomme quelques-uns le prétendent, que cetle méthode adju-
cante de toute chirargie éclairée soit d'une innocuité absolue? S'ap-
pliue-t-elle éxalement awx opérations pratiguées chez les enfants?
s'applique-t-elle avee avantage & lart obstétrical? Cette méthede,
enfin, en tant qu'il s'agit de chirurgie méme, n'a-t-clle que la verin
d’endormir la douleur, et ne peut-elle Sappliquer également avee
avantage au traitement de quelques trammatismes externes, qui “ont
droit aux hénélices que lenr offrent les chances de la médication 1opi-
fue? Telles sont les questions qui se posent & propos de 'éihérisation.
Nous nous sommes elforeés de les résondre par une série de travaux
dont nos lecteurs wont pas manqué de sentiv Uimportance, Clest
ainsi que nous avons démontré, par des faits anthentiques, que I'é-
thérisation a des dangers qu'il est impossible de nier avjourd’hui :

(1) Yoir Ia liveaison du 15 junvier, page 3.

TOME XXxvil, 2¢ Liv. &
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nous avans rapporté un Mémoire de M. Robert, qui ne laisse
pas subsister le plus lézer doute & cet égard ; toutefois, hiltons-nous
d'ajouter que ces dangers se réalisent extrémement rarement , mais
fue les chanees périllenses sulfisent cependant pour que tout praticien
prodent ne recowre i cette méthode que dans les grandes opérations,
et s'en abstienne eomplétement dans les ouvertures d'abeis, Uextrae-
tion de dents, ete. Telles sont les régles que nous nous sommes efforeés
de poser relativement 4 la question de I'innocnité de éthérisation.

L’application de I'éthérisation & la chivorgie pratiquée chez les en-
fants, comme & Part obsiétrical, a également appelé séricnsement notre
attention ; ¢t nons n'avons pas hésité i étendre i ces denx branches de
de I'art chirurgical les hénéfices de 'immortelle découverte de Jack-
som ; ici encore, tontefois, fidiles i esprit de prudence qui novs dirige
constamment dans wos appréciations scientifiques, nous avons posé
ruelques régles avxquelles 'éthérisation doit &wre sowmise dans les cas
particuliers dont il s'agit. Enfin, il n’est pas jnsqu’a Pemploi de 1'é-
ther oudu chloroforme, comme médication topique dans quelques tran—
matismes extevnes, dont nons n'ayons signalé quelques heorenses ap—
plications.

Bien que I'éthérisation ait & nos yeux uwne grande importance, et
que, ainsi qu'on vient de le voir, nons lui ayons accordé dans rios
colonnes une place égale & son importanee, nous n'avons pas voulu
cependant que notre cadre souflidt de introduction de cette question
dans la pratique chirurgicale, et nous avons tenu & ce qu'il présentit
la méme vaviété d'enscignement anx lectears du Hulletin géndral e
Thérapeutigue ; il nons sulfiva de faire une récapitulation rapide des
principans travanx que nous avons successivement publiés, pour jus-
tifier cette assertion.

Nous signalerons tout d’abord un travail original fort étendu de
M. Jobert (de Lamballe) sur Pune des plus henreuses applications de
P'autoplastie. M. Jobert est sans aucun doute 'nn des chirrgiens les
plus remarquables de ce temps-ci = originalité et hardiesse de concep-
tion, habileté manuelle rare, sagacité de diagnostic & laquelle I'évé-
nement ne donne presque jamais un démenti, telles sont les qualités
que chacun se plait a reconnaitre dans le nouvean chirurgien de
I'lidtel-Dien. Dans le Mémoire sur” Pamtoplastie par glissement appli-
quée au traitement des fistules vésico-vaginales, dont M. Jobert a en-
richi notre journal, on voit briller, nous pouvons le dire hantement,
les traits principanx du talent de ce chivurgien distingué. Il suflira de
se rappeler le jugement que l'on portait en général dans la pratique
sur la lésion dont il s'agit, avant que M. Jobert en efit fait I'objet
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de ses recherches éclairées, pour donner son assentiment au jugement
que nous venons de porter sur le travail si remarquable que le Budle-
tin de Thérapeutigue a inséré dans ses colonnes. A cdlé de ce tra-
vail, nous placerons celui que nous avons publié sur la doctrine pro-
lessée par M. Velpean sor une espéce d'arthropathie particuliere i
I'épaule. Si lesidées qui sont au fond de cette doctrine brillent moins
par l'originalité que celles du chirurgien de I'Hotel-Dieu, on est foreé
d’admettre qu’elles sont plus utiles peut-&tre au point de vue pratique,
paree qu'elles sont d"une application plus générale, Nous rappellerons
surtout ici I'influence heorense des frictions téréhenthinées, déja préeo-
nisées par M. Rayer, pour réveiller In vie dans les masses musenlaires
qui enveloppent Partienlation, et qui par suitede Uaction morhide ont é1é
frappées d'une atrophie qui en paralyse complétement le monvement,

Quoique I'idée générale de teaiter cortains organes malades par
Pexercice de leurs fonetions n'ait pas encore ét¢ formulée en systéme,
on en trouve de nombrenx exemples dans la pratique de la médecine,
Depuis longues anndes déja, nos lectenrs le savent, M. Bonnet, de
Lyon, a mis en reliel les applications heureuses que la thérapeutique
chirurgicale pouvait en retirer. Cet habile chirurgien a continné de
poursuivree ses recherches sur ce point, et nous avons pu signaler un
nouvean progrés dans cette voie, en publiant une analyse étendue de
son Mémoire sur I'milité des apparcils de monvement dans le traite-
ment des maladies articulaires,

M. Robert, dont nous avens cu déji occasion de parler, a
traité une question dont tous les praticiens attentils ont di tont d'a-
bord sentiv I'importanee, nons vonlons parler des kystes séreux et in-
terstitiels de la mamelle. Gette lésion, par le siége quielle occupe, ot
quelquefois par la forme insidievse qu'clle revét, a embarrassé plus
d’un praticien : M. Robert s’est attaché & en préciser le diagnostic, et
a en méme temps décrit, avec sa maniére lucide d'exposer les choses,
la’méthode opératoire qu'il convient de suivre pour emporter le mal.

Nous ne [erons que rappeler les Mémoires insérés dans le journal
sur un traitement nouvean du phymosis et du paraphymosis, méthode
opératoire mixte ui emprunte 4 la fois i 'incision, I'excision, et la
circoncision, et qui parait devoir rendee plus slrs les résultats défini-
tifs de 'opération ; sur les rétrécissements de I'nrétre, par M, Béniqné,
qui déja a tant fuit pour le perfectionnement de la pratique i propos
des questions délicates que souléve cet ordre de lésions ; sur les tmeurs
pédicalées de la pean et du tissu cellnlaire, maladie simple ponr la-
quelle cependant on ne choisit pas toujours la méthode opératoire la
plus rationnelle, et dont il était utile de fixer le traitement, tel que
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Vindiyue 1a pratique In plus saine; sur le traitement le plus sir a ap-
pliquer & I'hémorrhagic ombilicale aprés la chute du cordon, etc, , ete,

M. Alquié a inséré dans le Bulletin géndral de Thérapeutiyue
devx Mémoives, dont il soflic de rappeler les titres pour en faire
sailliv tout Uintérét ; ces Mémoires sont relatils, 'un au délire ner-
veux & la suite des feactures de la jambe, Pantre & Vextraction des
corps fibreux dans les artienlatinns par la méthode sons-cutanée 5 cette
dernitve application Qine méthode ome moderne, et dont les chirur-
giens commencent & satsiv 'importanee & travers les exagérations évi-
dentes de ses Pl'l.‘l!lil‘l‘ﬁ promotenrs, pent avoir d'incontestables avan-
tages. Dans I'antre Mémaive, dont nons venons ﬂ’indiqllcr le titre,
I'auteur, se laissant goider par la haute sagacité dn professeur Lalle-
mand, s'altache & distinguer le délive sympathigque, nervenx propre-
ment dit, tel que Dapnytren Pentendait, du délire symplomatique dé-
terming par Paction anormale des fragiments ossenx sur les cordons
nervens qui les tonehent ¢ iei Uopinm & hawte dose échone compléte-
ment 3 et Pantene propose hardiment, dans ces eas, on 'amputation,
ou Pexcision du nerl, 11 ¥ a li une idée saine qu'il fant savoir saisiv
sons la formule, un penhardic pent-étre, (ui lexprime. Noussignalerons,
A la smite de ee teavail, eelud d'un ‘Eenm- aceonchenr dont le now n'est
pas imconm dans la science, M, Depanl ; ce travail a pour but d'é-
tablir Putilité de 1a saignée et dnn régime débilitant comme méthnde
préventive dans certains viees de conformation dn bassin, Les pra=
ticiens sages ne sanraient trap applandic anx recherches «qni se propo-
sent nn pareil bot. Tien de plos grave e ]‘nlu'fr;llinn fue néeessilent
les eps e tb‘ilm‘io dont 1l s'ngit en ce moment; vien de plis sensé et
de plus conforme a Pesprit de tonte saine chirurgie, que de s'efforcer
de prévenir ces interventions périllenses de U'art. M. Depaul n'a pas
sans doute résolu complétement la question qu'il s'est posée, il n'avait
pas de matériaux sullisants sous la main pone arriver d'emblée & une
si_importante solution; mais il a préparé celle-ci, et il a jnstific a
Pavance le praticien sage qui, ponr arriver an méme but, reconrrait,
dlans de prodentes limites, & celle méthode.

MM, Nélaton et Vidal ont également abordé, dans les colonnes du
jourmaly des questions dont la solution n’'importe pas moins & la sécu-
rité de la pratigge de tons les juurs. Le premim- s'est oceupd de la
luxation de la michoire, amienx étudié quion ne avait fait avant
lui les conditions de cette luxation, et est arrivé par Ia a proposer un
moyen de réduction que personne ne doit ignorer. Le second, admer-
tant la supériorité des <ntures dans le traitement des divisions chirur-
gicales qqui exigent un affrontement méeanique, mais reconnaissant les
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inconvénients des sutores proprement dites, propose un moyen de
contention nouvean, qu'il obtient i I'aide d’un instrument fort simple,
qu'il désigne sous le nom de serre-fine. Ce moyen, tont simple qu'il
paraisse, fait honneur & la sagacité de I'anteur, et deviendra un pro-
grés dans la syndérése chirorgicale.

On a proposé, dans ces derniers temps, une méthode fort ingéniense
pour obitenir 1'oblitération des poches anévrysmales ; cette méthode con-
siste dans Papplication de la galvano-pnnetore anx tumeurs de cet
ordre : ¢’est M. Péwrequin, chirorgien de 1'Hétel-Dien de Lyon, qui
a congu celte ingéniense idée, et qui I'a soumise tout d'abord an juge-
ment de Plostitut, Notre recoeil a publié un travail original de I'au-
teur lm-mime sur cette question intéressante ; nons sommes bien con-
vaineus que nos lectenrs n'ont pas mangué de le distinguer. Cette
méthmle nouvelle est surtout avantageuse en ce sens que son applica-
tion n'exige pas de la part dn médecin Phabitode chirvrgicale, et
yu'elle peut ainsi aspirer légitimement  devenir plus générale. Un
point important que nous avons signalé en lappoyant sur Pexpérimen-
tation elinique, cest qu’en combinant la galvano—punctare avec la com-
pression, on n’était point forcé d'élever & un aussi haot degré la ten—
sion électrique, i de maintenir le conrant pendant un temps auss
long. En agissant ainsi, on se met a I'abri des aceidents qui, un in-
stant, sont venos compromeltre la méthode du savant chirurgien de
Lyon.

L’histoire des déconvertes faites en ees dernibres années fournirait
de Lelles pages & tracer : il n'est pas de notre sujet de le tenter ; car,
foreés de snivre au jour le jour de lenr apparition chacune d'entre
clles, au lieu du rdle de panégyriste, ¢'est le rile de eritique qui le plus
sonvent moos est imposé. Les inventeurs se laissent en effet le plos
sonvent entrainer an dela des limites du vrai, et exagérent presque
toujours les services que l'on pent attendre des nonveaux moyens dont
ils viennent doter 1'art. Ainsi, 4 cité de I'immense découverte des
agents anesthésiques, sont venus se gronper des inventions plus mo-
destes qui, dans une sphére sagement limitée, ont conconru aux progris
de la pratique ; & la dextrine nous avons eu a ajonter le collodion, &
Iivoire flexible, le gutta-percha et le eaontchone vuleanisé.

Tont le monde enfin se rappelle la grande discussion quia en lieu
naguire i I’ Académie nationale de médecine sur les maladies de I'oté-
rus. Nous avons smivi avec allention eette discussion, i laquelle se
sont mélés les hominesles plus compétents, et nons nous sommes efforeés
d'en signaler les points les plus importants, Cette discussion n'aura pas
6té complétement inutile, quoique Vobjet en litige n'ait pas tou-
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jours été nettement défini; elle tend i imprimer & la pratique une
marche plus rationnelle,

Ajouterons-nons & tont ce qui précéde qu'a cité des grandes (jues=
tions que nous venons de rappeler, nous avons placé une foule de cas
chirurgicaux intéressants, pris soit dans les hipitanx, soit dans la
clientéle de la ville, on dus an zéle éclairé de nos nombrenx correspon-
dants? Ajonterons-nous, enflin, que le cadre de notre Répertoire ap-
pelle en quelque sorte 'insertion des résultats pratiques principaux
qui ressortent de tous les travaux publiés soit en France, soit 4 1'é-
tranger?

Nous cherchons antour de noos si quelque idée séricuse a surgi, si
qquelque travail important a éé publié dont nous nayons au moins
donné la substance & nos lecteurs, et nous ne le trouvons point. Nous
ne nous en faisons pas un mévite ; car nous n'avons [ait que ce que
nous devions pour répondre i la bienveillante sympathie de nos nom-
brenx abonnés, qui ne nous a jamais fait défaut et fqui, par cela
méme que nous voulons fermement continuer & loujours nous en mon-
trer dignes, ne nous manquera pas davantage dans I'avenir,

SOR L,MPLUI DU CHARDON \'I‘!ﬁE‘T.l[, CONTRE LES AFFECTIONS NERVEUDSES
GASTRO-INTESTINALES IDIOPATUIQUES ET SYMPATILQUES.
Rapport par M. Palissier, membre de I"Académie.

11 est bon nombre de médicaments qui, aprés avoir joui de quelque
réputation, sont tombés dans 'oubli, puis sont remis en Lonnenr apris
un certain laps de temps, par suite de nouvelles expérimentations :
tel est le sort qu'a subi le charbon végétal, Ce qui a contribué & son
abandon, & sa déchéance, c'est probablement I'abns qu’on en a fait
en lappliquant sans discernement 3 un grand nombre de mala-
dies. Pent-Yre aussi la qualité du bois employé & la préparation da
charbon a pu nuire 4 son efficacité.

Frappé des dissidences qui existent parmi les auteurs | touchant
Vemploi du carbone en médecine, le docteur Belloe a recueilli sur cc
point de thérapeutique une série d’observations individuelles dignes de
fixer 'attention des praticiens. Pour mettre & méme vos commissaires
de répéter ses expériences, cet estimable confrére a adressé i I'Acadé-
mieun assez grand nombre de flacons remplis de poudre de charbon vwégé-
tal, L'un de nous, M. Caventon, a procédé i I'analyse chimique de cette
substance, tandis que M. Récamier et volre rapporteur se sont livrés &
Vétude de ses effets physiologiques et thérapeatiques. Quelques-uns de
nos honorables collegues, MM. Husson, Fougquier et Dubois (4’ Amiens),
ont bien voulu, & notre demande, expérimenter le charbon dans les
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luipitans et lenr pratique particulibre. Qu'ils recoivent ici nos sincéres
remerciements de lenr bienveillant concours,

Voici comment M. Belloc a été conduit a employer le charbon =ta
en faire le sujet de nouvelles expériences :

« Etant en proie, dit ce médecin, 4 une gastro-entéralgie grave, qui
ctait la conséquence des fatignes que J"avais éprowvdes durant un ser-
vive long et pénible en Afrique, d'odi je revins dans un état désespéré,
je me décidai & essayer sur moi-méme le charbon, aprés avoir mis en
usaze, sans ancun sucets, tous les moyens ordinaires de la thérapeuti-
e et de U'hygitne, Pensant que celoi qui est habitellement préparé
dans les pharmacies ponvait parfaitement me convenir, je fis faire des
pilules avec la poudre de charbon et le sirop de sucre, et j'en com-
mengai I'nsage avee la plus grande réserve. Quelques instants aprés
avoir pris denx de ees pilules, j'éprouvai i 'estomac un sentiment de
hicn-ftre que je w'avais pas eneore ressenti depuis le début de ma
maladie; il fut cependant accompagné de chaleur et d'un peu de soif.
Je compris alors que ce médicament, préparé avec beanconp de soin,
dlevait agir sur moi avec une grande elficacité, et qu'il Fallait surtout en
angmenter les doses. Je fis immédiatenent remplir quelques vases en
loute de morceanx de hois de peuplier vert, dépouillés de lear écorce’;
j¢ lis chanlfer & blane, et je pris tontes les précautions nécessaires pour
jue celle préparation s"accomplit aves la plus grande propreté; je re-
tivai de ces vases un charbon parfaitement carbonisé; Jen fis nsage
ave eonfiance, et I'amélioration fut si prompte que je sentis le besoin
ile persister, C'est ainsi que j'arrivai gradoellement 4 en prendre des
sloses énorines, et cela & chaque instant du jour ; plus j'en prenais, plus
Je sentais ma sanlé s'améliover. Javais été constipé de la maniére la
plus opinidtre, cette constipation céda bientdt; je pus faire usage des
alinents les moins faciles & digérer, tandis qu'avant cette époque, l'a-
linentation la plos légere déterminait chez moi les accidents les plus
doulourenx, Le dirai-je? j'ai pris jusqu’a 500 grammes de charbon
pulvérisé, en un seul jour, etje n’en ai pas été incommodé ; loin de
la. ma santé sest si bien rétablie, que depuis cette époque je n'ai plus
€t¢ malade, et pourtant j'avais été obligé de cesser mon service et de
garderla chambre pendant plusieurs mois. Quoiquebien guéri, je fis encore
sunvent usage du charbon, et je suis persuadé qu'il m'a mis & Pabri de
nonvelles souffrances. Ma constitution avaitété tellement ¢hranlée, qu'une
rechute était certainement facile ; mais dés que les premiers symptdmes
st manifestaient, je falsais vsage du charbon, et tout rentrait dans
l'ordre, » Votre rapporteur a en occasion de voir plusieurs fois M. Bel-
loc ; sa guérison ne s'est pas démentie,
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Historigue du charbon.—Convainen par Ini-méme de Ia puissance
curative du carbone contre les aflections nerveuses gastro—intestinales,
M. Belloc voulut connattre Popinion des auteurs surla vertu médicale
de cette substance. Pour ces recherches, il a mis & profit un savant
Mémoire qu’a publié, il y a quarante-sept ans, notre vénérable colli-
gue, M. Daval, et qui a ponr titre : Appel anx médecins sur I'emploi
du charbon. Peu de temps apris cette publication, en 1803, le doctenr
Brachet, de Paris, choisit pour sujet de sa thise inaugnrale, P'usage
du charbon en médecine. Cette dissertation est remarquable par une
appréciation exacte des eflets physiclogiques de ec médicament, Dans
leur Dictionnaire de thérapeutique, MM. Mérat et Delens ont assigné
une place importante & Femploi dn charbon, tont en restreiznant
avee raison son emploi i queljues maladies particulieres. M. Barras,
dans son Traité des gastralgics, recommande I'usage de eette subs-
tance contre ee genre d'alfection,

Mode de préparation du charbon. — Le choix des Lois pour pré-
parer le carlione ne parait pas éiwe indiffévent, Martin Rolland, Fré-
déric ITolfmann se servaient du bois de tillenl. M. Belloe dit s2tre li-
vrié & une série d'expériences & ce sujet : des bois durs et légers, verts
ou sees, ayant été carbonisés, il fit usage dn charbon de chacan 4oy :
son estomac eut beanconp & soullrir de ces divers essais : il épranva un
goiit tantdt sullurenx, tantdt ammoniacal wis-remarquable, une vive
chaleur a la bouche, avec soif, |I||c|||qu:Ei'ni5 un pincement vers la ré-
gion ¢pigastrique, et la dizestion s'accomplissait plus lentement qu'a
Pordinaire; il est méme survenn sur la membrane muguense de la hon-
che des excoriations dovlourenses, qui ont nécessité des garzarismes
adoucissants, Le charbon, purifié¢ par Pacide azotique, n'a pas fourni
a M. Belloc de résultats plus satisfaizants. Votre rapportenr a essayé
par comparaison, sur lni-méme, le charbon préparé par M. Belloc et
celui que I'on vend dans les pharmacies de Pavis. Ce dernier Ini a cansé
de la chalear & la bouche et des pesantewrs & estomac ¢ le charbon
de bois de peuplier passe infiniment mienx.

Quoi qu’il en soit, une expérience de dix ans a démontré i M. Bel-
loe que le charbon provenant du penplier était préfévable & tont antre,
u Pour préparer ee charbon, ditnotre confrére, jeme sers do peuplier,
cet arbre dont la végétation si rapide fournit un Dois tris-blane et wris-
léguer; je ne me sers pas du corps de Uarbre, paree que le charbon fait
avec ce bois trop vienx irrite l'estomac. Je prends les pousses de trois
ou quatre ans, trés- vertes, qui n'ont jamais é1é émondées, et dont I'é-
coree n'a pas soulfert. Je n'emploie pas le peaplier qui croit dans un
terrain bas et humide, pen exposé au soleil ; son bois est plus compaete,
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son écoree est converle de mousse, et le charbon qu'il fonrnit impres-
sionne désagréablement la bouche ctirrite 'estomac. Le bois coupé an
moment de la séve est anssi bien préférable, Je fais placer ees branches
de penplicr coupées et dépouillées de leur enveloppe dans des vases en
fonte bien clns, que I'on fait chauffor jusqn’an rouge blane; on en ex-
trait un charbon léger, brillant, sans formation de eendres ; onle place
dans des vases pleins d'ean pendant trois ou quatre jours, en ayant soin
de changer 'ean plusicurs fois ; on le fait sécher, puis on le véduit en
poudre avant qu'il soit parfaitement sec. »

Analyse chimigue du charbon. Nous avons dit en commengant que
M. Belloe avait adressé 4 1'Académie plusicurs ilacons remplis de char=
bon préparé par loi d’aprés le procédé que nous venons d'indiquer.
Vos commissaires ont dit néeessairement s'assurer de la pureté de ce
charbon ; ils I'ont soumis, & cet elfet, 3 une série d’expériences qui ont
¢1¢ faites sous les yeux de M. Gaventon, par M. Poamartde, dans le la-
boratoire de I"Académic. Ce charbon n'a presque rien fourni & I'ean,
i Ialeool ni aux arides, Soumis & P'analyse, on I'a trouvé formé, sur

100 partics, de :
Thmdité, . ., . . . . . . 45,60

Caubonepur, . . . . . . . 52
Cemdres, . . . . . « . . 240
100,40

On a vouln s’assurer si ce charbon, abstraction [hite de ses cendres
ct de son houmidité, donnerait & Panalyse élémentaive les mémes viésul -
tats gue le carbione, La quantiié dCacide earbonique obtenue fut vn pen
an-dessons de celle indiquée par le caleul, ee qui sexplique facilenient
par la présence d'une petite quantité Chydrogene provenant évidem-
ment de quelgues traces de ligneux incomplétement carbonisé. An
reste, une expérience comparative faite avee du chahon de chidne a
donné sensiblement les mémes résultats,

En résnmé, le charbon de M. Delloe ne parait dillérer des antres
charbons que par son extréme porosité, ce qui lui donne la propricté
de fixer une grande quantité de fluides élastiques. Cetle propridté tient-
clle & son mode de préparation, ou & Pespice devégétal avee lequel on
I'a produit ?

£ ffets plysiologiyues du charbon. Prise avant le repas i la dose
d'une on de deux cuillerées o calé et imbibée d'on pen d'ean fraiche,
la poudre de charbon préparée par 3. Bellue ne laisse dans la houche
aucune saveur désagiéable ; seulement, apris Pavoir avalée, comme
elle n'est qu'imparfaitement pulvérisée, il reste entre les dents un pen
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de poudre que P'on culeve facilement en buvant un dewi-verre d'ean,
Apris son ingestion dans I'estomae, on épronve vers la région épigas-
trique un sentiment de bien-étre, Uappétit est excite, et, si 'on vient
de prendre un repas, la digestion est plus active, plus rapide. 3. Bel-
loc prétend que Ia salive devient plus abondante; nous n'avons con-
staté ce phénoméne ni sur nons-méme ni chez les malades & qui nous
avons administré le charbon, Cette matiére incrie ne parait pas éire
digérée ni absorbée; clle ne fait que traverser le whe digestif en s'em-
parant des matiéres gazeuses ot liquides nuisibles i I'économie, La pou-
dre de charbon de peaplier préparée d'aprés le procédé de Belloc,
étant imparfaitement porphyrisée, olfre une porosité remarquable qui
lui donne la propriété de fixer les gaz qui se développent si fréquem—
ment dans I'estomac des gastralgiques et qui sont une des causes prin-
cipales des sonffrances de cos malades ; les selles sont d'autant plus
noires, que la prise .de earbone a été plus considérable. Chez les gas-
tralziques qui sont ordinaivement towrmentés par la constipation, e
charbon eatretient la liberté da ventre ; son action ne se horne pas
seulement i favoriser les digestions, elle permet encore 'nsnge d'une
alimentation plus tonique, plos abondante ; elle rend aussi estomac
plus apte & reecvoir une médication active, qui anparavant n'avait pu
itre suppartée.

Munde & administration, — Le charbon pent étre prescrit en pi-
lules, en pastilles ; mais le node d'administration qui parait préféralile
a M. Belloc est d'imbiber la poudre de charbon 'ean fraiche, de ma-
niere & en faive une pate humide, et d'en avaler une euillerée a houche
en buvant par-dessus un demi-verre d'ean, Glest sous cette forme fue
nous avons nous-méme fait usage du charbon, et que nous Pavons
prescrit dans notre pratique particuliere, Mais M. Fonquier nons a
déclaré qu'a 'hépital de la Charité quelques malades ont éprouvé une
telle répugnance de ce mode d'administration, qu'il a fallu envelop-
per la poudre de charhon dans du pain & chanter, tant il est vrai que
les malades des hdpitaux sont parfois plus difficiles que cenx de la
ville. Les doses auxquellesle carhone peut dtre preserit avec avantage
varient entre denx et six cuillerées & bouche par jour, pendant un temps
plus ou moinslong, snivant la gravité de la maladie, Cette dose peut étre
augmentée graducllement, puisque M. Belloe est parvenu a en prendre
500 grammes en un jour. Il est bon de remarquer qne le charbon est
administré en poudre trés-humide, ce qui en augmente beaucoup le
poids, On peut en user avant ou aprés le repas, et méme avee les ali-
ments. Sous son influence, les gastralgiques n'éprouvent aprés le repas
ancune pesanteur vers I'estomac ; les aliments circulent vite; il y a

page 58 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1850x38&p=58

@BITH

(59)

absence d'éractation, de flatuosités ; les affections nervenses gastro-
intestinales les plus anciennes se modifient favorablenent en peu de
jours.

Propriétés médicales. — Hippocrate, Galien, Paul d'Egine avaient
vu, comme on le constate encore de nos jours, des femmes enceintes et
des jeunes filles chlorotiques, poussées sans doule par un instinet con-
servateur, manger avec avidité du charbon, On a lieu d'étre élonné
que ces grands observateurs n'aieat pas mis a profit celte remarque
pratique pour administrer le carbone dans les affections nervenses
gastro-intestinales idiopathiques et syinpathiques. C'est en effet contre
ce genre de maladie que le charbon a élé spécialement préconisé par
Brachet de Paris, M, Barras et par MM, Mérat et Delens, M. Belloc
nous semble avoir mis hors de doute elficacité de cette médieation
par les faits cliniques qu'il a recoeillis dans les différentes villes on il
a été en garnison, Nous croyons vlile de les reproduire ici pour dé-
montrer les eflfets thérapeatiques du carbone, et encourager les pra—
ticiens & le preserire contre un genre d'alfection qui fait trop sou-
vent le désespoir des malades et des médecins. Nous laissons parler

M. Belloc.

Obs. I. M. D...., major dans un régiment de cuirassiers, d'un lempéra-
ment sanguin, nerveux, élait atleint, depuis plus Jde dix ans, d'une gas-
tro-eptéralgie. Trés-impressionnable, [ éprouvait des allafues nerveuses
violéntes toutes les Tols qu'il élait eontearié: il etait obligeé de se priver de
l'_I_HilE:l" et de prendree du eafé, ce qui sympathisait rés-pen avec ses godts
militajres. M. D..., ayant appris les heureux résultats que j'oblenais aun
moyen de ka poudre de charbon, me it prier de Ini donner des soins,
Aprits m'etre assuré de son ctat, je lui lis prendre tous les jours quatre
grandes cuillerées de charbon ¢n poudre humide, une le matin, une aprés
chaque repas, et la dernidre une heure avant de se concher. IL ¥ avnit
huil jours teut aun plus qu'il en prenait, que les selles s'élaient régulari-
sées oL que 'estomae Tonctionnait parfaitement. Vingl-cing jours apris, le
major D... Tumait, prenait son cafd, no spivail plus de régime, ol élait
rendu & une santé parfaite. Queljues mois plus tard, il viot chez moi dans
un état d'exaspération extraordinaire : il me dit qu'il venait dapprendre
une nouvelle tellement malbeurense qu'il était impossible qu'elle n'edt pas
pour conséquence une crise de gastralgie qui durerait plusienrs jours. 11
en éprouvait dija les symplomes précurseurs, Je lo rassural ot 'engageai
a rentrer chez lui et i prendre quelques cuillerces de poudre de charbon
jusqua ce qu'il edt senti lecalme revenir ; une heure aprés, lout élait ter-
ming, la crise n'avait paseu liew, et le major D... alla diner le soir et man-
ger comme d'bhabitude.

Obs, I1. M=e D*** ¢lait d'one maigreur elfrayante depuis dix ans. Sous
I'nfluence d'un étal chlorotique bien déterming, elle avait perdu I'appétit,
ne vivait que de végdélaux, de subslances aciduldées el épicées; elle éprou-
vait une répugnance invincible pour la viande et les corps gras; elle avait
une constipation opiniitre, de la céphalalgie, accompagnée de verliges,

page 59 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1850x38&p=59

@BITH

( 60 )

souvent des palpitations et de PessonfMement dis qu'elle marchait un peu;
elle accusait auzsi une faiblesse ginérale triés-grande, et clle souffrait de
douleurs d'estomac avee pesantenr, principalement apris les repas, Je fus
consulté par clle, et apeds mdre assuré de son (&at, je loi prescrivis le
charbon, & la dose de qoatre cuillerées par jour, une cuillerde matin et
soir avanl ehaque repas el une autre immediatement apeis, L'appétit ne
tarda pas & s¢ manifester. Nous avons presque loujours constald, dans les
cas semblables, ce relour instantand de Pappétit immédiatement apris
Fingestion des premidres doses de charbon, M=e D*** conlinua 'usage du
midicament pendant un mois ; la constipation fut bientdl vaincue, la ma=
Il puralors manger avee plaisir les viandes pour lesquelles elle éprouvait
naguire un profond diogont. Nous ol prescrivimes surtout des viandes
rdlies ou grillées ; elle pot bientdt beive do vin qui, auparavant, i can-
sait une grande chalenr 4 Pestomac ;o nuteition se 0 bien, Uembonpoint
reparoL et la santd ne tarda pas § se retablie complétement, Chex cette
malade, MaMeetion nervense de Pestomae était sympathique de la ehlorose;
I powcdee de charbon a rendo Pestomae apte a digéver do la viamde, qui,
elle-méme, a contribué i retabliv les forces, Pembonpoint.

(s, T, MU= M*** @gait aflteinte, depuis deux aops, d'ung gastro=colé-
ralgic qui sélait tellement aggravée depnis gquatre mols, qu'elle w'o=ait
plus prendre d'aliments solides, car apres chaque repas, ainsi que dans
Vintervalle, clle éprouvait des donleurs teis-violenles & Uestomae, avee
seutiment de plénitude elsensation de chaleurs désagreables qui lui mon-
taient par bonffies au visage ; elle élail sujette a de Tedguentes allagues
e nerfs; malged ses soullvances, elle n'élail pas trop amaigric, ¢! eepen-
dant elle ne vivait que de lailage et d'aliments débilitanis. Je fus appelé
aupris delle, ot m’etant assuré de son éial, je lul Bs prondes uoe enille-
riée de powdee de chachon, et je la déeidai & manger immediatement o
cileletie de mouion et du blane de ponlet. Quelle ne ful pas sa surprise
lorsquielle vit quelle digieait hien ees aliments gn'elle n'avait pu jusqu'a-
lors prendre sans soullrir crnellement! La digestion g'était accomplie en peu
d'inslants et comme par enchanlement ; la malade conlinua & faire nsage
do médicament el maogea tonjours avee appelit, digern Facilement, el les
douleurs deslomae disparurent définitivement.

fhs. 1V. M. B***, officier de eavaleriy, soulfrait depuis longlemps d nme
gostro-entéralgic qui vepait d'dire aggravée par des impressions morales
trig-vives; son étal se compliquail de phénoménes convulsifs; les san-
alots, les larmes lui venaient involonlairement ; il étail récllement dans un
étal penible & volr. Les bains, les calmants, les opiaces, la glace ol les
ferruginenus, toul avait é1¢ mis en usage sans suceds; il n'avait pas voulw
employer le charhon, ponr leguel il épronvail une répugnance tris-grande;
aussi w'avais-jo pas insisté. Mais, un jour qu'il était plos soufrant, il vint
chez moi tout éploré me dire qu'il éprouvail los symptdmes d'une erise
extrémement vive, et que, pour U'ériter, il se sunmettrait & tont ce que je
voudrais Ini preserive. Je lui fis prendre immédiatement une grande cuil-
leriéa (e pondre de charbon, M. B Tut fort surpris de ne tronver b eetie
substance augnne saveur diésagréable; il consentit & en prendre de suite
deux autres cuillerdes qui passérent parfaitement; mais sa surprise ful
bien plus grande quand, quelques minntes aprés, il éprouva un calme et un
bien=étre qu'il n'avait pas encore resseniis depuis longlemps. La crise
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qu'il redoantait tant ne vint pas; diés lors il continua "usage du eharbon ;
les douleurs d'estomac ne so reproduisirent plus, les digestions s’accom-
plirent facilement, et sa santd ne tarda pas b se rétabliv,

Obs. V. M=+ .., avait eontracté en Afrique, ob elle avait séjourné avee
son mari, capitaine dans un régiment de chasseurs, une affection ner-
reuse de I'estomac extrémement grave, qui s manifesta quelque temps
apris avoir mangdé une geande quantitt Coranges. LraMection débuta par
une doulenr vive, dichirante, accompagniée de battements au crenx de
I'estomac ¢t d'nne sensation de froid qui disparaissait pour reparaiire
bientdt. La donlenr diminuail par la pression ; elle disparaissait aussi dis
qui la malade prenait des aliments, pour reparalire quatre on cing heures
apris avoir mangd ; alors elle était intolérable. Tous les molg, & Pépoque
de la menstroation, les erises devenaient plus violenles, Apris avoir suivi
sans succes plusienrs traitements par Péther, Popium, Ia glace, 1a mor-
phine, le fer, le hismuth, elle fut obligée de rentrer en France, espérant
obtenir du changement de climat une amélioration & ses sonfrances. T1 §
oul en effel du micnx dans son G¢lal, mais celle amdélioration ne fut pas
de longue durde, et los crises ne tardécent pas & devenir aussi violontes
qu'avant son retour d'Afrique. M@= S... élant devenue enceinte, les dou-
leurs gesstrent eomplétement pendant tont le temps de la grossesse; mais,
apris 'aceonchement, elles reparurent de nouveaw, saccompagnant de
vomissements, L'embonpoint disparaissait & vae d'eeil, le carnctire élait
devenn irascible ot morose, lo facier trisie oo hypocondriaque. Co fut
vers le 15 aodit 1857 que je fos b méme de m®assurer de son étal el de lui
prescrive le charbon, Depuis lors jusgu'au 18 oclobre, M= 5., n'avail plus
épronvd de sonfranees ; elle mangeail avee beancoup dappétit, la digestion
e faisail parfaitoment, la gaield, Membonpoint et les conlenrs élaient re-
venues, Rendue & une saple parfaile, M™= 5., avail depuis quelque temps
discontinué Unsage du charbon. Le 18 octobre, elle dut se séparcr de sa
mirre qui flait venne PAlger pour la voir; elle éprouva une Impression
tellement vive, quelle ne tarda pas & sentiv tous les prodromes dune crise
algui; dejh la ot dlait en fen, la bonche contractée et la poitrine op-
prossee, les bdillements friquents; elle éprouvait avssi des hatlements au
crenx de estomae. Mme 5., 2ol alors recours an charbon qui ve lui fit pas
difant; elleen prit deux grandes cuillerées i bouche, et, quelgues instants
apris, elle éprouva un calme cl un bign-dtre parfuils, el la crise n'eul
s lien.

De ces faits cliniqnes et de heaucoup d'antres M. Belloe ditdinit les
conclusions snivantes : 1° Tous les charhons de bois n'ont pas le
méme mode d'action ; Pacide azotique ne leur retire pas lenr aclion
nuisible et irritante ; le charbon de bois de penplier, tel (e nous re-
commandons de le préparer, nous a donné senl des résultats satisfai-
sants, 2 Le meilleur mode d’administration de ce charbon est la pou-
dre rendue humide an moyen dean fraiche bien pure; sa dose ordi-
naire est de trois i quatre enillerées & bouche par jour, avant ou aprés
le repas; elle pent &tre augmentée avec avantage. 3 Cette poudre
produit une sensation agréable dans Vestomac, angmente I'appétit et

accélere la digestion, 4° Dans les affections nerveuses de I'estomac et
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des intestins, dans ces indispositions si communes qui ne condammnent
pas le malade & garder le lit, mais qui cependant font beaucoup souf-
frir, telles que les pesantenrs d'estomac aprés le repas, les migraines
résoltant de digestions laborieuses, la dyspepsie, la cardialgie, le py-
rosis, ete., dans tous ces eas, la poudre de charbon estle meilleur
moyen de faire cesser les doulemrs, de rétablir la digestion, de faire
renailre 'appétit, de faire supporter les aliments, 5° Outre ces avan-
tages, la poudre de charbon rend I'estomac apte a supporter une mé-
dication active qui n'avait pu éwre employde avant son usage. 6°11
faut bien se garder d’administrer la poudre de charbon dans les ma-
ladies inflammatoires et les Iésions organiques du tube digestif ; 'ac-
tion de cette pondre ne powrrait qu'aggraver les accidents,

Telle est, messienrs, analyse fidéle du Mémoire de M. Belloc.
Nous lui avons donné quelque développement pour vous mettre &
méme d'apprécier la valeur de ce travail ; mais la thehe de vos com-
missaires n'est pas terminée, Il ne sulfit pas, en effet, qu'un médica—
ment soit préconisé par un édecin estimable, pour obtenir droit de
domicile dans la thérapentique ; il faut encore que sa puissance cura-
tive soit vévifiée, constatée par d'autres praticiens, car on le sait, les
inventenrs de remédes nonveaux se laissent trop souvent entrainer i
un enthousiasme irvéfléchi, Ce motif a engagé vos commissaires i sou-
meltre la poudre de charbon préparée par M. Belloe & quelques expé-
rimentations cliniques, 5i nous n'avens pu les multiplier davantage,
c'est que les gastralgies, celles qui rendent la vie triste, langunissante,
sans forcer le malade & s'aliter, ne sont pas communes dans les hépi-
taux, qui sont, comme |'on sait, spécialement consacrés au traitement
des maladies aigués,

(L suitcwd un prochain numdro.

THERAPEUTIQUE CHIRURGICALE.

DE LA BELLADONE DANS LE TETANOS TRAUMATIQUE.
Par M. ¥iar, chirorgien de Phopital de Saini-Elienne (Loire).

Dans le tétanos, comme dans toutes les maladies d’une nature
grave cl mystérieuse, on a essayé tour & tour des médications ansst
nombreuses qu'impuissantes, Richesse de remédes, panvreté de résultats
se suivent malheureusement presque toujours. L'opium surtout a
obtenu une confiance générale, assez mal fondée toutelbis, si les doe-
trines de M. Giacomini sont vraies. En France, on reconnait volontiers
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les mémes vertos 3 Popivm et & labelladone ; on leur attrilme généra
lement une influence ealmante sur le systeme nervenx. Le™professeur
de Padoue, au contraire, signale une action hien différente chez I'une
et chez lautre de ces deux substances wédicamentenses ; suivang
lui, un caractére hypersthénisant domine dans Popium, tandis que la
belladone jouit de proprifiés essentiellement hyposthénisantes, Une
opinion semblable, émise par un homme aussi éminent que M. Giaco-
mini, ne devait pas I'étre sans des raisons valables, Je crus done
bien faire en la mettant & profit dans le traitement du tétanos,
Envisageant cette maladie comme une hypérémie de la moelle épiniére.
a P'opinm, agent hypersthénisant, favorable au développement de cet
état morbide, je dus substituer la belladone, agent hyposthénisant qu!
devait opérer ensens inverse,

Il y a quatre ou cing ans, je fis une premiére expéricnce; ¢'était
chez un enfant de douze ans. Le pied avait subi le choe d'un wagon
chargé de houille: Iaturition des parties était profonde; il y eut des
accidents gangrénenx, 'amputation de denx orteils fut nécessaire. An
donzitme jour, néammoins, tout présagenil une solution heurcuse;
mais le malade, couché prés d'une porie, ressentit Uimpression de I'air
extéricur ; chaque pansement devenait la sonree de sonffrances aiguis.
Sous l'influence de ces denx causes réunies, des symptémes tétaniques
ne tardérent pas a se développer, et se prolongkrent pendant une
semaine; suivant 'expression de Larrey, tout le corps ne formait
qu'nne masse inflexible. Je fis trois applications successives de plusienrs
ventouses scarifiées sur la végion supérienre de la colonne veriébrale.
On administra, tous les jours, dix centigrammes de belladone en
poudre et soixante centigrammes de ecalomel; on [aisait en méme
temps des frictions sur le trone et la partic interne des membres avee
un mélange d'onguent mercuriel et d'extrait de belladone ; des hois-
sons théiformes furent anssi données en uantité sulfisante; nn grand
bain fut en outre cssayé, mais aver répugnance de la part du patient,
et sans le moindre avantage.

Pendant tonte la durée dn mal, je n'observai aucun trouble notable
dans les diverses fonctions de I'économie; la circulation et la respi-
ration n'avaient rien d'anormal ; la téte ne fut pas doulourense ; la
pupille était a peine dilatée; la déglutition avait licu malgré la cons-
triction des méchoires ; les évacnations alvines &taient presique libres ;
les urines senles étaient assez raves, Le septitme jonr, avec les accidents
tétaniques, tout danger avait disparu.

Deux ans plus tard, le tétanos frappait un adulte dont le pouce de
la main droite avait été écrasé, Je vis le malade tremte-six heores
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seolement aprés Uinvasion des phénoménes morbides; an premier
moment, un autre médecin s'était borné & preserire une forte dose
d’opium. Je me hitai d'en venir & la médication qui m’avait si bien
réussi une premitre fois; 'evs recours méme aux vapeurs d'éther ;
leur action ne fut que passagire: la mort et lien le quatriéme jour.
L’application trop tardive des remédes me parot la canse principale de
ce revers; [e l'espérais do moins, et Uavenir devait sanetionner ma
mamiére de voir, :

Il ya deux mois, un enfant de onze ans se présenta & Phépital,
pour une plaie contuse du pied. Le lendemain de son entrée, je fus
frappé de Paspect sardonique des traits du visage, et crus remarquer
une certaine rigidité des museles masscters et temporanx ; vingt-quatre
heures aprés, le tétanos était général et parfaitement caractérisé. Je
dirigeai le traitement aprés les mémes principes ; dans la premiére
semaine, il y eut trois applications de trois ventouses charue [ois ;
tons les jours, le malade prit un mélange de poudre de belladone et
de calomel, dix centigrammes de 'nne, soixante de Uautre; des
frictions avee deux partics d'ongnent mercuriel et une partie d’extrait
de belladone furent pratiquées sur la [ace interne des membres et sur
le devant du thorax. Huit junrs se passérent sans amélioration sensi-
ble, mais le malade vivait encore : ¢'élait un commencement de suceces,
Uue salivsion abondante néeessita la suppression du mereure, la
belladone seule fut continuée. Un bain fut preserit, dans le but
surtont de laver la pean et de favoriser Paccomplissement de ses
fonctions. Avee ecs moyens, le mal ne s"aggravait pas, mais il résistait
toujours ; je me déeidai & établiv deux cantbves sur la région cervieale
du rachis, et i la fin du troisiéme sepiénaire, la guérison était complete.
La cantérisation était—elle indispensable? je ne pnis le dire; elle
était an moins rationnelle contre une allection ausi grave ot aussi
tenace.

Farrive & la quatritme observation, reeueillie seulement ces jours
dermiers, Elle m'est [ournie par un jenm: homme de \'il:gt_—tiﬁalrc ans,
britlé sne de larges et nombrewses surlices par une cxplosion de
poudee ¢ il éait an vinglieme jour de son accident, nous avions un
temps froid et humide, les pansements provoquaicnt de vives don-
leurs; il y en cut assez pour faive surgir tons les sympiomes du tétanes,
L'honorable M. Depoliniere, Je Lyon, de passage en notre ville,
put en appeéeier toute la violence, Pour les combattre, 1'appliquai
immddiatement cimj ventouses seavifides et ' administesi b Vinérienr
10 centigrammes de belladone auxguels "associai 1 gramme e ealomel ;
une pommade légérement belladonéde sert au pansewent des plaies.
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Tne selle copieuse cat lien, et je suspendis 'usage du sel merenriel ; par
mmpensalim:, j'augmcnlﬂi la dose de belladone que je portai & 20
centigrammes ; elle produisit de I'assonpissement avee une dilatation
assez prononcée de la pupille. Je vevins & la dese premitre; absence
de nouvelles évacnations alvines m'engagea & reprendre 'isage du
mercure doux : Pabdomen devint dovlovrenx ; 11 se manilesta plusicurs
vowissements de matieres verditres; je les maftrisal en denx jours par
une application suceessive, sur le ventre, de trente sangsnes, de cing
ventouses scarifices, et de larges cataplasmes arrosés avee une solution
dextrait de Lelladone, Du sixiéme an enzitme jour, je me bornai a
Pemploi des eataplasines, des lavements, des Loissons zdoucissantes ot
de la pondre de belladone, & la dose de 10 centigrammes ; 4 celle
épogque, je pus eonstater un relichement trés-marqné dans les mus-
cles, et le donzitme jour, le mal ne laissait plus de trace.

Voici done quatve cas de tétanos trasmatique ; sur ces guatee cas, je
comple nn revers et trois sneees, Je dis un revers : je ne sais en vérité
si le mot n'est pas trop rigourens, quand Je songe & Padministration
lardive des remedes, trente-six: heures apres 'invasion d'nn mal dont
les effiis sout mortels an euatritme jour. 8i le senl vevers dpronveé est
mis en doute, les trois suects du moins sont ineontestables, et j'en
fais reveniv I plus grande part & la lelladone, Deviendra-t—clle par
ce molif un specifique contre le Wanns, comme le quinguina contre la
fitvre? Je n'élive pas cette prétention, mais je reeonnais b ce méli-
cament une influence des plus prissantes. Jinsisterai ecpendant sur la
nécessité de préparer et de sonteniv son action par des ventonscs
searifices, donl on multipliera le nombre suivant les hesoins, 'une
nature hyposthénisante aussi, le calomel awra pour Lot prineipal de
mainteniv la liberté des  évacuations alvines, A Paveniv je pense
renoncer, comme chez mon dernier malade, aux frictions werenrielles ;
clles entrainent trop de walpropreté, et seront henrensement rem-
placées, jimagine, par des frictions [hites avee une solution plus ou
moins chargée dextrait de belladone (1). Les bains, quoique tris-ra-
tionnels, ne présentent qunne importance secondaive, Les lavements, les
boissons chaudes et léghrement diaphorétiques auront tonjours leurs
avantages,

(1) Nous avons signalé, il ¥ a environ une anndée, Bullefin de Therapenli-
que, lome XXXV, page 37§, les bons clfets obtenus par M. Desse des frie-
lions & haule dose de la teinture de bellalone dans un eas grave de  téla-
uos; depuiz, cel antenr a publié un second fait dans lequel le seul emploi
de eetle préparation a également suffi pour amencr la guirdson. Penl-tre
la solulion quindique M. Vial est-glle priéfirable; mais I wesl jos la
questivn, Co que nous voulons sculement, par celle nole, c'est Gaver 'o-

TOME XXXvin. 2¢ wiv. b
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En résumé, les veutouses scarifiées sur Ia région cervico-dorsale de
la moelle épiniére, 'a poudie fraiche de belladone, dont on variera la
dose de 10 & 20 centigramunes, suivant Pellet du reméde et Mige du
malade ; les fomentations vu les frictions avee une solution bella-
donée ; voili les moyens curatifs du tétanes, sur lesquels on doit e
plus compter, Il ne sera pas inutile toutefois d'ajouter Pemploi des
bains, si la chose est [acile, et principalement du calomel a U'intérienr,
si 'état des fonetions intestinales le permet on Uexige. J'ai songé an
datura-steamonivm; plus actif que la belladone, serait-il aussi plus
eflicace 7 Clest une question importante & résoudre,

Telle est la médication dout les résultats ont é1¢ sans contredit
supévicars b cenx olitenus jusqu’a ee jour. Trois succks sans doute ne
lui assurent pas Vinfaillibilité ; mais ils sont suffizants pour lui obtenir
une préfévence légitime et la recommander & attention des hommes
de T'art, de ceux surtout placds 4 la téie des grands hépitaux.

Vi, D, M. P,

e e

CHIMIE ET PHARMACIE,

RECHERCILS CHIMIQUES ET MEDICALES SUR LA SALICAIRE.

Les plantes médicinales ont, comme toutes les choses de ce monde,
leur époque de grandeor et de déeadence, lewss jours de célébrité et
oubli; elles semblent &re, en quelque sorte, soumises anx mémes
vicissitudes. Aussi, bon nombre de plantes indigines, justement re-
nommées autrefois pour leurs propriétés médicinales, sont abandonnées
aujourd’hui, et restent enfouies dans un oubli complet, Onles dédaigne
sans raison, sans examen, pour lear préféver des médicaments exotiques
qu'on fait veuir dgrands frais des contrées lointaines ; on en vante, il est
vrai, oulre mesure, les propriétes infaillibles, hien gqu'elles soient fort
incertaines, nulles quelyueluis, et que souvent méwe on ne les con-
naisse pas du tout,

Quant & nous, qui ne désirons rien tant que de voir nos anciennes

pinion exprimdée par notre habile confrére de Saini-Elienne sur la valeur
de la belladone dans lo trailement de eette redoutable affection, Cependant
nous ne pouvons nier avee loi Peficacile de Toplum; trop de fails sont la
pour témoigner de Paction incontestable de Popium pour qu'elle puisse
elre mise en doute ; sealement, Vexperimentation de ces derniéres années
tend & assurer la précminence de la belladone sur Mopium. Telle est le
point on la science vn est sur celle question.
(Nofe du rédacleur en chef.)
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plantes médicinales indigénes réhabilitées et replacées aun rang qu’elles
n'auraient jamais dit perdre dans notre matiére médicale, nous venons
appeler I'attention sur I'une de ces plantes utiles, sur la Salivaire, qui,
aprés avoir joui pendant longtemps d’une vogue méritée, cst complé-
tement délaissée de nos jours. En la préconisant, nous avons un double
but : faire a son égard un acte de juste réparation, et bien mériter
de la thérapeutique médicale.

Si nous parvenions & convaincre les praticiens qu'il est possible,
dans la plopart des cas, de remplacer avec avantage les médicaments
exoliques par ceux qui croissent sponlanément sur notre sol favorisé,
et qu'ils voulussent enfin se résoudre a choisir ces derniers, de préfé-
rence aux autres, mous croirions aveir renda un véritable service i
notre pays. Chaque année, il conserverait des sommes considérables
qui passent & l'étranger ; et les meédecins pourraient, en outre, faire
distribuer aux indigents, aux habitants des campagnes, des médiea-
ments qu'il est facile de se procurer entout temps ; qui sont d’ailleurs
mieux eonnus, micux conscrvés, et tout aussi cfficaces que cenx qui
nous arrivent & grands frais, sinon souvent avariés, de toutes les par-
ties du monde.

La salicaire fut anciennement connue sous le nom de lysimaque rouge,
Lysimachia purpurea spicata, Bauh. Pinax. ; plus tard, Tournefort
la désigna sous le nom de salicaive, Salicaria vulgaris purpurea,
Tourn., inst, 253 ; enfin, Linnzus lui donna le nom de Lythrum
salicaria, qu'elle porte encore aujourd’hui.

La seule application qu'on en ait faite en France st une applica-
tion médicale ; mais an Kamtschatka, elle est un article important d'é-
conomie domestique et d'économie rurale ; elle tient, d'aprés Valmont
de Bomare, le troisieme rang dans la nourriture deshabitants de ce pays,
qui la nomment Kipri, lls en mangent la moelle crue ou cuite, ou bien
séchée au soleil; ils soumettent la plante a la fermentation avec de
I'cau, et obtienncnt ainsi du vin, de I'eau-de-vie, du vinaigre; ils font
usage des feuilles de la salicaire comme nous de celles de thé ; ils les man-
gent en guise d'épinards, les mélent i divers ragpiits, les font coire
avec le poisson, et, i la fin du repas, clles reparaissent encore comme
dessert. Les nourrices en font un vsage wédical intelligent, en les ap-
pliquant, sous forme decataplasme, aprés les avoir michées, sur I'ombi-
lic de leurs nourrissons.

La salicaire renferme un principe mucilagineux nutritif, abondant,
qui est du golt de tous les bestiaux (les pores seuls exceptés). Fort
utile comme plante médicinale, précieuse comme plante alimentaire et
fourragire, elle n'est pas moins recommandable comme plante indus-
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triclle, Elle servit autrefois & tanner les peaux de moutons et celles de
chevrean; et elle donne, en outre, i la teinture une couleur marron,
solide.

Ce w'est pas de Haen qui {it conmitre le p:'mn:'-eq.'.. dans sa Ratio me-
dendi, les propriétés médicinales de la salicaire, comme le prétendent
tort Cullen et Bosquillon., Bien avant lui, Pline, Galien, Dioscoride et
ses commentateurs en avaient conscillé usage, Baptiste Porte, dans sa
LPhytognomonica, consacre une page 'éloges i la salicaire ; Murray en
vante heaucoup les propriéiés astringentes ; ce que lait également un
autre médecin anglais, Dulver, ‘

Ces anciens praticiens la preserivaient en poudre, & la dose de 2 a
4 grammes, qu'on pouvait réitérer, Ils 'admimistraient, apres une
purgation convenable, pour guérir les diarrhées, et remédier au veld-
chement des intestins qui cn est parfois la suite, Ils 'ont aussi em-
ployte, avee plus ou moins de succes, contre les pertes blanches, les
gonorrhées exemptes d'iritation, le crachement de sang. On s’en est
encore servi utilement, en collyre, contre les inllammations des yeus,
et en gargarisme, contre celles du gosier.

Nous avons acquis par nous-méme la eertitnde que U'on a fait de
tout temps, et que Uon fait encore présentement, dans le Berry, Pusage
le plus salutaire du Lythruin salicarie, dans tonsles cas que novs ve-
nons d'énumérer; mais ¢'est surtout contre les diarvhées qui traivent
en longuenr que, dans cette provinee, les habitants de la campagne em-
ploient journellement la salicaire avee des sucets vraiment dignes d'at-
tention, )

Nos expériences et Panalyse que nous avons faite de cette plante
rendent incontestables ses propriéiés asteingentes, expliquent et justi-
fient de tout point Pusage qui en a éé fait auciennement et qui s'est
perpétué dans le Berry, et donnent dvoit d'attendre, de Pemploi qu’on
en pouria [iire i Pavenir, les résultats les plus heureux.

Mevnoernoy er Stanisuas Marriy,
pharmacicns.

(La suite au prochain numers. )

HEM.&.RQI:IES SUR LA WEPAHATIUN DE L’I‘!‘l’l.[lﬂ-]’ﬁ MARTIAL
ET DES BOULES DE Na¥oy,

L’éthiops martial on oxyde noir de fer, et les honles de Nancy, sont
deux anciennes préparations médicamentenses dans lesquelles des pra-
ticiens ont une wis-grande confianee. Les modes de préparation indi-
qués par les pharmacologistes de 'époque oiv ces deux médicaments
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étaient surtont en vogue, sont d'une exécotion lomgue et diflicile.
M. Desfossés, étudiant la question au point de vue chimique et phar-
maccutique, est arrivé & des résultats qui lni ont permis d'indiguer des
modes opératoives fort simples et fort prompts,
Voiei, pour I'éihiops martial, le procédé auguel Pauteur donne la pré-
férence,
Limaille de fer.......c0a0vieiine. 150 grammes.

Bam ooricwniiwins P vesess W —
Acide chlovhydrique. .o vvsneiannns 10 —
Acide nitrique. s ssssnsrriiinnsannas 2 —

Ce mélange, agité de temps en temps, commence 4 séchanller an
bout d'une heure et demie, et aprés un antve laps de temps égal, le fer
est complétement wansformé en éthiops. L'addition de U'acide nitrigue
hite beaucoup le résnltat. Pav suite de la réaction, la température de
la masse s"éléve jusqu'a 00 degrés. M. Desfossés auribue legrand déga-
gement de chaleur qui a lieu dans’ cette eirconstanee non-seulement i
Pabsorption rapide de l'oxygéne, mais encore a la combinaison qui se
fait entre les deux oxydes. Onsait, en effet, que I'éthiops martial,
coming le fer oxydulé magnétique des minéralogistes, est une combi-
naison de proto et de peroxydede fer,

L'oxyde noir de fer se prescrit aux mimes doses, sons les mémes
formes et dans les ménes eas que les antres oxyd es de fer, ou que ce métal
lui-méme réduit en pondre.

On connait les nombreuses et longues opérations prescrites par la
Pharmacopée légale ou Codex, pour arriver & la confeetion des doules
de Mars ou de Nancy (tartratede potasse et de fer tannico-aromaticue).
M. Desfossés réduit leur préparation a la manipulation suivante :

Tartre ronge en poudre, .. o0veveeenen. 1,500 grammes,
Fer rouillé, séché et pulvérisé. ......... 900 —

Tormentille pulvérisée.. . ... .oueuanns 60 —
Gomnme arabigque. . oo vveianeinnnnanss 80 —
Infusé concentré d'espieces vulnéraires, . . . Q. S.

On commence par [aire bouillic oxyde de fer et le tartre dans une
marmite de fonte, avec environ trois litres d'infusé vulnéraire, et on
évapore jusqu’a ce que la matiére ait la consistance d'un électuaire ;
on y ajoule alors les powdres de gomme et de tormentille, qoe 'on in-
corpore exactement, avec un pilon de fer. Lorsquela matitre a la
eonsistance convenable, on la réduit en boules ou en pilules, avec les
mains legirement imprégnees d'huile, et Uon fait sécher a "air,

Les boules de Naney sont pen employées par les médecins, mais elles
le sont beaucoup dans ie people, pour lequel elles constituent une véri-
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table panacée. On les emploie surtout en soluté (eau de boule), 4 l'inté-
ricur, comme antichlorotique, emménagogue et contre la faiblesse orga-
nique; en soluté concentré, & Pextéricur, contre les coups, les meurtris-
sures, les vieux ulcéres, Le doctenr Ricord emploie depuis quelque
temps, avee beancoup de succés, dans ce dernier jeas, intits et extrd,
Iz tartrate ferrico-potassique chimiquement défini; nous surions au
moins autant de confiance dans la panacée lorraine,

Pour s'en servir, on suspend la bouole dans la quantité d'ean que
'on veut employer, fet on I'y laisse jusqu’a ce que celle-ci ait pris une
légire teinte ambrée, si le soluté est pour Pusage interne, et jusqu’a
cnloration ronge brun, s'il est pour I'usage extérieur. On pent hiter le
résultat en employant de l'ean chande. On retire la boule, on la fait
sécher, ct on la conserve pour les besoins ultérieurs. D.

- —

CORRESPONDANCE MEDICALE.

UN MOT SUR LE TRAITEMENT DES FRACTURES DU MAXILLAIRE INFERIEUR.

Je vous adresse la relation d'un fait chirurgieal qui pourra ne pas
dtre sans intérét pour vos lecteurs, soit & canse de la rareté de la 1é-
sion, soit en vertu du procédé opératoire que y'ai mis en usage; pro-
cédé que j'ai retiréde Poubli, et qui m’a parul'emporter sur les moyens
préconisés de nos jours en pareil cas. Je pense que c'est rendre un
service'réel que de démontrer, en temps et lico, les avantages de la
pratique des anciens, et de restreindre, antant que possible, ce luxe
souvent stérile de méthodes et d’apparcils qui n’ont d’autre mérite
que la nouveanté, La marche des sciences serait, j'en suis convaineu,
bien plus sfire, si on affranchissait de temps en temps de ces pré-
tendus trésors’ que ne cessent d’accumuler certains esprits beauconp
plus avides d'innover que d'étre utiles.

Farrive an fait. Le nommé Dumas, cultivatenr, igé de quarante-
cing ans environ, bien constitué, conduisait un char de pierves par un
chemin déclive , lorsqu'il fit un faux pas, et se laissa choir de telle
sorle que sa téte , enclavée dans une inégalité du terrain , fut traver-
sfe par une rone dua char, snivant une ligne qui s'étendait de l'arti—
culation temporo-maxillaire & la symphyse du menton. Il se releva lui-
méme, alla laver, dans une source voisine, son visage souillé de boue
et de sang, improvisa un bandage avec son mouchoir, et vinl me
trouver avee sa femme, denx heures aprés accident. C'était le 26 oc-
tobre 1849. Voici le résultat de mon examen : la région temnporo-
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maxillaire offre tous les caractéres d'une plaie contuse au plus hant
degré. La bouche se remplit i chague instant d’une salive ensanglan-
tée, que le blessé ne peut lancer, mais qu'il chasse avec la langue bors
des levres, et qu'il essuie & chaque instant. Je fais ouviir la bouche, et
je constate une-fracture verticale du maxillaire infévieur, entre la ea-
niue et la premitre petite molaire du cdié gauche, fracture que mani-
feste évidemment le défaut de nivean de Parcade dentaire, le fragment
postévienr élant tivé par les muscles élévateurs en dedans et en haut.
La mugueuse buccale est déchivée dans toute Iétendue de la fincture
et laisse suinter du sang par les deax faces. La parole est presque im-
possible, et les mouvements de déglutition , faisant ehevauches les
fragments et tiraillant les chairs, sont excessivement douloureny,

Je vamine facilement les fragments en rapport Vun avee Paotre ;
mais d&s que je ccsse le maintien, Pécartement se reproduit aussilit
avee de violentes doulenrs. Toute la région atteinte jouit de la plus
vive sensibilité, et la moindre manceuvre est un vrai supplice pour le
blessé. Toutelois je cherche, par un examen minulienx, 3 w’assurer de
I’é1at des parties qui composent 'articulation temporo-maxillaire, ct
Je parviens, avee beancoup de peine, & reconnaitre qu'il n'y a ni lisa-
tion ni fracture dans ce point, mais que la glande parotide et tous les
¢léments de cette région ont subi une contusion des plus fortes, Ainsi
la lésion du systbwe osscux consisle uniquement dans une [racture
verticale du corps du waxillaire inléricur au liew déa indiqué.

La premitre idée qui me vint & Pesprit fut d'employer, pouwr main-
tenir les fragments en rapport, le Gl métalligue d'Hippoerate, et de
meltre de cdié tous les apparcils
modernes, qui onl i mes yeux
le grave inconvénient de com-
primer fortement les  parties
blessées , et d'entrainer une
grande géne pour la parole et
la nutrition. Sur-le-chamyp | je
fis recvive & la Hanme d'une
bougie un morcean de fil de
fer, du diamétre d'un millime-

we, et d'une longuenr suffisante pour embrasser amplement les dcu.x
dents conligu&s a la [ractore, Aprés avoir aiglliﬂ? les denx extrémi-
tés de I'anse mélalligne avec unc lime, je les introduisis avec pré-
caution au mivean de la cowrnnne des dents indispnées, en traversant
la mugueuse gingivale de dedans en dehors 5 et je tordis !!'s drux
bouts Yan sur Pantre avec un petit étau 3 main ; dis-que jleus ré-
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gularisé I'arcade dentaive inférienre. Je coupai le superfln des bouts
de l'anse avec une pince incisive, et je recouvris la saillic qui res-
tait avee un linge destiné a protéger la muqueuse labiale de ec con-
tact irritant.

L'vpdration terminée, le blessé put s’exprimer aussitdt avee netlelé,
et la lracture demenra parfaitement maintenue. Je preserivis Papplica-

tivn e compresses imbibées d'can végéto-minérale sur la région lem-
poro-maxillaive, et je me bornai & soutenir ce pansement avec une
cravate gui, passant sous le menton, venait se nover sur le sommet de
la téte, Dumas se retira dans son hameau, avee injonction de se tenir
ida tisane d'orge miellée pendant deux jonrs, ety plus tand, a un vé-
gime cowpost de polages et d'aliments qui ne néeessitaient anenn effort
de wasiteation, Je 'ai vu trois lois pendant le mois qui s'est éeoulé &
vartiv de Taceident, La lésion des parties molles a eéidé an bout de
Lzt jours, et le blessé a pu, dis ee moment, se livier & tons les ravanx
de Lo campagne, et se nourrir facilement de soupes et de hachis, Vers
Ia fin de la woisitme semaine, {'explorai le lien de la [eacture et je
trenvai ln consolidation des fragments parlaitement détablie, La mu-
guense s'Clait réunie sans allération anenne, et Dumas me demanda &
étre diéferrd, comme il le disait plaisamment, Jaccédai asa demande,
el je retirai Uanse wétallique, aprés en avoir préalablement conpé les
Louts tordus, trés-pris des dents, avee une pince incisive. Celte opé-
ration se it sans dooleur et sans peine, et les dents gui avaient éé
serrées ne présentérent ancun dérangement, Duwmas w'a dit depuis,
dans la derniére visite qu'il w'a faite, qu'il allait de miens en micns,
el quiil pouvait se nourric comme les autres personnes de la maison,
t suin toutelois de ne pas micher des aliments durs.

Mainienant, si nous reportons les youx sur les détails du [ait qui
vientd'dire relaté, nous ne pouvens nous eimpécher de reconnaitre toute
L gravité qu'il présentait, ainsi que Pvrgence d'un traitement conve=
nable. Eu ellet; la région temporo—maxillaire était tellementeontuse e
sensible que je dus renoncer & tont appareil jui efit exercé sur ces par-
ties une pression douloureuse, et se serait opposé, non-seulement a l'exa-
men de cette région, mais encore a I'application [réguente des liguides
résolutifs que je jugeais convenables.

Tons les appareils modernes inventés pour les fractures simples du
maxillaive infévieur, par MM, Nuthenick, Busch et Hlonzelot ne pou-
vaient me serviv dans eetle circonstance, i caunse de la lésion des parties
molles, et le résultat m'a prouvé péremptoivement que la ligature mé-
talline d'Mippoerate avait tous les avantages des autres proeddés,
sans en avoir les inconvénients. On sait que les auteurs classiques re-
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gardent le maintien exact des fraginents comme tellement difficile, qu'ils
signalent des cas de consolidation viciense; d'autres dans lesquels il
survient nne fausse articulation, et gquelques-uns ol la névrose rvendit
la core twis—diflicile,

Dans le fait que je rapporte, on pent voir : 19 que les fragments
ont été exactement maintenus an moyen de Lanse wétalliqne; 20 que
le blessé n'a é1é géné ni pour manger ni pour parler, pendant tout le
ratement ; 3° que la plaie contuse, grice a un pansemwent méthodique
et a un bandage lézer, a pu étve convenablement surveillée et guérie
enpew de jours ; 47 que la consalidation s'est opirée avee la plus grande
vigmlarité de [ormes 3 50 que Uenlivement de Panse métallique, an bout
de trms semaines, s'est ellectué sans doulenr eb sans dilliculté.

Ces avantages, dus an proeédé hippoeratique, me semblent tellement
saillants, que je ne peux coneevoir 'onbli dans lequel il avait éué veld-
gué ¢ car il n'est cité que pone mémoire dans les teaités classiques, tan-
dis qu'on s'étend avee complaisance sur la pitee divoire parabolique
de Muys et de Bertrandi, snr Ia pitee de liége de Boyer, et sur d'autres
appareils et bandages modernes qui, pour étre plus’compliqués, n'en va-
lent pas micux. Comme les dents contignis anx [ragments se wouvaient
saines et intactes dans le cas que j'ai taitd, j'ai songé aux moyens
qu'il serait bon d'employer si ces mémes dents venaient & manguer,
soit par elfet de la lésion qui aurait produit la feacture du maxillaire
inférieur, soit par des causes antérieures & Paceident. Le praticien
pourrait encore se servie de Uanse métallique, en faisant la ligature
des ddents les plus voisines des denx [ragments, et en interposant un
moreean de lidre comprimé et taillé ad foe dans le vide qui existerait
cutre I'anse métallique et la [ace interne de Vareade alvéolaire. On
parcrail ainsi & toutes les ehances de déplacement, et on ne serait pas
oblizé de recourir & des appareils nouveaux qui, faits a 'avance, ne
peavent que rarement s'accommoder i toutes les éventualités de la pra-
lirjue, E. Scieau, D,-M,

i Thicrs (Puy-de-Ddme),
—r——

BIBLIOGRAPHIE,

Lettres sur les inoculations syphilitigues, par M. Vioar (oE cassis),
brochure in-8°, chez J.-B., Bailliere.

u Pour quicongue s'est donné la peine d'éudier les maladies syphi-
litiques, il reste hien évident qu'il n'est pas d'affection plus mal dé-
finie, plus mal circonscrite, et dont le diagnostic soit aussi souvent

page 73 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1850x38&p=73

@BITH

(74)

jncertain, Qu'est-ce qui constitie la vévole ? quels sont les symptémes
qui lui appartiennent ? quels sont ceux qui lui sont comp!étement
€lrangers ? voild ce qui n’a pas encore éé déterming ; voila un sujet
déternclles disputes, et une question sans la solution de laguelle il est
mmpossible de faire un pas assuré vers le progris. » Telles sont les
pareles que nous lisons en téte du deuxitme chapitre de Pinportant
ouwvrage de M. Ricord, sur les maladies vénériennes, Avant mime
que Iéeole physiologine se fit avisée de nier la spéeificité du virus
véncrien , et efit institué contre les maladies syphilitignes nne théra-
peutine conforme i cette vae, plus d'un esprit sérieux s'était posé fes
questions que se posait o méme, tout & Uheure, le savant médecin de
Fhipital du Midi ; mais & aueane époque de la scienee il ne fut anssi
impérieusement néeessaire d'aborder la solution de ces questions, qu'a
I'époeque oit idée Broussaisienne, ponr parler le langage des révolu-
tionnaives du jour, fascinait, ensoreelait les esprits. 3L Vidal, dans les
lettres qu'il vient de publier sur les inoculations syphilitiques, conteste
Pimportanee des wavanx de M. Ricord sur plusienrs des questions
qu'il s'est propesé de résoudre; et T, méme oit il rend justice 2 B, Ki-
cord, dans la démonstration expérimentale de la spéeificité du virus
vénérien, par exemple, il méle i cotte justice une sorte d'ivonie, qui
trahit un pea les lottes eachées du mauvais payeor. L'éyunité nons
commande, & nous, d'étre plus explicite sur ce point, et nous le serons.

Oui, M. Wieord a rendu un service réel & la seience, quand, en fuce
de Valfirmation doctrinale du Val-de-Grdce, il a abordé résolument
la question de la spécilicité du viens syphilitique et a nettement, a la
faveur d'expériences rigourenses, résolu cette question. C'élait décou-
wrir Lveéan, ¢'était prouver que deux et deux font quatre, nons dit
B, Vidal, Tl ya on pen de veal dans cecl, mais tont n'y est point
vrai : en voulez-vous une preuve décisive ? eherchez un esprit sérienx
qui nie anjourd’bui la spécificité du mal syphilitique, vous nen ron-
verez pas. Beaucoup cependant avant [lunter, beauconp depuis Hun-
ter, avaient sontenu ce point doctrinal, mais il manguait quelyue chose
4 la démonstration de cette thése, et cest ee quelque chose qui est dil
aux travaux de DL Ricord, et qui est vesté au fond de la eonviction (e
tous, L'oudace dogmatique de Broussais avait [ait hésiter les esprits sur
bien davtres questions) que sur celle.de Ia spéeificité o virus syphili-
tigue. La plupart des maladies spécifiques, dont un des principaux
symptémes sc manileste du c6té de Pappareil tégumentaire externe,
a diathése wherculeuse, scrofulense et la figvre typhoide, les perver-
sions locales dela vie nervense, telles quella gastralgie, ete., avaient
toutes é1é ramenées & U'unité pathologiue qu’avait congue ee réfo:na-
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teur radical. Contesterez-vous I'importance des travaux qui ont eq pour
but de rétablir la vérité sur tous ees points, parce que la solution de
ces diverses questions avait é1é pressentie, ou nettement formulée par
les observateurs, a diverses époques de la science ? C'est la la marche
ordinaire des choses : une question est posée, elle semble résolue, mais
celte solution n'est pas compléte; un esprit hardi signale, en I'exagé-
rant, cetie lacone, et affirme une aotre doctrine. C'est la le point de
départ d'une mouvelle série de travanx, qui ont i la fois pour but de
combattre I'erreur nouvelle, et de dissiper les obscurités qui enve=
loppaient encore la vérité ancienne. Il en a é1é ainsi de la spécificité du
¥irus ﬁjphilitiquc : la démonstration de ce point capital de doctrine
n'était pas complite; M. Ricord I'a faite compléte, et a autorisé
M. Vidal loi-méme & &tre aussi explicite qu'il Iest sur eette impor—
tante question. Voila la vérité, telle qu'elle est dans les letires mémes
dont nous nous cccupons en ce moment ; nous regretions seulement que
P'auteur nous ait obligé de la dégager des obscurités qui tendent &
I'y obscurcir.

Cette justice rendue & qui de droit, et avec une compléte indépen—
dance, M. Vidal peut nous en eroire, voyons rapidement quelles sont
les questions qui font I'objet principal des quatre lettres que I'auteur
vient de publier. La premiére de ces questions a trait & I'inoculation,
dans les maladies vénériennes, pratiquée dans U'intérét dn diagnostic,
En abordant cette partie de son théme, M. Vidal se heurte tout d’a-
hord & une question philosophique, qu'il résout d’une fagon singu-
litre. Qu'on nous permette de le citer li-dessus : « Les inoculations
ont été faites sur des animaux et sur des hommes, Sur les hommes, on
a le plus souvent inoculé le malade méme qui fournit la matiére inocu=
lable. Quelquefois on a inoculé I'homme non malade. On s’est donc
expost & donner une seconde maladie & celui qui en avait déja une, et
on a pu rendre malade celui qui e I'était pas. On voit déja la morale
se dresser devant I'expérimentation, et Jui demander si clle est i pour
un devoir, et si ce devoir trouve une inspiration réelle dans un senti-
ment d’humanité, J'avoue ma profonde ignorance dans la casuistique,
et {'aurais trés-pen de goiit poar enseigner celte science, si je la con-
naissais ; j'éviterai done le plus possible tontes les questions quoi 5"y rat-
tachent, » Le mot'casnistique, qui s'est trouvéici sons votre plume, mon-
sieur Vidal, a réveillé en vous un vieux préjugé dont un esprit anssi
net que le vitre anrait dit se dégager, Ce n'est pas d'ailleurs de la ca-
suistique, c'est un point de morale aussi clair que le jour, et ol I'on
peut étre trés-aflirmatif, sans se compromettre. De Iintéressante dis-
cussion & laquelle vous vous étes livré dans les lettres que vous adressez
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a un jeune praticien a propos de la question de I'inoculation, il ré-
sulte, au point de vue exclusif de la science, que cette pratique est
pleine de difficultés, incertaine dans ses résultats, insuffisante; de
plus, d'aprés ce que vous dites et ce que vous ne dites pas, Pinocula-
tion fait courir des risques réels  cenx chez lesquels on Popére ; et vous
hésitez i conclure! Et quand done conelucz-vous en morale? La cause
de cette hésitation n'est pas une répugnance i se poser en professeur de
morale, mais une habitude de scepticisme & 'endroit des questions que
se propese cette derniére, qui n'est que trop commune aux médeeins,
Vous &tes un homme d'esprit, monsieur Vidal, et de plus un honndte
homme, ce qui vaut mieux cncore; osez done affirmer ce en vertn de
quoi vous étes U'un et Uantre. Clest ce seeplicisme dans les classes éclai-
rées de la société qui antorise ot justifie, jusqu’a un certain point , ces
doetrines snuvages que le monde a vues avec épouvante sortir un jour
de lantre ténébreux du socialisme. Vous le voyez, nons n'hésitons
pas, nous, i entrer hardiment dans la voie dans lagquelle il vons répu-
gne Lant de mettre le pied ; clest que nous avons osé plus encore i cet
épard. A eclte époque, nous avens nous-mnéme abordé eette question
permetiez-nous de vous en rappeler la solution, telle que nous avons
eru deveir Ia donner, du point de yue oii vous n'avez pas voulu vous
placer. « Sans oser condamner d’une maniére absolue ces sortes d'ex-
perimentations, lorsyu’elles sont faites par des hommes anssi habiles
que B Ricord, nous pensons done, avee MM. Cullerier, cte., que,
dans I'état actuel de la science, il n'est pas permis de se servir d’une
manitre commode de ce moyen de din;.pmstié ; U'innocuité ne nous en
parait pas suffisamment démontrée. Avant qu'il soit permis de manier
le virus syphilitique a la fagon d'vn simple instrument d'exploration,
il faut que cette démonstration soit compléte, qu'on ait résolu tontes
les objections par lesquelles la légitimité peat en étre combattoe,
Les objections que souléve cetle pratique, M, Vidal les examine
tour & tour dans les lettres qui viennent de parailre sous son nom, et
les discute avec autant de bon sens que d'esprit; et, nous I"avouerons
avec sineérité, s'il nous était donné de reproduire notre jugement sur
ce point, nous serions plus explicite encore peul-étre que nows ne 'a-
vons été. Toutefois, M. Vidal ne nous parait pas aveir eomplétement
détruit U'nrgument que se fait M. Rieord de Uexpédient du chancre
larvé pour soutenir sa doctrine ; d'on autre cdté, nous pensons que
I'inoenlation syphilitique peut ére, et doit éire tentée, méme avee ses
risques, dans quelques cas rares, o la lésion qu'il s'agit de combatire
demenre ineertaine. Il en est ainsi, par cxemple, de quelques uleeres
scrofulenx a siége spéﬁinl ; et nons n'avons pas é1é surpris cn lisant
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derniérement, dans un livee fort bien [ait sur les serolules, par M, Le-
bert, que ce médecin habile avait eu recours a ce woyen dexpluration
pour résoudre une question de diagnostic insoluble sianscela ; mais,
nons le vépétons, Uinoculation syphilitique a ses périls, et le wédecin
ne doit y avoir recours que dans des eas fort raves § cest Undidine rotio
dn diagnostic. ;

Nons nous sommes un peu élendu sur la premitre question taitée par
M. Vidal, et son importance eiit certainement justifié de plus grauds
développements encore. Noos serons beauncoup plus brel sur la sceonde
question, a laguelle les denx dernitves letires som consacrdes, Celte
question est eelle de la vaccination préservatrice de la syphilis consti-
tutionnelle, telle que I'a congue M, Diday, et telle qu'il ne la pratique
plus probablement, & 'heore qu'il est. Rappelons en denx wuis la
conception malheureuse de ce médecin, Suivant lui, il vst démontré que
la vérole constitutionnelle ne peut atteindre qu'nne fvis I'organisime lu-
main ; voila Pidée, Voiel maintenant la pratique 5 1l Gt imocaler la
syphilis constitntionnelle au malade actuellement attcint de syphilis,
Ceci est simple comme tounte vérité, en tant que considéré sous le rnp—
port de P'expression, mais manque malhenrensement de toute démons—
tration. M. Vidal, avee la verve ironique qui est le trait prineipal de
son talent, a réduit en pondre tont le vain appareil scientifique sur le-
quel le malencontreux inventeur des opérations sons-cutandes avail la-
boricusement édifié sa doctrine, Nous applandissons saus réscrve b cette
exéeution méritée; nous voulons Lien croive que lanteur de la vacei-
nation syphilitique s'est tromnpé, a cru saisiv la vérité, quand il n’en sai-
sissait que 'ombre ; mais il n'est pas perinis de mystilier ainsi Je monde
savant, méme lorsrqu’on est soi-méme dupe de la mystilication ; el une
telle errenr, quand elle se produit dans le monde, guindée sur des
échasses d'une si grande prétention, mérite d'ére séverement relevie,
M, Vidal I'a £ait, il a bien fait ; ¢’était tont & la fois son devoir et son
droit.

e —

BULLETIN DES HOPITAUX.

Tumeur de Uarvicre-bowche et de ln base de la langue de na-
ture douteuse. Indication d'un fraifement antisyphilitigue, —
L'on eroit wup en géndral i la toute-puissance de la chirergic;; anssi
voyons-nous, chague jour, arriver dansles hopitaux des individus affec-
tés de waladies cancérenses que la moindre réflexion eiit wontrées cn
dehors de toutes les tentatives chivurgicales. Ces réflesions nous arri-
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vent a propos de plusicurs cas de cancer, actuellement dans le service
de M. Velpean, et venus des points les plus éloignés de la province.
Ces aflections sont tellement avancées, qu'il est impossible de songera
la moindre opération. Un seul a permis de conserver un doute, Quel-
que léger qu'il fit, Uhabile professenr I'a saisi. C'est un houlanger, dgé
de cinquartc—cing ans, présentant au fond de la gorge une umeur
constituée par la partie supérieure de I'amygdale gauche détachée et
pendante dans le pharynx. Elle est séparée par une uleération gra-
nulée, sanicuse, des piliers du voile du palais. Au toncher, toutes ces
parties sont dures ; tumeur et surface uleérées, Le cdté correspondant
de la base de la langue présente également de U'induration ; celle-ci,
cependant, n'a pas envahi encore le plancher buceal, Deux alfections
seules, ainsi que le fait remavquer M. Velpeau, peuvent donner liew
a de semblables apparences , la syphilis ou le cancer. Si un traitement
antivénérien ne réussit pas, il ne reste plus rien i tenter; car on ne
pent songer & aller, ni avec le fer ni avee le fen, détroire de senbla-
bles lésions,

Quelques circonstances 1égitimaient la médication spécifique, Cet
homme a eu, il y a vingt ans, un écoulement, pois un chancre dont
il a @é traité dans un hdpital militaire, oi il est resté & peine cing
semaines. Il est impossible d’obtenir ancun renseignement sur la nature
du traitement aucuel il a été appliqué. La durée du séjour a montré
tout d'abord qu’il a été incomplet, en supposant méme qu'il ait éé
prescrit; car cn se reportant i 'époque de la maladie de cet homme,
beaucoup de chirurgiens militaires, dominés par les théories de Brous-
sais, ne croyaient pas a la spécificité du virus, et ne soumettaient
point leurs malades & un traitement mercoriel, Toutes ces circonstances
ont porté M. Velpeau i preserive c¢ trailement , mais comme pierre
de touche et en désespoir de cause ; car la forme de la maladie porte &
admetire unc diathése plotdt cancérense que syphilitique. (La
syphilis & forme tuberculeuse est une forme rare, mais qui se termine
rapidement par Puleération,) Le traitement fut ainst formulé : matin
et soir une pilule d'un centigramme de proto-iodure de mereure : par-
dessus, unc solution de 0,40 centigrammes d'iodure de potassinm
dans une tasse de tisane de houblon, Malgré la tris-petite quantité
d'iodure de mercure employée, s'il-y avait une opération i tenter,
dans le cas d'insuccés de la médication, nous ferions toutes nos ré-
serves. Nous avons en effet montré que lorsquon tentait un traite-
ment spécifique dans les eas de tumenr de la bouche de nature dou-
teuse, on devait préférer 'emploi exclusif de l'iodure de potassium 2
celui des préparations mercurielles, et cela pour deux raisons : dune
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part, Vellicacité plus grande de Viodure dans ces eas d'necidents éloi-
gnés de la syphilis, e, de Iautre, le ramollissement Licile de la mu-
quense sous 'influence des plus petites doses de mercure,

—_——

Bons effets du sulfate de quintne d haute dose duns ks conteac-
funs rhumatismales of youtteuses. — Parwi les accidents du rho-
matisine et de la goutte, il en est un peu connu et hevrevement assez
rare, qui consiste dans des rétractions musculuires, Ces rétractivns mus-
culaires dont on peut trouver un exemple dans le torticolis, f|ui recon-
naitlui-mdie souvent pour cause une influence rhumatizmale, peuvent
occuper une grande portion du systéme musculaive, et alors elles con-
stituent une affection grave, et le plus ordinairement rebelle i tous
les traitements habituellement mis en vsage contre des acecidents ana-
logues,

Tous les auteurs qui ont éerit dans ces derniers temps sur l'einploi du
sullite de quinine dans le rhumatisme ont noté que son efficacité, si
éminenle el si incontestable dans la forme articulaive aigug, est tés-fai-
ble et presque nulle dans la forme chroniqie, de méme que dans le
rhumatisme musenlaive, On aurait donc pu eroire d priort que le sul-
fate de yguinine échouerait contre les contractions rhumatismales et
goutlenses, Eh bien ! un [ait curienx, que novs avons recucilli dans le
service de M, Sandras, & I'hdpital Beaujon, nous porte & penser iue le
sulfite de quinine posstde une action élective spéciale contre celte
forme, ou plutdt contre cette terminaison ou complication du rlwma-
tisme, Voici ce [ait ¢

One femme de trente-cing ans, cuisinitre, éait allectée depnis plus
de trente mois de contractures dans les membres supéricurs et inféricurs.
Les Dbras étaient [ortement rapprochés du corps et ne pouvaient en
élre deartés sans des doulcurs intolérables; les avant-bras éent flé-
chis, fortement appliynés sur la poitrine ; les mains lernées, applignées
avee furce surle sternun § les membres inférieurs élatent dans la flesion
foreée ; les genoux tellement rapprochés par la violente contraction
des adducteurs, que pour éviter la gangréne '.l [allut placer entre eux
un coussin. En méme temps, & des intervalles variables, il lui était
survenu des doolewrs avee gordlement dans les artieulations grosses et
petites. Les genoux, des deux citcs, les poignets, les coudes, les petites
articulativns de la main, celles du gros orteil, aux deux pieds, se -
méliaient, devenaient dovloureuses. Le gonflewent marchait d'une ma-
niére assez lente, comwe chroniyue, eldans unc circonstance, l'inflam-
mation de ['articulation du gros orteil se cowmunigua i la matrice de
l'ﬂllﬁk‘, de sorte que celui-ci se détacha. La malade, qui était habituel-
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lement sans fibvre, était prise, pendant la dorée de ces aceidents, de
symplomes [briles et de transpications alarmantes.

Pendanl longtemps, M. Sawdeas combattit de diverses manitres,
par des bains de vapeor, des bains tiddes, des antispasmodiques, des
pilules de Lartigue, ees accidents dont la nature était assex diflicile &
déterminer et qui pouvaient se rattacher i la goutte comme an rhu-
malisine, Ces moyens lurent sans succts. M. Sandras, éelaivé par les
arcts [ehriles qui revenaient avee les doulenrs articulaires, résolut
dessayer le sullote de guinime & hanse dose. I preserivit un gramme,
puis nn gramme et demi de sullite, Cetle fenmne avait une suseeplibi-

lité fichense & se laisser impressionner par cet agent. Dis gqne Uon
dépassail cette dose, on seulement quand on la continnait pendant
queliues jours, il survenait des éhlonissements, des élonrdissenments ;
mais surtout il ¥ avait une congestion ntérine, qui faisail avancer les
régles de dix ou quinze jours, en méme temps que Névacuation mens-
truelle devenait assex aboudante ponr forcer de reeouriv & U'emploi
du seigle evgoté, En revanche, aussitdt que la malade prenaitida sl-
fate de quinive, les doulenrs articalaires dispavaissaient, les membres
devenaient plus souples, ety sans ponvoir les faire obéir absolument i
Ta volonté, elle pouvait les étendre et les éearter du corps dans eer-
taines limites,

Ches ectie malade, les eirconstances particnlitres dont nous venons

de pasier ant empéche Cemployer d'une maniére suivie el prolongée
le sullate de quinine & havte dose ; mais, cependant, ee trailement a

apporté, malgré ses [edquentes interruptions, une amélioration telle-
ment rewargquable qu'elle donne Uespéeance d'une guérison complite,
Les membres infévicurs peavent dlve éendns on fléchis < 1l reste de la
rétraction des adductenrs ; mais eeite rétraction n'empdelie pas la ma-
lade de selever tous les jours et de se tenir sur ses jambes ; seulement,
elle ne pent pas encore mavcher. Des membres snpérienrs, le droit n'est
plus réwacté, ct la malade s'en sert assez facilement ; le gauche est
encore le sidge d'une contraction que I'on peut vainere en agissant
avee douceur, mais qui se reproduit anssitdt le wembre alandonné &
lui-méme.

Tel est le fait curienx que nous avons recueilli dans le service de
M. Sandras ; s'il ne doit pas étre perdn pour le traitement des con-
tractures rhumatismales et goulteuses , il est peut-ire aussi de nature
i onvrir un champ nouveau aux applications du sulfate de quinine ;
nous voulons parler des propriétés emménagogues de ce sel. Celte
congestion ¢ue le snlfate de quinine i haute dose détermine vers Puté-
ros, ot quia é¢ signalée par tous cenx qui ont étudié les applications
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du sulfate de quinine & haule dose, ne pourrait-elle pas étre utilisée
dans " beauconp de circonstances, el principalement dans le traitement
des aménorrhiées non symplomatiques?

REPERTOIRE MEDICAL.

AWBVAYSME PCOTLITE (Sur Ia
conelieite i teair dang le cas de rup—
feere e £). Pavind les plus geaves ac=
cidents des andvrysmes, il faul évi-
demment placer | Proni|-
tement morlelles intivieur des
grandes eavitts visedrales, cos rup-
et sonl un pen moing rapide-
went graves anx mewbres ;. omais
elles peonvent  devensie le point de
dipart d’accidents mortels, pare le
sphacide dn membre, Lhineo
die Partisre b
loggnel o a I'It-. plus sonvent observi
celte Fchense complicativn. La si-
twation particolivie qu'ocenpe Uair-
Iere poplitéeans metibeos ol rienrs,
derricre une arliculation, an milien
de minscles puissants, qui =crvent i
la marehe, cxplique commeat Fi=
névrysime die celte arlire se ter-
mine  par rupture  plus souvent
que les anevrysines des antres ré-
gions, Il pe faudrail ceprndant pas
croire que ce soient les mouvemenls
brusgques du membre, on les mou-
vemenls excroés par les malades,
qui oecagionnent Lowjours. ces rup=-
lures; il est cerlains de ces andvrys=
mes qui marchent avec rapidité
vers celle termingison malgre le
repos le plus absoln garde par les
malades, et pendant Uapplication
de  méthodes  therapeutiques  qui
sembleraient devoir mettee & abri
e cot aceident. Ainsi M. Wright a
rapporte le fait d'un homme de
trente-sepl ans, cordonnivr du ri-

ghinent des gardes, chez lequel un ¢

anevrysme de Pavtére poplitée, gui
dalait de dix jours, avail clé son-
mig 4 Pemplol de la compression,
Quelque le malade ne Pedi suppor-
Teg que d'une maniire res-incom-
pliste, la g-omf:rﬂssﬁuu avait déjia di-
minue le volome de la tumeur et
Pavait rendue plos solide, en méme
temps qu'elle en avait affaibli les

hattements; lorsgue, au buitiétme

Jour, pendant le repos le plus com-
plet du membre, il surving, au ni-

TOME XXXVUL 2° LIVE.

veau de Particulation, one douleur
vive, bientdt suivie dwne lunle-
lion rapide et de atlements dillus,
qui ne laissaient ancun doumte sae
la roptore de Fanéveysme. Quells
comiluite fallait=il tenie ¥ Fallait-il,
ainshaue le propozcot la plepart des
chirurgicns, pratiguer immcdiage-
ment Pamputaiion do membre, ou

Dien essaver aupsravant la ligatare

de Partire Mmerale? Laulesr se
ibieritls rii. Trois
henres : nl éeoulies
depmis Faceident ; Canevrysme diffus
nncenpail qutune pactic duomem=
biee; on ponviit dome espérer quel=
aues chanees de soeets. Elfeelive-
ment la Fgatuee suspendit & Pins-
Lanl mtane les hatlements dans la
tumenr ancveysmale ol dans Pang=
eryeme diffus. [ ne sneviol  anceon
accident, ot pen d pen lo o it
repremibre Pisee de =on membre.
Llaateur a revn le walude, dix-loit
mnis aprés Vopeeation : la Limenr
du ereux poplite n'a plus gue le vo-
Iume de la meitié dune noix. La
cireulation vst LHII‘[:lilL: dans le mem-
bre infEéricar. seulement quand il a
marché beauconp , il ¥ a quelques
crampes dans la jambe, ¢l un pew
d'wdeme autonr des mallioles, —
Nous applaudissons  pleinement 4
la conduaile tenne dans ce cas par—
tewlier pard, Wright, Cest enoflet
upe chose &l grave quune amjala-
tion de la euisse, quen ne doit joa-
maks ¥ recouric sans une nécrssilg
abaolue; el lorsrue feés-—pen de
temps s'esl Ecould depuis la rupture,
loestjue le sang ne Sest pas encore
repatdn dans une gramde partic de
membre, lorsque In lemperatore et
la vilalite de celpi-ci ue =sont pas
tris-nfTaiblics, on peat espérer, avee
la ligature, oblenir la résorption do
samg cpanehé. Davs le cas contraire.
Ioesque la rupioee date de pusicur.
jours ou de plusienrs beures |, lors-
que Fandveysme diffus s'est bean-
coup clendu; lorsqu'entin le mem-

6
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e commence i se velvoldie el
endre Ly sensibilite, la lgtare ne
crail que Tiiler le sphactle du mem-
brey et releancher quelyue chose aux

chanves de sueets (ue pourrait pros=

senter Pampmtation. : Lendon med.

chir. Tronsaclives, L 32.)

BEBERINE. ((fuehpies  remeriies
T AT ] ﬁ-‘irr'r"ﬁrm'.] Au mo-
ment o Fattention du public medi-
cal esb Lurnde plus que janais vers
Lo revlicrehe de sucedlanes destingsh
remplacer le quinguing et le sulfate
de quinine ¢l traitement des
tievees Ditermitlenties, tuls croyons
utile de signaler une substanee ¢n-
colnt el coptioe en Franee, mais
donl Musage cnpmenee i s¢ répan-
dre en Aogheterre et dans "Améri-
e die Nord; nouz voulons parler

o shlfaede e Wilevine. La beberine
alealuide gue Pmeeseait du Bi-
Nevhaaodwee Hodivd | Lawrindes),

arbee o croil @ Demerard, dans la

Guyame hollandaise, oi i1 porte le

noin e Sizeerd, on bols est employé

e les T < angluis qui lui ont
donod D non de grreen heart ; cest
de Fecoree et suvtonl de Pamawde
e ew fenit oque Pon exteait L bebe-
rine, Cot alenlofde vl amorphe, tres-
soluble. dans aleool, wwoins soluble
dans Lether, ot 1r-‘-.-;-£-su soluble
dans Ueau, Un obtient le sulfate 4
Ta manicre ni de quinine. Les
prapeictes fbrifuges de cetle sub-
alatice ool el signaltes d'abord pae

M. Rodie, d qui ondoit la découverle
de eel alealoide, ot Texactitude de
celte asserlion a éw confirmie de-
ﬁ"iﬁ par le doetenr Douglas Maclagan,

s docteur Phil. Maclagan et le pro-
fesseur Christison qui a mentionngé

favorablement cet alealoide dans la

derniére ¢dition de son Formuliire
publlic en 12i8, Nous lrouvons ci=
core Jes fails conlivmatifs dans un
travail publi¢ toul rivomment par
M. T. Stratton dans I'Edinburgh
Journal. Ce medecin éluit 3 bord
d'um bitiment aqui lransportait de
nombreus dmigraots, parmi les-
-quels des sgricnlicurs des parties
marcengenses des comtés de Keot et

U'Essex, Quatre entre cux furent

saisiz daceds de fievre pour avoir
urlé des yélemenls  mouillés EE
ean de mer. Tous les quatre fu-
renl Leaites par le sulfte de bebdi-
rine, a la dose de huil grains chez

Fadulte en commengant, duse gque 'on

a poriée ensnite & 12, 4 16 ¢Lh 18

grains, sans aucon des inconyéuicnls

49

qui accompagnent parfois les doses
eleviees de sulfale e quinine; mais
nous devons dire que de ees qualre
cas, il en e:l un qui a résislé a Uad-
mimistration de 36 grains de bibé-
ring, el qui a nécessite Madminisira=
tion du sulfate de quinine qui a par-
failement rénssi. I est veai que ce
sijet avail doja en woc lovee inter=
millente six ans auparavant.

Dans les trois avtres eas, le souc-
cig a el complel : ¢'élait Jd*abord
wne petite e de trois ans qui avait
uue figvee quotidicoms depuis huit
jours, On i donna d"abovd un grain,
puis deax geains de biébérine. Au
Iroisieme jour de Pusage du mddi-
cament, les aeels disparurent et ne
reparorent plus, On continua la beé-
béring pendant plusienrs jours @
dose deeroissante ; la petite walude

rit en tout 14+ grains de  solfate

s baberine, De omdme chee noe
jeune fille de quateras dns, atleinle
de fievre quotidienne, 6 grains de
sulfate, dounds pur doses de demi-
grain, d'un grain el de deox graing
par jour, coupérenl la Gévee an
quairigme jour; la malde prit en
tout 1§ grains, Enlin, dans un troi-
sitme eas, chez un homme de trente-
sepl ans, qui avait eo la févee in=
termitlente un an auparavant, 12
grains de sullate de béborine, don-
nés en une senle fuls, retardérent
el diminudrent Uaceds suivant ; une
nouvelle dose die 18 graios O dispa-
raitre enticrement la Divee. Lo ma-
Iader en pril encore 20 grains pour
consolider la gudrison. On vuil que
le mode d*administration du : nlfile
de b ine ost le mdme que eelud
du sulfate de guinine ; mais Lo bi-
berine n'a pas ooe activilé aussi
grande @ il laut au moins 12 ou 18
grains de cetle substance ponr tqui-
valoir a 8 grains de sulfate de gui-
nine. La bebérine est malheureuse-
ment une subslance as-ex chire;
elle vaul, cn Angleterre, de 74 8
francs les 30 grammes; mais lout
fait croire que si la fabrication pre=
nail plus d'extengion, son prix sa-
baigserait heavcoup. On peut don-
ner le gulfale de bibérine dissous
dans 'eau, #0 cenligrommes pour
30 grammes de ce liguide; mais
comme cc sel est pen soluble, il
vaul micux letransformer en sulfate
avide. Veici la formule doonde par
M. Straton :

Sulfate de béberine. . 1 gr.6o.

Acide sulfurique peu

CONECnITé... .. o015 goulles.
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Sirop d'orange..... 30 gram.” avec des interruplions loules les-
Edlsvrcrmnrrnsnnes 1 — dix ou quinge minules, Pendant les
Un grain de sulfate de bébérine  inhalations, la malode était parfai-
COTT a & grammes, ou hune  tement calme, la pespiration pro-

cuillerée de celle solution, que les
malades prennent sans aucune ré-
pugnance.

_ CHLOROFORME (Bons offefs du)
dang letraitement de Uéclampsie pror-
pérale, Nous avons [ail connaiire, il
¥ a quelques mois, un fail intéres-
sant d'éclampsie poerpérale, contre
lequel avaient échoué les moyens les
plus énergiques, les dmissiois san-
guines, les révulgifs, les  purga-
Lifs..., ete., ¢t dont le chloroforme
a tiomphé rés-rapidement. En
rapporlant cc fait, nons faisions re-
marquer que le ehloroforme, pour
ére cmployé avec sucees, devait
étrg précéde de Pemploi des émis-
slons sanguines. Nous Lrouvons dans
les journaux anglais um fait qui
confirme pleinement notre opinion :
une femme primipare, en travail
depuissix ou huit heures, fut prise de
convalsions puerpérales  pendant
ue la idle de Penfant était encore
ans le bassin. On lui lit une saignee
de 20 onces. Les aceés se ealmirent
pendant une heure, Alors réappari=
tion des aceidents et nouvellesaignes
de 16 unces. \"u:anl.:{luu le travail ne
marchait pas, et Uenfant élanl mort,
le chirurgion se decida i wrminer
l'accouchement par application duo
crochel. Il y eul immeédiatement do
calme ; mais neul heures aprés, les
convulsions reparurcnl, Nouvelle
saignée de 12 onces, un visicaloire
4 la nogne, une goully d'huile de
crolon, un lavement purgatif, Les
accés convulsifs ne-furent nulle-
ment modifies; et lorsque M. Sed-
gwick fut appele, treoatesix heures
aprés le commencement du travail,
Ia malade était dans un accés con=
vulsif; le cou gonflé, la face livide
¢l congestionnée, les conjonctives
injeclées; du mucos écumeux et
sunglant s'échappait de s bouche;
l'utéros élait mou et dilalé, Un ré-
solut de lui faire respirer du chloro-
forme. En une mionute elle fut en-
dormie et Jdans un élat de calme
parfait. Dix minutes aprés, ulérus
g'elait contractd oL avail pris le vo-
lume dwue térede fotus, On continua
le chloroforme pendant vingl-cing
minutes sans interraption; puis on
Pinterrompit pendant quinze ou viogt
minyles, pour le continuer pendant
trois hewres el demie, mais aussi

fonde, le pouls plein, I pean 'une
boane chaleur. Les accidents ue se
sont pas reproduits, el les suites
de couches ont marche comme a l'or-
dinaire, — On voil que, chez celte
malade, on n'avait pas fil moins
de trois saignées el liré moins de 38
onces de sang, sans avoir agl sur
les agels convulsifs, qui Elalent res-
tée anssi intensce el aussi continus
:!l.n‘unqm';n'am. Mais on ne peut

puter, d'un autre colé, que siooes
saignees n'ont pas eu  dinluence

sur la wermiuaison inom
accidents, clles e ol hald
solution, en rendawt Paction dn
chloroforme plus feile el pluséner—
glyue. | Medical Times.)

COLLODION g_lzim du ) dans
l'apdralion du -ligvre. Nous
Pavons dit & diverses reprises, le
collmdion nous parait appelé & joner
un rile ieés-important dans la pra-
tigue chirurgicale, et les applica-
livns de ce nouvel ageot wdbesil se-
ront, o lavenir, de plus e plus
nomibrenses et varices, Dans Pope-—
ration du bec-de-lidyre, exen-
e, ne pourrait-on pas en laire usage
pour lutter contre Pelfet trop sou-—
vent fhebenx de la retraction des
Joues sur la cicateice ? M. le doclenr
Lesueuar de Vimoutiers (Oroe) vient
de s'en servir avec suceés dans celle
circonstance, chez un sujel de vingt-
un ans, gqui portait un hau-dse-
liévre, silué @ gauche de la ligne
midiane, et intéressant lonly |é-
paisseur de la lévre supéricure jus-
fqu'a la narine. Aprés |avivement
des lévres de la plaje, les épingles
passees el lixées, comme cela se pra-
ligue ordinairement , M. Lesuenr
lermina par Papplication du ban=
dage conlentif suivant ; 4 un deci-
metre environ de l'une des exiré-
mités d'une bande d'un métre de
longneur sur trois centimétres do
largrenr, il it deux boatonniéres po-
ralleles, el régulitrement espacecs,
fui partageaienten ce point ki bande
en lrois bandeletles egales, dnoe
longuenr de six centimetres. A I'ex-.
trémile d'une seconde bande sem-
blable i la premiére, il pratiqua une
fente mediane, d'une longuenr de.
16 centimétres. Les deux chels qui
en résullaient furenl passés, cha-
cun, dans chaque boutonmicére de la
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wemitre hande @ puis lewars hords
l’nrml"-n par In fente midiane forent
Ies el consns dans une  lon-
goenr de 10 contimlees, @ paetie de
leor extromité libre, Poue Pappli-
cation de ce bl le bout le
phr conel de cha-que hamde, & par-
tir du eroisement,, fut fortement on-
duit oo eolleadion ., et promplement
appligue sur I jowe, de chague edie,
paralielement et an nivean Coane li-
e gqui probengesit celle de L boon-
che o arpiere. Chagque boutde bande
ot seeiti an bovd anterienrda mas-
seler, poor premdre son insertion
sur la partiede Ia jome lo plos sos-
eeptible de déplacoment. Les denx
bomts etant ainsi bivn solidement
eolles, M, Lesoewe ra cn mdme
lermps, sins oppose, oL dans une
direetion bien parallele anx borls
et lowveos, besdens boats de ban-
des pestes libees, ol viond les fliaer
sur le bonnel de Popore. A Padde de
eotle traction, il vapprocha , autant
il T o i Jues oo avant,
el pul lesy g dix t
il n'en ank partivs divisee
ponzr se somler delinitivement. Le
Lroisitame jour aprees Foperalio 1l
wnlevail les aigilles, Le Do i
junr, on deesliait o sins difticulie |
f‘;lp[l:trei! econtentil; il ne restait plus
smite, | Nevie snedico-
mbee 18§9.)

trace de [in
chirurg, , de

BRYSIFELE nmbulant suife de sai-
qade ches une funnte enceinfe. Buns
effids du guinguine dans cefle mole-
div, 11 st gssez fréquent de voir, 4
la snite dvs saignées, la pigitee s'en
mer, domner liew & un petit
phiggmon circonserit, qoni se o=
mine par resolnlinn o par sappo-
ralion, mais ne selomdint  goire
ati loin, & moing quil ne se com-
pliggue de phiéhite. Le @i snivim
s offte un exemple d’un antre ac-
cidunt de la signen, plosg Tréguent
chug les femmes @ @'est Fapparition
Fun érysipéle determing par la pe-
tile blessure fiile a la pean, Pour
nowis, Uetat de la lancette osL poare
amcoup dans la production de ces
plvuoménes morbides; la prenve,
e'esl gue celle complication se pré-
srenile llIILs frespemment & la suite
des sajznees pratigquees anx consul-
twions des hapitaux on dans les
melernites, Le cas que nous alluns
rapporier, et les reflexions de M. Cru-
vielhier qui le snivent, viennent en-
vure corroborer notre opinion.

Obs. Une femme d'environ trente-

hinit ans, enceinte de ciniy moiz, vinl
i la consonltation de Mhopital de s
Charite, se plaindre de phénomtnes
congestifs. On lui prescrit nne sai-
g, qui fut pratiqguée: & Ninstant,
a la salle de consulintion. Revenue
chez elle, cette femme se livee §
médiatlement aux soins de son -
nage ; dans la sofrée, elle dprouve
uwne doulenr dans le pli du bras, Les
Jours suivants, la donle igmenti
el saceompagna de rongear sulour
de la piggire, puis de gonflement,
puis enfin un malaise oL de fi-
vie. Lo malmle réclama alors son
admission dans Phopital, et le len-
demain, & Ia visite, M. Cruveilhier
constala un erysipéle du membre
supericur ganche , sceompagne d'un
ceditme assez eonsidérable, 11y avait
i munvement fehrile asser intense:
mais ee qui prédeminail sartont,
c'élail un état de stupeur el de pro-
stration  trés-prononet, gui  don-
nait & la mabade one sorte d'appa-
Tisnes I.yplm'uh:. On se continta d'a-
Bord de fufre des onclions d’axonge
sur les rurlins erysipalilenses. Lis
jours suivanls, Perysipéle s'élendit
aur toule Péapavle gaoche el o

1
Te dos du méme cole; Petat de pro-
steation augmenta notablement. M,
Cruveilhivr preseiivit alors une in-
fugion o quinguinn et wme petion
gommense additionnée do 2 gram-

mes d'exivait ixde lo mime
écorce. Sous Uinflinence de cote mi-
dication, Fadynamic dimima (une
munitre (ees—evidente, malzee 18
marehe continue de Pérysipéle. Co-
lui-ci, en effer, occupait presiue
toute la partic Euttchﬂ dn dos, puis
de la puitrine, du cou et de la faee,
Mulgre cells progression incessan b,
Uetat géneral de la malade eonti-
nuait de s'amcliorer, el le pouls n'a
pas tardé & prendre son Lype nor-
mal. A dater de ce moment, on
commenca a alimenter In malade,
Jai en sonvent I'oceasion, disait
M. Cruveilhier, d'obscrver de ces
érysipiles avee on sans complicn—
tion de phlegimon , @ hospice de la
Maternile, on ils oot une ferminai-
son si fréquemment funesie. est
dans cet établissement surtoul gqu'on
ohzerve, au plus bant degre |, colte
]'IrﬂBl[‘:lliDll o i g'esl anssi prisen-
tée chez notre malade, mais avee un
earaelire moins prononee. Cest dans
cot ¢tablissement, quaprés aveir
tenté, sans sneeés, une foule de mé-
dications diérentes, jai ¢1é con-
duit & expérimenter les prépara=
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Lions de¢ quinquina, et que j'ona
constate les exeellents clfels.
Depuis lors, jo suis vesté fidide
& celte meédication, dont j'ai en
constamment & me loner, dans lous
les cas dérysipitle ambulant. Lors-
que les phenoménes de prostration ,
qui nucnmlimgnuul habitoellement
celle maladie , ont liea , je me borne
i preserire deus verres de décoction
d'eeorce de quinguina dans les |'inFL-
quaire heures, Lorsqu'ils sont plus
aves, je joins & cetie décoction
"axlrait résinenx de celle dcoree, &
la iloze de 3 & & grammez, ct, au be-
soin, je preseris encore la décoction
en lavement, associce au camphre,
Entin, il m'arrive quelquefois, quand
la coloration de I'érysipile prend un
mauvais caractére , d'ajouler des o-
pirues eomposés de camphre ot de
quinguina , au licu de me borner a
onclions avec l'axonge, comme
je I"ai fait sur notre malade. Clest
done i cette madication gue je vous
engage de vous rallacher, dans les
cas semblables & celui-ci. Je suis
convainen gque ¢'est, dans éatae-
tuel de la science , celle qui B:l;t.
donner les meillewrs résnliats, (Gas.
des hipitauer, dicembre 1840,)

- FUMIGATIONS | Noueel appareil
dej. M. Charriére vient d'adresser &
I'Académie un nouvel appareil & M-
migations, desting surtoul aux orga-
nes respiratoives, el expérimenté
aves snecis dans plusienrs de nos hi-
pitanx. Les appareils jusqu'icl con-

uns el vépandus dans |n pratique:

avaient invonvénient d’8ire munis
du w;:uw (i ne loissaient passer
les principes médicamentens  des
fumigations que sous forme de va-
pents d'une températore trop élovée
pour @he supportables. Cortaines
exigences du moment ont comduit 4
imaginer des appareils improvises,
fqui, hien gque plus avanlagens, ne
remplissent qutimparfaitemont ton-
tes les indications. L'appareil de M.
Charriére a l'avantage de pormetire
au malade : 1= d'inspiver el expiver
dams un  large conduil dlastique,
faisaul partie lui miéme Ju réservoir
du liguite ; 20 dipspiver seolement
(Pexpiration se faisant en debors) les
vapeurs meédicamentenses i toules les
tempiritures ; 30 cufin de diriger 4
volunly cus vapeurs sur un organe
isola,

Aqparei]l monté préd b fonctionner.
A, Lampe & aleool destinée i chauffer
o entretenir 1o liguide contenu Jans

le réservoir. B, Corele fendtré par le-
cuel on peut Cleindre la lampe, sila

température du liguide du#imtf-mq
élevee. C. Réservoir dans lequel es
contenu le liguide desting & former
la fumigation. D. Gros conduit en
tigsu Oexible. E. Embouchure des-
&I:Jﬁ: i convrir les voies respira=
Loires.-

T A

Appareil complet renfermé dans sa
bolle. (Comple-rendu de I dcaddmis, )

METROBRHAGIE (Sur lempilod de
la feinfure de cannabine dans [e
traitement de la). Parmi les médi-
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eaments récemment introduits dans
la thérapeotique, les préparations
extraites du cannabis indica, 1a tein-
tore de cannabine, le hachisch, etc.,
sont restées sans indication pricise.
On les a essayées dans le trailement
des néyralgies, des affections nerven-
ses, du choléra, ele.; mais onna pas
indiqué nettement & quel étal par-
ticulier elles étalent surtout appli-
cables, Que faul-il penser de son
emploi dans le traitement de la me-
trorrhagie ? Le nom de M., Churchill,
le célébre professeur d'obstétrique
de Dublin, au?euol revient cetteappli-
cation nouvelle, nous porle & croire
que la teinture de cannabine jouit
effectivement, cn ce cas, d'une véri-
table efficacité. C'est dans les mé-
trorrhagies, dans lesquelles I'écon-
lement sanguin, quoique abondant,
reste liquide, ou du moins ﬂe"
mélé de ecaillots, que M. Churehill
a obtenu les meillears effets de ce
médicament ; dans ces derniers cas,
ce miétdecin preserit chague jour,
en (rois fois, cing goultes de la
teinture de cannabine de Donovan.
En vingt-qualre ou quarante=huit
beureg, dit=il, Iécoulement est
arrdté, méme lorsqu'il ¥y a des dou-
leurs assez vives. Dans certains cas
oi la métrorrhagie s'était produite
teés-fréquemment, M. Churchill I'a
suspendue presque aussi fcilement
ayee la teinture de cannabine, qu'a-
ver le seigle ergotéd, Dans le cas od
I'utérus est furtement congestionné
et augmente de volume, et on I'écou-
lement sanguin est malé de caillots,
la tweinture échome au contraire
souvent. Cependant M. Churchill s'en
est trouve assez bien dans cerlains
eas davorlement imminent, lorsque
I'bémorehagic  6&ail  encore pen
abondante et les douleurs rares et
faibles; de sorle que, suivant lui,
on aurait Ia un moyen assez sir de
suspendre les avortements. Comme
nous l'avons dit, M. Churchill pres-
erit la teinture de cannabine de
Donovan, a la dose de cing goutles
en lrois fois; rarement il dépasse
dix goutics, 1l est, en effel, des cas
dans lesquels la teinture, méme i
petite dose, délermine des aceidents
perveux; en vingl-quatre ou qua-
rante-huit hevres effet est produit,
mais il est gquelquefois instantang,
Quelgues malades ont wn peu de
pesantenr de Léte, comme sioelles
avaient Fris ui verre de champagoe,
[ Medical Times.)

RBHUMATISME ARTICOLAIRE
AlGU ( Des applications lopiques, el en
particulier des applications de nifrale
de polasse dans le fraitement du),
L'influence des docirines médieales
a lonjours éid trés—grande en theé-
rapeulique, mais il w'est peul-élre
pas de maladie dans laguelle elles
aient plus fail warier le trailement
que dans le rhumatisme articulaire
aigu. Tons coux qui ont considérd
cette affection comme une maladie
générale, comme une espéce de fe-
vre essentielle, avee délermination
vers les articulations, se sont atta-—
chis exclusivement aux médications
&enm‘ frales, et ont laissé enlifrement

e colé Jes inflammations articulai-
res. Tous ceux, an conlraire, qui
n'ont vudans le rhumatisme qu'ung
arthrite de forme spéciale, se sont
efforcés de poursuivre, par des émis-
sions samguines locales el des lopi=
ques locaux, linflammation, & me-
sure qu'elle se déplagait d'une arti-
culation & une autre. Entre ces denx
opinions exclusives, n'y a-1-il pas
place pour une opinion mixte¥ En
effet, si les recherches modernes
ont définitivement rangé le rhuma=
tisme arliculaire aign parmi les
maladies générales ; si ces recher-
ches onteétabli quion pouvait I"attein-
dre et en triompher par des médi-
cations exclusivement générales,
telles que celles par le sulfale de
quinine et par l¢ nitrate de potasse
a hawte dose, il n'en est pas moins
vrai que le rhumatisme est surtout
caraclérisé par des inflammations
arliculaires, offrant p e tous les
caractéres de Parthrite : la douleur,
la ehaleur, le gonflement, ¢t méme
Lumu.ﬁzur. On peut done admettre
que, dans lp rhumatisme articu-
laire aigu, il y 2 ung place & donner
4 l'infammation articulaire, ¢t par
conséquent aux moyens locaux. Noos
avons vu, dans cerlains cas de
rhumalismes genéralisés, aprés l'em-
ploi de médicalions générales, méme
apros la cessation de état [é=
brile , linflammation se localiser
dans une ou plusievrs articulations,
et réclamer [l'emploi des moyens
locawx. Indépendamment de celte
circonstance, il n'est pas douteus,
ainsi que nous 'avons souvent vérifé
dans les hopitanx, que 'on diminue
beaucoup les douleurs, en metlant
les articnlations malades 4 Pabri du
contact de Iair, en les enveloppant
d'ouate, Ear exemple, ct en ayant
soin, avant de les envelopper, d'é-
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Lendre & la surface de la pean une
voniche de landanum, ow un liniment
e jusquiame. M. Dasham , méde-
cin e hopital de Wesiminster, a
Fail pécemment quelques essafs avee
lis ;l]mlic:uimm Lopiques  salines,
prineipalement avec les applications
de nitrate de potasse. Il ezl nssez
diftieile, ainsi gque le it remarguer
ve midecing de faire la part des ap-
plications lopiqnes dans Pameliora-
tinn qui se produeit dans Pétat des
artienlations, De sa nature, le rhu=
matisme  est fort erratiqoe; et il
st pas rare de voir, do matin an
=air, une articulation abandonnde
par e rhumatisme. Cependant des
malades qui avaient déja oo des
rhumatismes articulaires aigus se
ol trouvés parfailement de ces
applications, el, suivant enx, la dou-
lrur, Ia rongeur et le gonflement
ol diminue avee une rapidité quils
navaient pas constatéie a une aulre
cporjue. Restail @ savoir si c'élalt &
Fufluence dela chaleur et de Phn=
widite, on bien 4 celle de la solu-
tion saline elle=méme, qu'il fallait
vapporter 'amélioration.

Four juger la question, M, Bas-
ham choisit deax  articulations &
penn prés au mdme degreé d'évolulion
i rhumatisme, en fit envelopper
noe avee des linges trempds dans
de P'ean chande; Pautre, avee une
snlution chande de nitrate de po-
In=5e, Dans tootes les expériences,
lartienlation envelop e la soln-
tivn  saling  présenta senle une
amelioration rapide, L'autre arti-
enlation resta dans e mime déat
spcanparavant. M. Basham a ropété
etle expérience huil fuis @ cing Tois
snup les denx mains, deux fois sup
les deux genoux et une fois sur le
vonele droit et le poignet gauche, Lo
ri=nllal a lonjours oté le miétme, En
vingl-quatre heares, les applicalions
salines avaient fail tomber Minflam—
mation, tandis qu'elle persistail en-
cove dans les arliculalions non ¢n-
velnppies. M. Basham  est mine
tenit de penser qo'il o obtenn des
resnllate anssi satisfaisants, dans les
complications earlisgues, de ces ap-
ivations salines frites sur la ré-
giom prévordiale. Enlin, ce midecin
ajoute avoir retivé de grands avan-
tages des applieations topignes leca-
les elimdnee dee potassinm dins ar-
thrite chronfipue, et do phosphate bi-
basingue de soule dans les allagues
il sontle. Un mot maintenant sur
I maniire de falve les applications :

Pour les membres, on penl ge servie
de Danelle trempée dans une solu-
tion concentrée et chamde de ni-
trate de polasse; on recouvre en-
snile le membre dane enveloppe
de sofe huilée, Pour les maing, on
Eeul. employer des ganls en laine
paisse, et pour les pieds, des bas
de laine de méme nature que lon
recouyre desoie huilée, Mais M. Bas-
ham dit 'élre encore micux trouvé
d'un nouvean tissn employe en An=
gleterre  pour  remplacer los fo-
mentations el les ealaplasmes, lisse
feutré ol spongicux  auquel on a
donné le nom de spongio-piline, On
en coupe in moreean sufisant pous
enlonrer Partienlation. On imprigne
ce tissu d'ena chande ou tidde el on
én exprime Lol ce gui pourrait
moniller les malades ; puis on étend
sur le ¢dte do tissu qui doit &re on
rapport avee Parliculation malade
une couche trés-cpaisse de nitrate
de polasse en poudre, cl lorsque la
solution parait presque lermince, on
appligne la spongio-piline sur Par-
ticnlation. Il suffit derenouvelercetle
application toutes les six hewres.

d. med. chir. Transaciions, 1. 33.)

TACHES HEPATIQUES (De lmn-
loi de la feinfure de wératrum al-
m dans le trailement des), Leos ta=
ches hépatiqnes sont, de toutes les
maladics de 1a peay, la plus béni-
¢, ¢n ee qu'elle: ne se relient
izlmnls 4 un &iat géndral particulier.
eancoup de medications topiques
ont él¢ propostes contre cetle afiee=
tion. La teinture de vératrom, que
recommande le docteur Lilivnfeld,
est-clle plus efficace que heawcoup
i pri parations qui encombrent nos
formulaires? Clestd lexpéricnce &
prononeer; el eomme son usage csi
inofvnsif, nous n'hésitons pas 4 si=
gnaler ce nonveau moyen, Aulrelois
on employail beaucoup les lotions
d'elléhore dans le trailement d'un
grand nombre des maladies de la
pesn, Clest méme guidié par ceson—
venir que M. Lilicoleld, aprés avoir
experimente la plulparl: des remides
preconists contre les tches hépati-
fues, a eu reconrs & la teinture de
eette plante, e cest parce qu’il a ob-
tenu e plus bean suceds :|{II'|I la re-
commande & I"attention des prati-
clens. Gumfﬁdecin udmiuis!lmd abord
unpurgatif. ponr penquwil yaitrareté
dnnlrs Tgs se.'ﬂle‘:; il fait prendre, en-
suite, pour ramollic la pean, pen-
dant trois & quatre jours, des bains
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savonneux licdes, Ainsi prépare, le
malade =¢ lolionne, tons les jours
en s¢ couchaut, bes partics de la
peau of exisle I coloration aner-
male, avee la teinture delléhore ; et,
le lendemain mating lave et frie=
tionne ces endroils avee upe Banelle
trempee dans une ean de savon
chaude. Apris trois jours de eo trai-
tement, les taches commencent a
pidie, & perdre de leur dlendue, et

L=

an bout @'un temps tres-courl, elles
sellacent  eomplelement. Dans au-
cun cas il no g'est monted de réci-
dive. La teinture d'elléhore (vern-
frum albune) doil flre préparee artee
la racine fratehe de 1o pf:lmu el de
["aleon] pesant spéeifiquement 0,530,
Treote i =oixante grammes =ulliseut
ponr le telement d'un malade.
(i, de la Sucicld de Roulers, e li-
vraison, 1819,

VARIETES.

DES DEVOINS DT MEDECIN ,
Par M. Je professenr Foncer (de Stra<bourg).

e La vie exl un combal. o
Jom,

De tows temps nos grands hommes se sont préoceupes des conditions
morales de fa prefossion, I est pen de sujets qui ajent plus exeree la verve
Lantot géndreuse el tanldl sativique des anteurs; el pourtant il west pas
drobjet dont e cotmun des médeeing se préoceupe meins; los uns pen-
sant lrouver, sans donte, duns lear for intdvicur un guide suffisant pour les
diviger dans la pratique, les autres fermant los yeux sur des préceptes in-
portuns, qui pe servivaient qo onbler leur conscienee et contrarier les
caleals de leur ambition,

Il ¥ a quelque emps que la Soeiété de médecine de Steashourg décila
quil serait rédigd une Brstriection, wn manoel, une espice de code gque les
praticiens pourraicnt consulter & Moccasion des cas litigienx qui, fréquen-
ment, viennent soflviv dans leurs rapports avee le public on avee leurs
confrires, Clest dans le but de répomdre, ponr ma parl, an veen de la So-
citle, que jai redige ces quelques considerations sur lesprincipans devoirs
du mdiecin.

Une question doming ce grand probléme des senliments dont 1o médecin
doit s'inspirer duns le monde § c'est celle de savolr quelle est Pidée quon
doit 2 fuire de ln médecine, « Les médecing considérés comme une elazse
a dhommes qui vivent par état de la moedeeine, ont un intéret distinet ot
wefpard de Phonneur de Part », dit Gonécony, Celle-cl n'est-vlle dome
e industrie, un :|l'.t]1.'t. de commeree, un mwoyen de s"eorvielir ¥ Telle vst,
il Tant bivn en convenir, o pensée qui anime les parents ob souvent le néo-
phyte lui-méme an seuil du sanetunive.” o 11 fau, dit-on, que le prétee vive
«ale Pantel, » Oui sans doule, mais i eomdition que le médecin vivea
comme le pritee, e'est-i=dire sans offenser le Dien du temple,

Au point de vae des wéeessites de la vie, la médecine est dene une in-
dustrie, mais olle cal aussi vne sullime vocation, une seicnee quasi-divine,
car clle se fail Pomule de Ia Providenee, par les bienfaits gqu'elle répand oL
quon atlend d'elle surla terre, Lo médecine est, avant tout, un art de pue
bumanite par Fabndgation que la conscienee ¢b la lol elle-mime eyigent
de celui qui leserce; done la moralite de la meédecioe passe avant le luzre
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qu'elle doit produire, de miéme que Pesprit Pemporte sur 1o matidve, de
wime que Pintérél géacrad doil Femparter sur I'intértt particnlier, Clest
done & concilier evs denx éléments, moral el matiriel, de o profes-ion,
e doit #lee eanswerd un manuel de eonduile & Iusage do praticien. Pour
procdéder avee ordre dans Pesposition de ee grave snjet, nous allans lrailer
successivement les deveirs du médecing 19 envers Ini-méme, 20 cnvers le
public , 3* envers ses confrires,

Cuarirae presien. — Des devoivs die mddecin envers Tui-weeme. — Co
chapitre serait mivnx intitulé @ Des gqualitds que le medecin doit offvir, car
nous parlerons de eertains ativibuts qu'il ne tient pas tonjours i lui de pos-
sider, mais dont il cst hoeurenx de jouir. Par exemple : henrenx ost celni
mque le hasard o la nature a doud des qualités du eorps. Une physionomie
agréable et bienveillante, des maniives douwces et polies sulfisent, avee un
peit de talent et ce gqu'on appelle esprit de conduite, pour atteindre & I
fortune, duns tontes los carriéres el notamment dans la ndtre ; tndis qu'il
faut un immense mérite pour faire oublier les altributs conteaires, 11 n'est
pas jusquth la distinetion ¢t & Penphonie @'un nom propre qui ne puissent
aider & s'avancer dans le monde. On cite pourtant des wédeeins qui ont
réussi i se faire une réputation, & la favenr de quelqoes singularités plhissi-
ques el morales; et en effel, certaines difformités, une certaine rndesss Jde
caractive feappent quelguefois Patention du public. Or, Gxer Mattention
est um gramd point, et bien des gens comprennent avantage qu'on peut
retirera fire parler de sol quamd miéme. Un jour, je revenais tristement e
voir un malade de distinction atteinl de maladie movlelle ; nn vienx mitde-
cing qui excellait dans Uart de se produive, m*aborde en me demamlaon |
sujet de ma peine, ol lorsqu'il Peol appris : « Tanl miceux, dit-il, car si vo-
w tre malade goérissail, personne n'en parlérait ; 8%l meurl, an contrairve,
 chicun vowdra savoir qui 'a traité, et voild votre nom répandn dans [
e grand wmomde, » TLest veal que cela se passait & Pavis.

Quelues antenrs ont agité la gquestion de savoir si unc sante Norissante
esl une recommandation bonne on manvaise aupres du publie. Selon Hir-
rocuATE, le praticien gqui jouit d'une bonne santé passe, en géndral, peue
ni pas bien soigner ses malades @ a Qui bond sund corporis valefudine vilygs
estimantr ceeterorum curam non recfdé habere posse, wide Wedico, | RAaMazzixg,
au contraire, prétend gue Pon profére un medecin vigoureux, « conme
si, ajoule-1-il, on combatiait les maladies avee les forces du corps el uon
avee celle de Pesprit, » (de Paletud, medici.) Socrate, puls PrarTox, et Mox-
TAIGNE qui les approuve, voulaicot que le médecin ¢dt dprouvé lui-méme
les maladies qu'il était appelé a guérir, exigence rationnelle, sans doute,
mais un peu sévere, on cn conviendra, et qui tient de la tyrannie ombra-
geuse de eorlains despoles fui, dans la erainte du poisou, faisaient gotiler
it leurs esclaves toul ce queux-mimes devaicnt prendre.

Surce point comme sur lant d'antres, le juste st entre les exirdmes.
Un extérienre robuoste el jovial indigque parfois, chez le médecin, trop de
penchant & satisfaive aux besoins matériels de la vie et trop pen de sonc
pour les mous dauteni. Par eontre, une constitution débile et maladive
indique pent-étre Mimpuissanee i se guérir soi-méme, et Mimpossibilité de
sullire anx fatipues de corps ef d'esprit qu'entraine l'excreice de Part.

L'étiquette traditionnelle a consaced la couvenance, chez le midecin,
d'une eertaine gravité dans le maintien el d'une physionomie séricuse et
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pensive en rapport avee 1o natore de ses préoccupations habitudles. Quel-
ques praticiens, cependant, sont d'avis comteaire, el P'on reeonle que le
celibre Hovwen s'elforgail d'dgayer ses malades, persualé avee raison que
la sérénité d'esprit étsit un puissant élément de guitison. Aw demeurant,
Pessentiel est d'étre décemt, affecluenx et naturel autant que possible,
tou! en conservant le earactére que la noture vous a Jdévola,

v Ne forgous poinl nedre talent,
« Nous ne ferions rien aves grice. »
La Foxramve.

Le divin IiprocrATE n'n pas dédaigné de gocenper de 12 lenue, de la
iz o mdeein: « Ejus cultus mundes eslo, vestis il decora, = (de Medico. )
La propretd (cultus mundas) est certalvement de riguear en médecine
eommae dang toutes les conditions de la vie. I est esseatiel que le médecin
ne comporte en lui rien de repeoussant. Quant & Uélégance de la parare
[vestis decora), bon nombre de praticiens spéculent sur elle et compro-
micllent winsi la gravitd de la profession. Certes! nous ne sommes pas de
ces esprils cliagrins, loudafores tmnporis acti, qui regrettent la robe noire
el le rabat, la perragne a la Louis XIV et la canue i bee=a=corbin, wals
s pensons que le médecin doit répudier les extrdmes de ln mode el de
In gsiquetierie dont Fobservance aceuss un grand Tonds de futilité. 1) doit
Stre simple ebsévire dans sa mise; il doil éviter toute singnlarilé dans ses
¥ilemuents, sa coiffure, ses bijous, cle., sous peine de paralive viser & Peffet,
cust-i-dire an charlianizme. Quelques médecing regeivent le nom de doe-
trurs i Ueay de roge, en raison, sans doute, de Pabus qu'ils font des cosmé-
thpues et des senteurs, TRILLER 2 éeril une dissertation de Odoere medico,
dlans laguelle, un peo contre Navis d'HippocrAaTE, il blame Pusage des par-
fums. L'oracle de Cos avail dit: « Unguentis wlotur bené oleniibvs cilrd
omuem oduris suspicionem » @ quil use de parfums, mais non de manitre i
faire erofve qu'il en ail besoin, Or, la chose est diffieile, et il peal méme
en résuller un tort réel pour le pratieicn. Une foule de personnes. parmi
les femnes surlont, sont disagréablement affectées par les odeors Tragran-
tes, el Pon e peal, 4 cel égard, prévolr toutes les susceplibilités indivi-
duelles. Aussi ieTnicy a-t-il eu raison de dire: o Optimé olef medicus
cim nikil olef »; c'est le moyen d'éehapper & iépigramme de MARTIAT
& Non bead olel qui b samper ofef » ; anssi sommes-nous de Favis du poide :
& Metlo qudam bené olere, nil olere, s

Il enoest nn pen de o fortune comme de la beantd; le hasard ¥ conteibue
autant ¢f souvent plus que le mérite, Cependant le public se confie plutit
a celni qui pusae ponr riche qu'd eolui gqoi passe pour habile, et pourtant,
comme U'a i bien div Rasazenst: o Salis forfunatus est gui prodens cst. »
Et s homme de talent devient moios riche qu'nn antre, ¢'est que proba-
Dlement il o consnmé dans des veilles studicoses le temps gue Pautre @
con-acre i des intrignes de salen, de Foudoie et méme dantichambre,

Néanmoins, nous vesaurions bliimer le déploiementd’ nne eertaine aisance,
pusque eelle-ei est une recommandation pour le public et en méme temps un
gage 0 independance. Pour 3°¢lablir dans le monde, on fait toul g quon peut
ponur ¥ paralire ctabli. Cetle remarque de Larochefoucanld w'exprime rien
de blimable absolument ; mais combien de praticiens spéeulent sur le lnxe
ruineux Jde leur intericur, de leurs réceptions splemdides et de leurs frin-
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gants équipages ! EL si vous saviez combien de miséres morales et domes-
ligues sont souvent déguisées sous ces oripeanx ! Au demeurant, la possi=
bilité d"élaler ces richesses est de beancoup I'exception dans une malheu=
reuse profiession on si souvent manque le nécessaire.

Passons 4 dautres considérations d'un ordee plus relevé. Par tous les
pays, a dit J.-J. Rovssear , les médecing sont les hommes les plus vorita-
blement savants, Cet bommage est une éclatanle réparation des Loutades
hypocondriaques divigées coutre nous par le philosophe de Genéve. Celle
supdriorité réelle du médecin dérive de deux causes prineipales : la pre-
miére, c'est que notre profession, ainsi que I'a trés-bien fait ohserver un
ministre (M. SALVANDY], est la scule qui comporte la garantie préliminaire
de trois dipldmes seientiliques (1) ; la seconde, plus inhérente i la profession,
c'est que pour se maintenir i la bauteur de son mandat, le médecin est
obligé de s'initier & la plupart des connalssances humaines , depuis la géo=-
logie jusqu'a la métaphysique. Je l'ai dit aprés tant d'autres : la médecine
n'est pas seulement I'arl de distribuer des drogues : « Pénétrer dans les
« replis mystérieux de Pime, épier et découvrir les secrels da ceur , dé-
« masquer el combattre les passions en les privant de leurs aliments, en
# détournant lenr cours, en suscilant entre elles des anlagonismes salutai-
« res, quelquefois en les satisfaisant dans les limites de la moralc ¢t de la
« raison, telle est I'euvre du médecin philosophe, & la hauteur de laquells
« n'alteindra jamais le praticien absorbé par la matidre » | Mémoire sur
Uhysidrie). « Si quis oplimus medicus est, eumdem esse philosophum », a dit
GALIEN,

Clest dans I'élude de la philosophie gue le praticien puisera ces qualites
fondamentales sur lesquelles je ne veux pas m'élendre ici, Laot elles doi-
vent étre inhérentesau caractére du médecin , & savoir : 'humaniteé , la dou=
ceur, la patience, la fermeté, la continence et méme la tempérance, sur laguelle
certains auteurs, tels que Fn. HoFFmany el GREcoRY, s'¢lendent longne=
ment , comme si livrognerie n'élait pas le vice le plus infme dans toules
les conditions de la société, et, & plus forle raison, chez le médecin , dont
la baute et froide raison peut étre invoquée i chaque instant de sa vie!

De la suit la nécessité de cultiver son esprit et d’élever son Ame, en con-
férant parfois avec les illustrations de la littérature et de la morale @ « Non
« oportet medicus esse fofus in curarum sordibus », a dit BacoN. Dong la
bibliothéque du médeein se trouvera donc un rayon pour les sciences pro-
fanes, ce qui ne I'augmeniera pas de beaucoup, car les livres essentiels sont
peu nombreux ; et d'ailleurs, ne pouvant les lire tous, il soffit, comme dit
SexkQUE, d'aveir ceux que I'on doit et peut lire ; et pour conclure par une
comparaison tirée du métier, nous dirons avec un moraliste: « Les hiblio=
a Lhivques sont pour Pesprit ce que les pharmacies sont pour le corps. »
[SarxT-MarTIN.) C'est-i-dire qu'on y trouve des remédes et des poisons.

En France, nous commengons & comprendre PMutilité des voyages pour
les médecins, utilité sentie depuis longtemps par les nations voisines, et
proclamdée par les écrivains de tous les temps. HiprocRATE el GALIEX fu=
rent les premiers et les plus illusires des médecins voyageurs, Toosmas
BArTHOLIN a didié & son fils un livre sur ce sujet. Un mdédecin anglais,
RADCLIFFE, légua une somme d'argent spécialement destinde & défeayer

tlaE” Cenx de bachelier is letires, de bachelier ks sciences et de docleur en mé-
ine.
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de jeunes médecing choisis par un jury, pour parconrir les pays lointains.
ODIER, e Gendve, a proposé & Iustitut d"¢abliv une fondstion de celle
espice, et il ¥ a quelque temps que 'Académie de médecine agila mie ques-
tion semblable et fit la proposition d'instituer aux frais du gouvernement
dus medecing copageurs. Les voyages, en effet, sont utiles & toules les pe-
rindes de la carriére médicale ; dans 1a jennesse, ils forment le jugement en
rectifiant une foule de coneceptions imaginaires ; ils ensvignent a juger sai-
nement des hommoes et des chozes , et fournissent les ¢léments du choix &
faire entre loséeoles ot los doctrines. Dans Ige mur, 185 voyages procurent
aux hommes distingués 1"oceasion de connaitre et de se faire connaitre 4
Iégard (des edlébrités étrangires ; quelques-uns méme savent rendre leurs-
perizeinations pazsablement lueratives et eomprennent parfailement la va-
leurde eetle remarque du poile @
o Si minis eryassel, miniis notus essel Ulysses. »
Ovine.

Aussi Popmue des vacances est-elle ordinairement consacnie 4 d'utiles
migrations par la plupart des notabilités de nos Geolus.

Pone co qui est de Pinstroetion , de PMérudition médicale proprement
dite, avons-nous besoin d'y insister? Quel médecin , 'l inlerroge sévire-
mont sa conseienee , n'en comprond Putilivd, la neeessité? Qui ne sent le
wice radieal de la distinction élablie par le valgaire entre le médecin savant
ol lg weidecin praticien? Certes,.la pratique est nécessaire, wais la science
ne Pest pas moing ; car 8"l est une vérité Aogrante, c'est que « I"howine ne
peut quiautant qu'il sail. » (BAoDN.}

- Les metlecins arabes étaient do grands empiriques , et ponrtant un des
plus eolihees & entre enx, Rirazes, a dit @ « Iaimerais mious qu'oi méde=
a gin n'ent pas vo de malades, que d'ignorer ce qu'ont dit et éeril les an-
@ eiens, Mais dog quil o ju ot comparé leurs observations et leurs précop—
@ tes, avee pen de pratique ilsera on état de traiter ses malades avec plus
a de succis que le médecin.le-plus geeupé gqui ne lit poinl. » ZIMMERNANN
va plus loin ; il pritend que le médecin le plus oceupé est un médecin dan-
gercux s'il ne lit pas. En effet: « La protigue seuls n'enseigne point Uart;
« car il ne manqne pas de manvais médecing qui ont blanchi dans la pra-
e tigue, » (Banken.) Hecouer avail contume de dire; « Il ¥ an & gui voient
« beaueoup de malades, mais je vois pent-dure plus de maladies. »

Ceci nous conduil & parler. d'une yualité non moins essentielle que la
seience miéme, ¢'esl la probité, Il mangue de probitd, celni qui exerce
sans avoir il lous sesrefforts pour se rendre sussi savantgue possible
dans I'art de guerir; il manque surtout de probité, celui qui pratique la
médecine sans v croire fermement ; ainsi gue I'a dit CABANIS ; « Le man-
a opne et ol chez le médecin est la plus eriminelle des impostures, car il
a <"attague i la vie des hommes: » (Cerfit. de la meéd.) L'histoire nows four-
nit du nobles exemples de médecins gqui ont renoned 4 Ta pratique par cela
senl qu'ils ne se sentaient pas & la hautenr de leor mandal, ou parce
qu'ils en élafenl venus i douter de la prissanee de Parl. PLOTARQUE parle
d'un meédecin qui, par conscience, erut devoir s'interdire g pratique d'un
art dont les hienfaits lui paraissaient plns que douteux, Le grand Harien
n'vxerea la médecine que forl peu de temps, ne pouvant surmonter la re—
pugnanee que lui causait la pratique et surtoul l'odeur dif sang. Le cé-
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lishre MAScAGKI renonga promplement i Mexereice de 1'art 1 aMdtier trop
e pirillens o, dit-il : Mestiere troppo pericoloro. On rapporie que le meéde—
cin VERNAGE se rclira aprés trenle ans de pratigue, en disanl : « Je suis
alas de deviner. s ViTer, lanteor de la Wédeeine expeclante, L mienx en-
core : il renonga @ la pratigue diés son débul, el n'y revint quiaprés de
npuvelles élndes.

Clest aussi manquer de probité que de n'aveir pas le courage de ses
convietions et de faillivr & 'asdministeation don reméde, paree que des pro-
Jugés s'élévent contre cclui-ci. o Dans an danger pressant, risquez lout
u pour sauver le malade, méme volee répulation », a2 dil HUFELAND,

L'honnite praticion doit marcher devant lui sans se préoccuper des ela-
meurs populaives. I doit se dire avec le podte :

u Populus me sibilad, ipse plaudo miki. »
HonrAcE.

Plus un homme est hant placé dans lopinion, plus il est en bulle aux
calomnics ; la méchancett accompagne toujours I'ignorance, el tous les
grands hommes, depnis SockATE, onl en i gémir Jes persécutions dont ils
ont ¢ "objel, Pour ee qui est de notre profession, il nous suflien de
rappeler les doléances de Sypexman, de Fr, HoPFMAnN, de Goy-PATIN,
de ZimmERMANY, de Denaen, de StoLk, de RAmazzing, de Srock, elc.,
sans parler des modernes. Aussi ne sommes-nons pas de Pavis de Ra-
MATEINT, qui conseille an praticien de s'enguérir de ce qu'on pense de
lui dans le monde, afin de se réformer au besoin, La conscience est. é
coup sir, un meilleur guide cque Popinion qui, d'ailleurs, ne mangqoe ja=
mais daboyer en sens contraire. Je sais tel praticien qui passe générale=
ment ‘pour un antagnniste acharné de la polypharmacie, et qoe 'on récu-
sail nagnere, sous protexte qu'il prodigne les médicaments,

@ ..s.. Est bien fou du cerveau
o Qui pritem! contenter tont le monde et son pire. »
La Foxrame,

De par I"expévience, nons nous rangerions done & Pavis de:Bacorw, lequel
adit : « I est incrovable combien cette inulile curiosité de savoir ee qu'on
o pense de nous répand d’smertume sur notre vie ! »

Oue si lhonorable peaticien est en bulle & 1"envie, il n'est pas moins
expost 4 chder lui-méme aux suggestions de celle passion maudite s pro=
fomlément enracinée an copur de homme. Quel médecin, en effet, n'a sur
la conscience une petite médisanca, pour ne pas-dire plus? Lequel n'a,
mainle fois, risqué un mot, un gesle, une expression de physionomie dans
le but instinctif de dépréeier un confrére ? EL comme I'a dit MoNTAlGNE,
s qui vit jamais médecin se seevir da la recelle de son compagnon, sans y
u ajouter ou retrancher quelgne chose?s Or, c'est ce malheurcnx penchant
qui maintient tons les membres de la famille médicale en étal de suspicion
Iégitime @ 'égard los uns des autres ; c'est lui qui, dans un confrére, nous
fait voir un ennemi probable ; c'est Ioi qui sonléve et envenime les riva=
lités L nous livre en phlure anx sarcasmes dn public. Eh bien ! eet odienx
instinel ne peut &re comprime que par une profonde droiture et beaveoup
d*énergie morale, soulenues parun grand fonds de lumidres et de philoso-
phie. C'est le culle de I'ime quoi senl peunl nous élever au-dessns de ces
calcols infimes qui dégradent tout-& la fois lindivido et la profession
mime.
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Ce n'ecst également que par un effort quasi surhumain que le praticien
pourrase risigner aux lois de la sincérité el de la modestie. Cerles, les mé-
decins sont loin de jouir dans le monde de eslime gui leur est due pour
leurs talents et pour les services qu'ils rendent 4 la sociéte : ¢ Medicis hodié
o minor quant por est reverentia ef minora meritis promic s (BagLavi), el
nous semmes les gardiens naturels de notre valeur personnelle el de notre
dignité professionnelle; mais que la peme est facile dune Gerwd décente &
un coupable charlatanisme ! « Un charlatan qui vante svs scercls est pré-
féré a4 un homme de bien qul ne se vante de rien», a dit Guy-PATIN
(letire 107); el combien n'est-il pas rare de voir un praticien convenir des
erreurs qu'il peat avoir commises ! « Il ¥ a des médeeing qui reconnaissent
« leurs lorts, dil Grécory, mais ils sont trop orgueilleux pour avouer leurs
u errenrs, surlout si c'est quelgu'un de la profession qui les leur découvre, »
A cel orgueil, ajoute—L-il, ont ¢Lé sacriliées des millions de vies, Aussi de
quelle puissance morale ne faut-il pas &tre doud pour immoler le Incre et
I'amour-propre ao culle de la conscience! Et pouriant, il est des esprilts
éminents qui n'ont pas eraint d'avancer que, tout bien considdérd, la vertu
est une bonne affaire et le meilleur des caleuls @ « Gelui-1a réussira lemicux
fpui sera le plus sincére », a dit StoLe, et Casawis fail remarquer que les
mdédeecins les plus habiles et finalement les plus honoréds, sont ceux qui ont
i la feis de I'yme et du talent,

Nous venons de parler de dignité. Ceci rappelle que la midecine est
géniéralement réputée une des professions les plus libérales, Entend-on par
I que Pesprit y prend plus de part que le corps? A la bonne hewre ; mais si
I'on prétendait dire par cetie phrase qu'elle est une des plus libres, des plus
indépendantes, bélas ! nous demanderions d"abord si 1a liberté, 'indépendance
peavent exister dans 'ordre social, puis 4 guel titre la médecine, on plutdt
les médecins pourraient se croire indépendants? « La vie d'un mdédecin
« praticien, dit Fagp, HoFFMaxw, peut 4 bon droil éire regardée comme
u la plus malheurcuse de toutes. Il ost P'eselave des esclaves, el presque
« tout son temps doit &lre employé 4 secvir les autres et & ruiner sa santé
o & leur service. Aussi un vieux médecin est-il un oiseau rare (rarissima
w avis).» Cette triste sentence estcontirmée par la statistique du dueteur Cas-
PER, d¢ Berlin, qui démontre que pour la longévité les médecins viennent
apris les théologiens qui sont les mieux partagés, puis aprés les agricultenrs,
les commergants, les militaires, les avoeats, les artistes et les litlérateurs,
Quoi qu'il en soit, ne nous plaignons pas trop du despotisme de la loi qui
nous impose & nous, & nous seuls, une espéee de servage pour cause d'oli-
lité publique. Si cette sujétion aux yolontés et souvent aux caprices du pu-
blie n*était pasécritedans le Code, nous la trouverions toujours au fond Jde
notre ceeur, et il n'arriverait pas muins que o ls médecin tremblant la ligvre
rait souvent visiter celui qui ne fait que la eraindre. » (Guy-PaTiNg

Cette couragense abnégation éclate surtout dans denx circonstances :
d'abord au sein des ¢pidémics o tout médecin digne de ce mom se préci-
pite sans plus marchander sa vie que le soldat sur le champde batuille,
puissur le champ de bataille méme ot le médecin avjourd’bui se montre
I"émule du soldat, Lestemps sont loin de nous ol GALies et le grand
Sypemnmas lui=méme s'éloignaient prodemment de leurs cilés en proie i
des maladies pestilentielles, et ol le célébre A, Pari posait pour condition
4 Charles IX de ne jamais exiger de lui de se monlrer en une bataille ou
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combat, La naiveté avec laguelle ces grands hommes racontenl des acles
qui couvriraient de honte les praticiens danjourd’hui, est one preuy
telatante des progriés que les médecing ont fuits dans les veics de Ihon-
neur et de I'humanité,

Le médecin est religienx. Clest & tort qu'on a prétendun que Uitude de la
médecine élait par elle-méme une école d'athéisme. Le merveilleux spec-
tacle des mysidres de organisation estsuw contraire une solennelle glori-
fieation de la Providence, et 'on a dit avee raison quun traité danatomie
ou de physiologie étail un hymne au Créateur. Mais la religion da méde—
cin est donce et tolérante ; elle ne fait acceplion d'ancnne seete, elle n'ex-
clut ancune communion ; elle ferme les yeux sur Uimpiélé méme ; son
rdle, 4 elle, étant de rayonner sur Lous les hommes, sans prétendre & con-
surer ou & diriger 1es consciences. Que si le médecin avait le malhene
d'dtra athée, il devrail se garder de révéler ses convictions, moins encore
de peur daltérer Pestime que lud porte le public, que pour ne pas répandre
amertume et le désespoir dans I'ime des malwdes qui, sur sa parole, poar=
raient ne voir dans la mort que le néant.

Une des eirconstances les plus pénibles ponr le mddecin est celle wi,
prévoyant la fin prochaine do malade, il est mis en demenre de Nexhorter
& remplir ses derniers devoirs religicux et & rigler ses aaires temporelles,
Il lui faut beaucoup d'adresse et de présence d'esprit pour insinver celle
fatale obligation, qu'il doit toujours présonter eomme une précaution de
pura prévoyance et non comme une nécessité actuelle. Pacfois, peut-dire,
fera—L-il mieux de s¢ borner & prévenir la famille en Mengageant & confler
ru ministre de la relizion lui-mime cette mission doulourewse qui ost es=
sentiellement dans les attributions du médecin de *ime.

En conséruence du principe de bicnveillance universelle que nous ve-

-nons de poser, il ne convienl point au médecin J'afficher des opinions

tranehiées en matitre politigne. Ce serait z¢ rendre suspect d'indiférence
on méme d’animosité envers coux qui professeraient d'avtres opinions que
les siennes. Les médecins qui prétendent jooer un rdle en politigque sont
rarement des pratieiens ripandus : ce sont des savanls- spiculalifs on des
mideeins pour lesquels la politique n'est souvent qu'nn moyen Jdattirer
'altention ou de se concilier la faveur et le patronage d*un parti.

De li suit encore que le miédecin est essenticllement cosmopolite : les
malheureux, quelle que <oit lenr nation, ont droit aux secours de son art,
Le trait d'HippoceaTE refusant les préseats d’AnTaxence est, selon moi,
beaucoup trop vanté; il est bean comme acle de désintéressement, mais
au point de voa de I'bumanité, & peine trouve-t-il une excuse dans D'élat
de guerre des Perses contre les Grees. A ce comple, en effet, nos chiror-
giens devraient laisser périr les blessés ennemis surles champs de bataille,

[l est pau honorable pour le midecin de s'immiscer dans des entreprises
industriclles, commereiales ou autres ; Mesprit mercantile est antipathigque
au libéralisme médieal, ot ces déviations de la ligne normale n'ont d'ex-
cuse que dans le besein de vivre et les suggestions de la melesuada fames.
Le médecin peut renoncer & son tilre pour se faire franchement spécula-
teur, mais il ne peut guire dtre cn méme temps 1Mun et Pautee, Clest pour
Ini que paralt avoir été formulé I"axiome ; Age quod agis.

Dans un prochain numeéro, nous allons le voir Juns ses rapporls avec
la socidta,
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Le choléra a_disparu partout, mémne en Alsérie ; mais daus e pays “a
profession médicale a payé un tribut trop ceucl pour qu'il ne suit pas di de-
voir de la presse médicale de porter i la connuissanec de lons, @ nom des
hommes qui sonl morts anssi an champ honnear dans co! CATMEENE
conlee un ennemi invisible, Le corps des ofticiers de sanle militaires u'a
g:ls perdu muins dudgualtur:ce de ses membres @ un chirurgien principal,

1. Poullain; deux médecing ordinaires, ML Julia et Goerdop 5 un middecin
adjoint, M. Jacquot; un chirorgice-major, M. Denis; denx ailes-majors,
MM. Darra et Lallart; et sept sous-aides, MM, Dellot, Douzinelle, Dispot,
Suirolle, Sainte-Marie, Balbien ot Barcbaud.

L'Académie de médecine a fait une perte trés-dondourense dang la per-
sonne de M. Prus, On sait la part que cet honovable ae it i
prise aux rifformes qui ont changé, en Euvope, Nitat des meseres quarante-
maires, M, Prosavait voulo allee en Eoypte suivee loi-mime lnomdse b eaceu-
Lion des mesuressanilaives & Vadoption desquelles (1 avaittravail'e 1 a ¢l
pris, pendant sonséjourdans ce pays, des symplomoes 4 une phitlisie pulmo-
maire gqui 'a conduit an tombean, wés-pen de wmps apres son relour en
Franee.

M. le doctenr Barrier a pris, depuis le 4+¢ janvier 1850, la direction chi-
rurgicale de Ootel- Diew de Lyon, Le service se compose, on oulre, de
AN, Desmranges oL Vallote, aides-majors ; Bonnet et Pétreguin, professeurs
i clinfoue,

M. Bonehaeonrt vient (@"dtre chargé, en outre de son cours d'anatomiv
el e physiolmgie, de celoi de médecine opéeatoire & 'Eeole de modecine e
Lyun,

La Société de médecing de Dordeanx a mis an concours e (8350 la
question suivante : Efwdier la pellugre, principelement au point de rue de sun
tislogie, Prix: 300 (e.; et ao conconrs de 1850, colle antre ipuestion: De e
meningife tuberenlruse, dwdice au poind de vue clinfgue ; insister sur Uétiologie
ef fe Braitement, Prix : 300 v, 7
Hotee honovable confreee. M. le docleur Bevtulus, professeur 3 livgitone a
I'Ecole peéparateive de médecine de Marseille, 2 oblenn e pris sor cetle
west fon : Exisle-l-il des fidvres infermitienies gi'on doive traiter pard’antres
wuyrts gue e geinguina ? Des mentions honorables ‘ont elé aceordees &
M. LEll‘ill]iI., mideein d Biselhweiller [Bas-Bbin), et & M. Massart, modecin i
Napoléon=Vendée).

Le Conscil général de la Scine, daprés linsistance de nos honorables
eonfreres du Conseil gencral de la Seine, et en particulier de M. le docteonr
Thicrry, a ciis, duns sa dernitre séance, le ven gque des cours dhygiine
dee eliimic et de physigue clémentaires soient faits dans les dilérents arron-
disscirents de Paris: il a renouvelé le veen émis dans les anndes 1847 ol
1843, pour qu'un conrs hygitne publigue, appliqud aus ouvreiers des dif-
firentes industeies, soit fit au Conservaloire des arts et métiers de Paris.

Les soupdz-muets de Pariz ont procédé ces jours derniers, dans une réu-
nion generale, & Uélection des membres delégnes et & Forganisation dung
socivie dassistanee et de prévoyinee gui se propese un doable but @ tra-
vailler & perfectionner le mode d'édueation; venir an secours de coux qui,
par leur position ou par leurs infirmitdés, pourraicol en avoir besoin,

Le éélébre professenr Giacomini, =i connu par ses travaux sur lo contro-
stimulisme], esl mort dans les derniers jonrs de Pannée 1889,

S — T E——
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THERAPEUTIQUE MEDICALE.

G E——

DE LA GALVANISATION LOCALISEE ET DE SON EMPLOI DANS LE TEAITEMENT
DE DIVERSES MALADIES.

Il est pen de méthodes thérapentiques qui aient excité i lear aurore
un plus grand enthousiasme, qui aient fait coneevoir des espérances
anssi grandes et aussi ambitieuses que application de Pélectricité an
traitement des maladies. On pent voir, dans les antenrs du dernier
sigcle qui ont écrit sur I'électricité médicale, combien éiaient nombren-
ses & leurs yeux les applications utilesde ce nonvel agent; on peat veir,
rapportés dans leurs onvrages, des fails nombrenx et multipliés de gué—
rison des maladies les plus diverses et les plus opposées dans lenr na--
turc. Il faut, sans doute, faire la part de I'engonement pour une dé-
couverte qui changeait la face de la physique et menagait, par son-
introduction dans la physiologie, de renverser tous les principes admis.
Jusqu’a ce jour, Mais est-il possible, d'un antre cdté, d’admettre que-
les hommes les plus instruits de celte époque aient toujours é1é dupes.
de leurs illusions? Peut-on davantage supposer qu'ils aient voulu
tromper lears contemporains? Le nom des hommes distinguds qui ont
pris part & ce grand mouvement du dernier siécle est un sfir garant
qu'ils obéissaicnt seulement i une conviction profonde, et 4 nn enthon=
siasme peut-étre un peu irrélléchi, Depuis cinquante ans, ces expérien-
ces ont été répétées, et tons ceux qui les ont suivies avec altention et
persévérance ont fini par reconnaitre qu'il y a dans I'électricité, appli-
quée suivant certaines régles et d'apris des indications déterminées, une
médication thérapeutique puissante, que nulle antre ne remplace, et a
laquelle nulle autre n’est supéricure,

L’humanité est ainsi faite, qu’elle méle tonjours beaucoup d'errenrs
a qnelques grains de vérité, Les sitcles de critique et d'analyse comme
le ntre travaillent & dégager la vérité des erreurs qni I'ohscorcissent,
etonne peutdonter queles travaux de Sarlandiére, de M. Magendie, ete.,
n'aient fait beaucoup pour répandre parmi les médecins 'emploi de
Pélectricité en thérapetique. Comment se fait-il cependant que, de nos
jours encore, DI'électricité reste entre les mains de quelques médecins
qui seuls savent s’en servir avee avantage? Comment se fait-il que I'é-
lectricité ne soit pas entrée dans la thérapeatique usuelle?

Plusicors circonstances peuvent rendre compte de ce délaissement
injuste qui pése sur I'électricité médicale. D'une part, les médecins
sont loin de posséder des instruments d'une application facile et com-

TOME XXXV 3° LIV.

page 97 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1850x38&p=97

@BITH

(98)

mode; et surtout, ils sont loin d%dtre fixés sur la valeur des diflé-
rents procédés anzquels en a recours généralement pour faire interve-
nir électricité comme moyen thérapeatique ; d'autre part, ils ne
possédent ancune donnée précise, ancune indication certaine sur les cas
ol I'électricité est plus spécialement applicable. Placez, par exemple,
un jeune médecin en présence d'une paralysie qui a résisté jusque-la
a tous les moyens de la thérapeutique nsuelle, et demandez-lui, lors-
qu'il avra déeidé I'emploi de électricité, & quel procédé il aura plus
particulicrement recours. Il choisira probablement la galvanisation, qui
lui fournit incessamment une action énergique. 8'il le fait, ee sera plu-
tit par une esphee de conviction intime de son eflicacité que par une con-
viction fondée sur une appréciation bien exacte des dillévents procédés
d'¢lectrisation. Mais cette galvanisation, comment I'emploiera-t-il ? fra-
t-il, an risque de déterminer des douleurs atroces, et d’agir a la fois
sur tous les éléments constitutils d'un membre, placer les Jdeux excita-
teurssirla peau, i unedistance considévable 'un de Pantre? Ou bien ira-
t-il, comme Sarlandiére et M, Magendie, introduisant des aiguilles dans
les tissus, chercher & agir plus particulierement sur telle ou telle partie
de'organisme ?

A wuelyue point de vue quen se place, la méthode proposée par
Sarlamdicre et M. Magendie, I'électro-puncture, a été un véritable
progris. Qulon jette un coup d’eil sur les antres moiles d’électrisation,
et I'on ne tardera pas & s'en convaincre. Cowment agit la machine
électrique, par exemple? Son action principale s'exerce sur la prau ;
et, quant anx contractions qu'elle détermine dans le systéme muscu-
laire, clles sont si irrégulieres qu'on ne saurait y compter pour modi-
fier heurensement les paralysies du mouvement. Son action sur la peaun
est clle-méme irrégulitre, difficile & modéver et a diriger. La bou-
teille de Leyde, c’est-h-dire I'électricité & forte tension , développe,
il est vrai, des contractions musculaires ; mais la sensation douloureuse
ct la commotion générale qu’elle produit rendent I'opération dange-
reuse. Quant an bain électrigue, il y a longlemps que tout le monde
est [ixé sur la nullité de son action thérapeutique, L'éleetro-puncture,
elle-mime, a quelques inconvénients qui ont été signalés dans ces dev-
niers temps par M., le deetenr Duchenne {de Boulogne), auquel ap-
partient la nouvelle méthode de galvanisation, dont nous aurons bien-
it & nous oceuper. Si I'électro-punclure a pour avantage de permettre
d'isoler U'excitation des muscles de lexcitation de la pean , cet isole—
ment n'est pas complet ; an point ol V'aiguille est enfoncée , il y a
toujonrs production d'une sensation de brilure et de doulenr bien vive ;
ety cuant aux contractions musculaires produites par 1'électro-punc-
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tore, elles sont presque toujours irrégulieres et imprévoes, de sorte
gue, pour faire arriver U'excitation dans toute la fibre d'un muscle,
il favdrait enfoncer dans son tissu un trés-grand nombre d’aiguilles,

Il était donc utile de trouver une méthode de galvanisation qui
permit de limiter 'action électriqué dans la pean on dans les organes
sous-jacents, sans piquer ni inciser la peau, et sans agiv sur d'autres
organes que sur ceuxX qu'on veot atteindre. C'est cette méthode que
M. Duchenne a découverte, et a laquelle il a donné le nom de gafvanisa-
tion localisée. Voicid'aprés quels principesil a 16 conduit 4 I'institver :
lorsque chez I'homme sain on applique suor les différents points de
Penveloppe cutanée les excitatenrs d'un appareil d'indaction, on ob-
serve les phénoménes suivants : si la pean et les excitatemrs sont par-
faitement secs, et I'épiderme d’une grande épaissenr, comme cela s'ob-
serve chez certains sujets que leur profession expose souvent an conlagt
de I'air, des porteurs d'can, des jardiniers, ete., les denx courmts—&fﬂn—
triques se recomposent 4 la surface du derme sans le traversér,” en
produisant des éincelles et une erépitation particulitre sans p]l{!nb-
menes physiologiques. Met-on sur la pean un excitatevr htmnde'is:gt
autre sec, le sujet soumis & I'expérience aceuse, dans le point gii le
second excitatenr n'avait développé que des eflets physiques, une %en-
sation superficielle, évidemment cutanée. C'est que les électricités
contraires se sont recomposées dans le point de 1'épiderme sec , mais
aprés avoir traversé la pean par D'excitateur humide, Mouille-t-on
trés-légtrement cette pean dont Pépiderme offre une tris-grande
épaisseur, il se produit dans les points ol sont placds les excitatenrs
mélalliques une sensation superficielle, comparativement plos forte
que la précédente, sans étincelles ni crépitation. Iei la recomposition
électrique a lieu dans I"épaisscur de la peau. Enfin, la pean et les ex-
citateurs sont-ils tres-humides , on n'observe ni étincelles, ni crépi-
tation, ni sensation de brillure, mais on obtient des phénomencs de
contractilité ou de sensibilité trés-variables, suivant qu’on agit sur un
muscle on sur un faiscean musculaire, sur un necf oo sur une surface
osscuse, (Dans ce dernier cas, on délermine une douleur vive d'un ca-
ractére tout particulier : aussi doit-on éviter avec soin de placer les
excitateurs humides sur les surfaces osseuses.)

On voit sur quelles bases repose la méthode de galvanisation lo-
calisée de M, Duchenne. Suivant I'élat de sécheresse ou d’humidité
de la peau , les recompositions électriques s'opérent a la superficie, on
dans la profondenr des tissus, et développent des phénoménes en rap-
port avee les fonctions des organes oi ces recompositions s'opérent,
Les tissus principaux dans lesquels a lien cette recomposition des deux
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finides sont la pean, le systtme musculaire et les troncs ou plexus
nervenx ; de la trois espéees principales de galvanisation localisée,
Ia galvanisation entanée, la galvanisation musculaive et la galvanisa-
tion des troncs ou des plexus nerveux. Nous ne faisons pas une es-
péce particulire de la galvanisation des organes creux contenns dans
les eavitds, bien que nous ayons & en dire quelque chose aprés avoir
étnclié les différents procédés que nons avons vu employer par M. Du-
chenne et que nous avons employés nous-méme pour galvaniser les
trois grands systémes de I'économie,

1° Galvanisation cutanée. —La galvanisation de la pean peut étre
pratiquée soit avec ln main électrigque, soit avec des corps métal-
digues pleins, soit avec des fils metalliques.

Dans le premier procédé, on se sert d'un excitatenr humide, une
gponge enloncée dans un cylindre pareil a celui que nous avons fait

z‘:@s-n! ) représenter ci-contre, que l'on fait communiguer

avec un des poles de Iappareil. On le place sur un
print trés-pen excitable de la surface du corps du
malade, sur la région sacro-lombaire, par exemple,
et le second excilatenr, en rapport avee lautre pole,
est tenu dans une des mains de 'opératenr. Celui-a,
aprés avoir desséché, i 'aide d'une poudre absor-
bante, la pean du malade, passe rapidement la face
dorsale de sa main libre sur les points quiil vem
exciter, Ce procédé de galvanisation convient sur-
tout i la face, qui jouit, comme on sait, d'une grande
sensibilité et sur laquelle il peut étre dangereux d'em-
ployer d’autres excitateurs. Cependant, toutes les fois qu'on emploie
ce procédé de galvanisation électro—cutanée de la face, il faut arri-
ver graduellement aux doses les plus élevées. La galvanisation par la
main électrique convient encore dans ces cas o il est indiqué de rom-
pre Péquilibre naturel de Vélectricité du corps, sans développer des
phénomines physiologiques sensibles. La vive crépitation produite par
le passage rapide de la main sur tous les points du corps est le seul
phénoméne apparent. L'effet de cette opération est comparable & ce
qu'on a appelé le bain électrique.

Pratique-t-on la galvanisation de la pean par les corps métalliques
pleins ct par les fils métalliques, les excitateurs wétalliques, meil-
lewrs conducteurs que I'épiderme, produisent & la peau une excitation
vive, une sensation qui peut aller jusqu'a celle de la brilure, et une
action organique caractérisée par de petites élevures ¢t de la rougeur
quelquefois érythémateuse, ete. Pour que Paction galvanique ne dé-
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passe pas les limites de la peau, il faut que celle-ci soit complétement
desséchée, comme précédemment. Cependant, on doit savoir que si
I'épiderme est trop épais et trop dur, comme cela se rencontre dans
certaines aflections cutanées, ou dans certaines professions, et princi-
palement aux mains et anx pieds, qui sont souvent en contact avec I'eau
et avee lair, le sujet n'éprouve aucune sensation, bien que l'on entende
toujonrs la erépitation élecivique, TL faut, dans ces cas, homecter frés-
légérement la peau, pour que I'excitation électrique arrive dans I'é-
paisscor du derme.

Il est & peine nécessaire de dire que cette excitation électro-cutande
doit &wre proportionnée aux indications particulieres, Ainsi, dans cer-
taines anesthésies, il n’est pas d’appareils assez puissants ; et dans d’an~
tres cas, avec une excitation moyenne on rend ala peau, en quelques
minates, sa sensibilité normale, quand les autres moyens thérapenti-
ques avaient échoud,

Les exeitateurs métalliques pleins sont ou des olives, ou des cy-
lindres, qui se vissent sur des manches isolants, Les premiers servent
Fic.8 2 la galvanisation du cuir cheveln ;

i les seconds sont destinés & exciter,
par leur face externe, la pean des
membres et dn thorax. Ces excita-
tears doivent toujours étre prome-
nés plus on moins rapidement sor
les parties malades. Dans certains
cas particuliers, lorsqu'il est besoin
de produire dans unpoint trés-limité une trés-vive révulsion, on laisse
en place pendant quelque temps la pointe de Polive ; c'est le elou
électrigue, ainsi appelé par les malades, qui comparent son action &

celle d'un clou britant qu’on enfoncerait dans la
pean, et qui peut étre appliqué surtout au voisi-
nage de la colonne vertébrale, -
Bg 5  Les fils métalligues sont employés sous forme
de vergettes, ou en balais, enfoncés dans des
cylindres, qui se vissent également sar des
Fig 6. E manches isolants, On pent affirmer que le cou—

rant qui passe par les fils métalliques agit sur la
sensibilité cutanée avec trois fois plns d'énergie
que lorsqu'il arrive & la peau par les corps mé-
talliques pleins, Aussi n’emploie-t-on ce dernier
1 procédé que dans les cas extrémes.

Ily a deux manitres de galvaniser par les fils métalliques ; tantdt
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on parcourt la surface malade en frappant légirement la pean avec
Pestrémité des balais; tantdt on les laisse en place aussi longtemps
quele malade peut les supporter, Le premier procédé, connu sous la
dénomination de fustigation électrigue, est le plus vsité. Le sccond,
rarewent supporté par les malades, pent étre employé cependant dans
des allections profondes, comme les tumenrs blanches. C'est ce qu'on
appelle le moxa électrique.

En terminant ce qui a trait au mode d’application de la galvanisa-
tion cntanée, nous devons dire que, quel que soit le mode de galvani-
sation mis en usage, les intermittences du courant doivent dtre anssi
rapides (que possible,

20 Galvanisation musculoire, — On obtient des contractions ar-
tificicllesy ou en portant 'action électrique dans les plexus, les rones
nerveux ou dans les filets qui en émanent (c'est la galvanisation
musculaire indirecte), ou en limitant Pexcitation dans chacun des
muscles ou dans leurs faisceaux (c'est la galvanisation musculaire
directe). La premitre produit des mouvements d’enseible , la seconde
ne donne lieu qu'a des mouvements particls.

Pour «que les actinns électriques se manifestent dans les tissus sous-
cutands, nerls, muscles, ete. , il faut que l'électriciténe puisse pas se recom-
poser superficiellement, en s’échappant par les aspérités de 'épiderme et
des excitateors secs; mais il est nécessaire que cette électricité, réunie
par un liguide conductenr, pénktre la peau en masse el arrive dans les or-
ganes que I'on vent stimuler. A cet effet, on place dans les cylindres
qui servent 4 P'excitation de la pean, des éponges que I'on humecte
largement, et on les porte sur les points de 'enveloppe cutanée qui
correspondent ou i des muscles ou i des nerfs, Les denx excitateurs
doivent tonjours &tre aussi rapprochés que possible, et se trouver en
rapport on avec le méme muscle, ou avec le méme nerf.

A la face, oil la galvanisation est plus délicate, on se sert des exci-
tateurs olivaires ou conigues, figurés plus haut pour 'excitation élec-
tro-cutanée, que I'on recouvre d’amadon, de maniére que l'excitatenr
humide ne présente quune petite surface.

Pour que la sensation qui accompagne la contraction muscolaire
ne soit pas compliquée de sensation eutanée, il faut 1° que les éponges
ou Pamadou soient toujours largement humides ; 2° que I'opérateur se
garde de placer les excitateurs dans les points oii I'épiderme est ou
enlevé ou altéré par une inflammation , oun par une éruption papulense.
Sans ces précautions, telle galvanisation musculaire qui, pratiquée d'une
certaine fagon, ne développerait aucune sensation désagréable, devien-
drait aussi douloureuse que I'électro-puncture. On diminue encore la
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intermitiences.

La galvanisation directe exige, ainsi qu'il est facile de le com=
prendre, des connaissances anatomiques spéciales, surtout la conmais-
sance de I"anatomie des surfaces. Les muscles des régions superficielles
sont accessibles dans toute leur étendue ; mais il n'en est pas de méme
des muscles des régions profondes : ces derniers présentent presque
tous, cependant, un poinl maosculaire de leor surface immédiatement
placé sous la pean. C'est dans ce point qu'il faut placer I'excitatenr,
{L'opératear doit savoir que les tendons me sont pas excitables.)
Quant aux muscles qui sont inaccessibles & 'action directe du galva-
nisme, ils sont en trés-petit nombre, et ont henrensement des fonctions
mnoins importantes.. 8i I'on tenait 4 les exciter directement , on poor-
rait y arriver par I'électro-puncture ;- mais il est rarement utile d'em-
ployer ce procédé, heaucoup trop douloureux pour les résultats insi=
gniliants qu’on en retire, Pendant la galvanisation musculaire directe,
on doit s'éloigner des troncs nerveux et de leurs filets, Ces derniers
le rencontrent rarement .aux membres, parce que les filets musen-
saircs se trouvent protégés par les muscles ‘des régions superficielles.
Il en est un, cependant, dont on doit se rappeler la position, et celui-
la est un ramean terminal da médian ; nous youlons parler de la bran=
che de I'éminence thénar,

A la face, la galvanisation demande plus de soins, plus d'habileté,
& cavse du petit volume des mnscles et des filets' nervenx qui croisent
ceux-ci en grand nombre, On doit donc:les éviter autant que possible,
en se rappelant lear distribution, Lorsqu'on voit plusieurs muscles se
conlracter a la [ois, on est eertain de toucher un filet, un rameau ner-
veux ; en portant excitateur un peu plus haut ou un pen plos bas,
et en se ienant toujonrs au nivean de la sorface du muscle que 'on
veut exciler, on est sir de limiter dans ee dernier Uaction galvanique;
en effet, on voit le musele se contracter isolément, Les nerls de la cin-
quiéme paire sont malheorensement trés-accessibles, et lear excitation
occasionne des douleurs atroces, suivies souvent de névralgies opinid-
tres, En conséyuence, on aura soin de s'éloigner des troncs sous-or=
bitaire et mentonnier, doll ils émergent, La galvanisation de la face
exige surtout V'emploi d'un appareil d'une grande précision et d'ome
graduation exacte, pratiquée sur une échelle d'une étendue sulfisante,

Pendant la galvanisation , les intermittences doivent dtre faites au
moyen d'une roue, qui tourne au gré de l'opératenr. Plus les inter-
mittences sont rares, plus les sensations sont faibles ; de telle -sorte
quavee des actions électriques éloignées on obtient des contractions
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trés-énergiques et des sensations trés-supportables, et, avec des actions
trés-rapides, on développe des douleors tétaniques qui épuisent la foree
musculaire,

3¢ La galvanisation indirecte (on galvanization des plezus et des
troncs nerveux et de leurs filets) est des plus simples, On place les
excitatenrs coniques humides sur les points ol ces organes ne sont
recouverts que par la peau, en les rapprochant autant que possible.

4" Enfin, on peut pratiquer la galvanisation des organes con-
tenus dans les eavites de la vessie, de 'utérus, de I'msophage, ete.,
a I'aide de conductenrs réunis dans une sonde 4 cloison , lesquels 56—
cartent 'un de Pautre lorsqu'ils sont introduits dans la cavité sur la-
quelle on veut diriger 1'excitation. Sans entrer dans de grands détails
i cet égard, nous dirons que, pour obtenir des effets de cette galva-
nisation , il faut, antant que possible, qu'il n’y ait pas de liquide dans
la cavité ot I'instrument est introduit; et qu'on peut diriger, en géné-
ral, vers les organes «qui regoivent leurs nerfs de la vie organique, nne
somme donnée délectricité plus forte que celle que l'on pourrait dé-
ployer a la peau ou sur le systéme musculaire.

Il nous reste & passer briétvement en revue les circonstances dans
lesquelles nous avons vu jusqu'ici la galvanisation localisée donner les
résultats les plus favorables. Sams doute cetle énumération ne sera
pas compltte, et il est probable que le champ d’application de ce
moyen-s'élargira de jour en jour. Nous pouvons méme ajouter déja,
aux cas dans lesquels nous I'avons vu réussir, la chorde, contre laquelle
M. Golding Bird, en Angleterre, a employé Pélectricité avec grand
saccts, les contractures et les rétractions musculaires, les atroplies
partielles des membres, que des faits réeents nous font croire pou-
voir étre modifiées avantagensement par ce moyen ; mais c'est surtout
dans les paralysies du mouvement et du sentiment que I'on pent
fonder de sérienses espérances sur cette méthode thérapeuntique,

Parmi les paralysies do mouvement, nous devons citer an premier
Tang, et comme témoignage des bons elfets thérapeatiques de la galva-
nisation localisée, les paralysies saturnines, ces para]ys.ie.f-qui portent
principalement sur les muscles du poignet et qui peuvent affecter snc-
cessivement presque tous les museles du membre supérieur, Dans ces
paralysies, ainsi que les recherches récentes de M. Duchenne I'ont dé-
montré, Uirritabilité électro-musculaire est affaiblic ou perdue, sinon
pour towjours, du moins pour longues années; et cependant Pexcitation
directe des portions du systtme mosculaire affectées rétablit d'abord la
contractilité du tissu, puis les contractions volontaires elles-mémes
dans un temps trés-court.
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A cité de ces paralysies, et presque sur le méme rang, novs ponvons
placer les paralysies du sentiment on du mouvement , dites #humatis—
males, parce qu'elles sont produites en général sous l'impression du
froid. Ces paralysies, quelle que soit leur origine, cédent rapidement, et
presque par enchantement, i la galvanisation localisée.

Viennent ensuite les paralysies produites par 'apoplexie eérdbrale,
ces paralysies qui persistent & la cicatrisation du foyer sanguin du cer-
vean, Nous avons vu des faits de ce genre trés-curienx, Ainsi, un
homme de quarante ans, entré dansle service de M. Croveilhier, pour
une paralysic du membre supérieur, stationnaire depuis trois ans, avee
contracture et impossibilité d'exéeuter des mouvements, avait recon—
vré, aprés six séances de galvanisation localisée, une grande partie de
I'action du membre. Une femme du service de M. Andral , aflectée
d'une hémiplégie stationnaire depuis dix mois, et dont la position était
vraiment affrense, avait tellement éprouvé d’amélioration dans son
état, qu'a la huitieme séance elle retenait ses urines, se towrnait rm
tous sens et se plagait sur son séant, et qu’h la onziéme séance elle pou-
vait faire le tour de la salle i I'aide d'un bras étranger ; enfin, & la
dix-huititme séance elle marchait senle en s’appuyant sur un biton.

Des paralysics conséeutives a la confusion des nerfs, du nerf poplité
externe, par exemple, comme nous en avons vu un bel exemple dans
le service de M. Velpean, ou du nerf radial ,'comme nous avons pu
le constater dans le service de M, Bouillaud, ont été non-seulement
améliordes, mais encore guéries par la galvanisation localisée des mus-
cles frappés de poralysie, dans les cas ofi la paralysie était seulement
musculaire, et par U'excitation de la pean et des muscles, lorsque la pa-
ralysie affectait i la fois la sensibilité ¢t le mouvement.

Dans les paraplégies, et généralement dans les cas ol la paralysie
tient & la lésion des cordons nerveux médullaires, les résultats ont é1é
moins brillants, sans étre toutefois absolument nuls ; et, sans compter
les améliorations, nous pouvons citer une paraplégie qui a été guérie
ainsi dans le service de M. Chomel.

Enfin , nous arrivons a un des cftés les plus coricux et les plus
brillants de 'histoire de la galvanisation localisée ; nous voulons par-
ler de ses effets dans I'hystérie. On sait que, dans cette maladie hizarre,
on voit survenir de temps en temps des paralysies du sentiment ou du
mouvement, dont le siége varie, et qui persistent plos on moins long-
temps pour disparaitre ou pour &tre remplacées par d'autres paraly-
sies. La galvanisation localisée pouvait-elle quelque chose pour les mal-
heureuses hystériques ? C'est ce que M. Duchenne a voulu rechercher, et
il sest assuré qu’en pratiquant I'excitation électro-cutanée des srfaces
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de la peau ou des muquenses qui ont perdu . la sensibilité, on rétablit
les fonetions de ces parties. On peat rendre ainsi le golit, I'odorata
des hystériques qui ontperdu momentanément ces sens ; on peut res-
tituer i un membre, i une partic limitée de la pean, la-sensibilité qu'ils
ont perdue. Les doulenrs si vives que les malades éprouvent dans cer-
tains points du corps sont enlevées par 'excitation électro-cutande des
partics correspondantes; et, en répétant les excitations 4 des intervalles
de vingt-quatre i trente-six heores, on parvient & débarrasser les ma-
lades de leurs douleurs et de leur insensibilité, Il semble que lon fixe
1a sensibilivé dans les points d'ot elle avait disparu. Ces résultats, nous
les avens constatés sonvent par nous-mime. La galvanisation électro-
musculaire ne donne:pas. des résultats moins favorables contre les pa—
ralysies hystdriques du mouvement. On peut, en galvanisant isolément
fes museles paralysés, rendre aux membres lear motilité et lear foree
wusculaire. On comprend que ce traiterent ne guérit pas a lui seul la
maladie ; il reste 3 combattre la cauvse initiale de I'affection’ par un
traitement approprié ; mais il est déja bien important pour les ma-
lades d'éire débarrassés de symptomes aussi effrayants que la para-
lysic d'un membre, celle d’on réservoir seeréteur, on d'une surface
cutanée,

T'els sont, en quelques mols , les résoltats les plus importants que
Ia galvanisation localisée a donmés sous nos yeux ; on voit que cette
méthode, bien qu'encore & -son début, a déja marqué son entrée dans
la pratique par des succks remarquables. Nous croyons donc tre uti-
les i nos lecicurs en portant i leur connaissance ces faits intéressants,
sauf a les entretenir plus tard des applications nouvelles qui pour-
aient en Etre laites, et des modifications -que U'expéricnce pourrait
apporter & son emploi.

NOTE SUR LE TRAITEMENT DE LA PATHISIE PULMONAIRE PAR LES SEMENCES
DU PHELLANDRIUOM AQUATICUM,

Par M. Varieix, médecin de I'idpilal Sainle-Margoerile.

Le but constant de nos recherches doit étre la découverte de nou-
veaux médicaments, plus eflicaces que ceux que nous avous i notre dis-
position, pour combhattre les maladies, Ce n'est pas dans le journal ot
j'éeris qu'on pourrait oublier cette vérité. Pour ma part, lorsque je vois
introduire dans la thérapeutique des moyens d'une efficacité in-
contestable ; lorsque je vois, par exemple, les merveilleux effets de
I'iodure de potassium dans :les accidents tertiaires de la syphilis, j'é-
prouve une satisfaction que comprendront seuls cenx qui s'intéressent
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réellement au perfectionnement de l'art et aux progrés de la science,

Mais cet entrainement naturel, qui nous porte vers toutes les innova-
tions dont on peut attendre quelque augmentation de soulagement pour
les malades, n'est excusable quantant qu'il ne dépasse pas certaines
limites; et il scrait presque aussi pernicienx pour la thérapeatique d’ac-
cepler sans un examen sévére el une expérimentation atientive les nou-
velles médications, que de les reponsser systématiquement,

En effet, I'admission trop facile d'un moyen thérapentique n'a pas
seulement 'inconvénient de nous exposer & mellre en usage un agent
beanconp moins efficace que ne I'ont cra cenx qui V'ont proposé, trom-
pés qu'ils ont pu étre par des circonstances imprévues et des coinciden-
ces diverses; elle a encore cclui de nous faire délaisser d'autres médi-
cations dont I'ntilité soit positive, soit an moins palliative, a été con-
statée par une longue expérience.

On woit done que ce n'est pas uniquement en laisant connaitre les
effets utiles des médicaments qu'on rend service a la thérapentique ;
on peut encore, quoique indirectement, lui fournir de bons renscigne-
ments, en appréciant les médicaments employés & leur valenr réelle,
cette valenr [it—elle nulle ou presque nulle.

C'est parce que je suis pénétré de ces vérités, que j'ai entrepris des
recherches sur quelques traitements mis en usage contre la phthisie pul-
monaire, et en particulier sur le phellandrium et sur Phuile de foie de
morue. Aujourd’hui, je vais exposer quelques faits qui se rapportent
au traitement par le phellandrium; plus tard, je ferai connaitre ceux
que w’auront fournis mes expériences tentées sur Uhuile de foie de mo-
rue ; et je dois dive d'avance que ces derniers seront beaucoup plus
nombreux et beaucoup plus variés, paree que, 'huile de foie de morue
jouissant d'un erédit beauconp plus grand et beaucoup plus général,
ce médicament m’a parn mériter une attention plus spéciale.

Le phellandrinm aquaticum (phellandre ou phellandrie) n’est pas un
médicament nouvellement employé contre la phthisie pulwonaire. Déja
Thompson (journal d’'Edimbourg, t. VI) avait annoneé que Pusage de
cette plante, sans guérir la phthisie, en arréte les progris. Frank ct Hufe-
land disent qu’ils en ont obtenu de bons effets, MM. Tiousseau et Pi-
doux (Tr, de th., t. II) avancent que ce médicament, s'il n’enraye pas
la marche des tubercules, calme du moins la toux et rend l'expecto-
ration plus facile et moins abondante,

Mais c'est récemment qu’on a préconisé cetle substance avec le plus
d'ardeur. Je citerai parmi cenx qui lui accordent une grande ellicacité,
MM. Rothe, Michéa (Bulletin général de Thérapeutique , tome
XXXIIT, page 436), ct surtout M, Sandras (tome XXXV, page 475.
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Ce dernier médecin est celui qui a obtenn les résultats les plus
frappants, et il nous les a fait connaitre dans un résumé général qui,
malheurcusement, n'est pas accompagné de Fanalyse des faits nom-
brenx que 'anteur a pu observer.

M. Sandras, laissant de cdté les cas qui pourraient paraitre doutenx,
parce que les signes stéthoscopiques n'étaient pas assez évidents, ne s"oc-
cupe, dansI'article cité plus baut, que des phthisies parvennes a un de—
gré avancé, et présentinta un plus ou moins hant degré I'état suivant :
u Presque toujours, dit-il, les fonctions digestives sont dérangeées, soit
par la fievre quotidienne dont les malades sont affectés, soit par Jes
efforts de vomissement qui accompagnent ou suivent les aceds de toux,
soit par I'amertume que laissent dans la bouche les crachats purnlents
qui sont rendus, soit, enfin, par les diarrhées multipliées qui se mon-
trent pour la moindre cause. Le sommeil est rendn impossible, on par
la toux, ou par 'agitation fébrile, ou par les sucurs incessantes dont
les nuits sont presque tonjours aceompagnées 3 les forces ont disparu
encore plus wite et plus complétement que V'embonpoint. En méme
temps tous les signes locaux fonctionnels et physiyues de la maladie
complient Je tablean. »

Assurément ces malades sont bien choisis pour I'expérimentation,
et l'on ne peut pas douter que le traitement n’ait &é appliqué  des
tuberculenx dans un état fort grave, Voici maintenant les résultats que
M. Sandras nous a fait connaitre, Ges détails somt ahsoloment néces—
saires, cowmne on le verra plus loin, pour bien préciser la question,

u Les phthisiques, dans 1'état avancé que j'ai déerit plus hant, c'est-
a=lire affectés de fontes tuberculeuses incontestables et de tous les dé-
périssements qui s'ensnivent, n'ont pas plotdt, dit M. Sandras, usé
pendant une buitaine de jours de la phellandrie, qu'ils se sentent
mieux ; ils ont cessé de sonffrir ; ils renaissent & Pespoir, et j'oserais
presque dire au bien-éire, I'expectoration est devenne & la fois moins
abondante et plus facile; la évee a diminué ou disparu; la diarrhée
s'cst amendée ; I'appétit est revenn, ct en méme temps le sommeil ré-
pare micux les forces. Les malades traduisent presque tous ee qu'ils
éprouvent, ¢n disant qu'ils se croiralent guéris, sans la toux qui con-
tinue, et sans cette espbee de faiblesse inexplicable pour eux, qui les
empéche de se livrer & la moindre fatigue, sous peine d'étouffement
et de sullocation. I1 est peu de sujeis en qui I'nsage soutenn de la phel-
landrie, pendant une quinzaine de jours, ne produise tous ces bienfaits,
Et ce qui prouve qu’il ne s'agit pas seulement d’un de ces mieux passa—
gers, comme ceux que ne manguent guére de leur donner tous les chan-
gements de médication ou de médecin, I'amélioration qu’ils ont sentie
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se soulient d'une maniére notable ; lenr bonne disposiion morale con-
tinue en méme temps que leur sonlagement physique. J'ai noté, en
outre, qu'ils sont hien moins souvent et moins fortement towrmentés
par la diarrhée colliquative, qui les épuise si tit avec tous les autres mo-
des de traitement ; qu’ﬂ.s sont bien plus rarement pris d'hémoptysic
et de plearodynies ; que lenrs nuits et surtont lenr toux dn matin ont
subiune grande amélioration, Depuis que je soumets mes malades & ce
traitement, je les vois presque tous endurer facilement la plithisie qui
les dévore; ils ont cessé de subir la progression ordinaire du dépéris-
sement qui les menagait; et dans l'immense majorité des eas, ils se con-
servent merveillensement, sous tous les rapports, pendant des mois qui,
sans ¢ traitement, seraient dévolus & la consomption. J'ai rencontré
souvent des malades, maintenns dans cet état, qui se déclaraient guéris,
sauf un pen de toux ct de faiblesse, et réclamaient leur sortic, pour
achever de se remettre hors de 'hdpital, »

M. Sandras ajoute que, malgré cette amélioration, les malades finis—
sent le pafus souvent parsuccomber, Mais, enadmettant méme qu'ils finis-
sent tonjours par succomber, ces résultals n'en seraient pas moins
assez beaux pour donner une tris-grande valeur au médicament, si
Pexpérimentation ultérieure venait les confirmer.

Cela posé, voyons ce qui s'cst passé dans les cas ol ]'al mis en usage
ce traitement dans lequel j'ai administré les mémes doses que M. San-
dras.

Je commencerai par rapporter une observation dans laguelle on
pourra voir comment les divers symptdmes ont marché pendant I'ad-
ministration du phellandrinm.

Ten possbde six qui ont éé prises avec soin et qui me four-
nissent les éléments de cette note, Jai en outre adminisivé le phellan-
drinm dans plusieurs autres cas, soit en ville, soit & I'hdpital ; les ré-
sultats ont été les mémes.

Obs. 1. Phthisie pulmonaire: cavernes au sommel des dews poumons, beau-
coup plus prononcdes d drofle gu'd gauche.— Vomiques, — Trailement par les
femencey du phellandrium aguaticum,— Le nommé Carvey (Bernard), gargon
de magasin, dgi de einguante-trois ans, né i Corneil {Eure), est entré le 10
novembre 1818 4 I"hdpital Sainte-Marguerite, salle Saint-Charles, ne 57. Ceo
malade a joni pendant son enfance d'une honne sanlé, el n'a jamais cu de
makulie grave. Il n'élait point sujet & s’enrhumer. Il transpirait ordinaive-
ment beaucoup des pieds; il raconte qu'il y a deux ans et demi cet e
transpiration habiluelle eessa lout b cong, et que sept ou huit mols aprés, sans
avoir fail aucun excés, sins avoir éprouvi: de chagrins, ni s'atre mal nourri,
ni avoir eu de refroidissement, il commenga b tousser. Cette oux, d'abord
stche el rare, saccompagna peu & peu d'oppeession, puis le malade expec-
tora des crachats clairs et aqueus. Il continua néanmoins & vaquer & ses
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occupations, sans suivre avcun traitement. Il y a dix-hoit mois i pen pros,
il eal tont a coup une hémoplysie assex abondante, qui se renouvela deux
mois apeés. Depuis ce tlemps la toux, Poppression et Pamaigrissement ont
eontinnellement fait des progreés. Enfin, il vy a un mois, il a &té oblige de
renoneer & toute espéce de travail et de smaliter,

A son entede & 'hopital, il s'offre dans Péiar soivant: l'amaigrissement
est considérahle, le sommeil est rare, accompagne de sueurs abondantes,
La langue est humide, blanche; il y a pen d'appétit, pas de vomissements;
de temps en temps un pen de dévoiement. La tonx est [réquente, pénilile,
surtout le soir; l'expecloralion abondante se compose de crachats vordi-
tros, nummulaires, épais, adbérant au vase. A aoscultation on trouve en
avriére, aw sommet du poumon droit, du gargouillement dans Mitendue de
trois millimétres carrés environ, et dela bronchopbonie ; puis des bulles de
Hile gons-crépitant immédiatement au-dessons de 'épine seapulaire. A gan-
ehe o bulles de rile sons-crépilant , nombrenses el humides ; an—dessons
e I'épine, respiration rode. Matind des deox eotes, Enavant, du ¢ité deoit,
ernuement & grosses bolles et matité; du cdlé gauche, eragquements plus
fivs, moins nombrenx. Rien & noter dans les autres appareils; pen de diar-
rhie, ni de vomissements, ni de suenrs abondantes,

Il reste justp'an 17 dans le mdme étal, On Tui donne pour trailement ;
Pectorale sucrée, — Jul, diacodé, — Une portion.

Le 17 novembre. Le malade éant dans le méme élat, on prescrit : 1 gram.
de pondre de phellandrium en deus doses ;du 18 au 22, aucun changement
notable dans Pétat du malade.

On porte, le 22, la dose de phellandrium 4 2 gram.

L 23, Tonx fatigante, pea de sommeil ; plusicurs yomissements dans
Ia jowrnds d'hier. On ajoute au phellandrinm deux sangsues & Uépizustro.

L 23, Les vomissements n'onb pas repary ) quelques coligques, pas de
selles depuis trois jours, Traitement, phellandrium et lavement parganif,

Ler 26, Denx selles la veille; Mexpectoration est toujours aussi abondante,
el proseate les midmes earaclires, On entend du gargouillement sous Popine
scapuliire droite ; bulles trés-nombrenses & gauche.

Le 27, Le malade dort trés=peo ; transpiration légére,

Le 29, Pas de sommeil depuis plusienrs nuits; faligne el aballement
extrémes, On ajoule au phellandrium une pilule d’opium, 0,05.

Le 30, Le malade a beaucoup micux dormi; on conlinue encore aujour-
i*hui la pilule dopium.

Le 2 décembre. Sueur excessivement inlense la nuit, on I'a changé denx
Tois de ehemise. On continue le phellandrium,

Le 5. Toux trés-fréquente, erachats abondants, afaiblissement ; pas de
=elles depuis trois jours. On continoe le phellandrium i la méme dose, on
ajoute vn lavement de miel mercuriale. "

Le 8. Cette nuit le malade a rendo sans efforts un ot de crachats puru-
lents; gramde faiblesse. Les excavations tuberculouses font des progrés A
droite; 4 gauche gargouillement au sommel ; sugurs,

Du 9 au 25. Les jours swivanis le malade n'offre rien de particulier &
noter, La laiblesse augmente toujours, les sueurs noclurnes sont [ﬂus fri=
quentes,

Le 26, Nouvelle vomique, moins considérable que la premidre.

Le fef janvier, M. Marrotle est charge du service. 11 emploie 'huile de
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[foie de morue, la poudre d'éponges, ele., ete. L'état. ;géniral el local con-

linuent & s"aggraver; l'expecloration est lonjours trés-abondante et puri-
forme; le malade meurt & la fin do mois.

Réflexions, Ainsi voilh un malade qui est entré avee une phthisie
trés-avancée, durant depois deox ans environ, et qui se trouvait dans
des conditions semblables & celles que présentaient. les sujets dont parle
M. Sandras. La marche de la maladie a~t-elle subi le moindre temps
d'arvét? On ne pourraitle prétendre, car cette marche était natorelle-
ment lente ; 1l n'est survenu ancone mmplication que le phcllandrium
ait en & combaltre, et dans cet état de choses, la mort ne paraissait
pas devoir arriver plus promptement, quelque traitement qui- [t mis
€N usage.

Quant aux symptémes, nons voyons d'abord que I'insomnie n'a
nullement cédé, Tl est certain méme que le malade s'en est plaint bean-
coup plus larsque 1a médication narcotique ordinaire a é1¢ suspendue
pour faire place au phellandrinm, et nous voyons, au contraire, le som-
meil devenir bon, dés qne le malade prend (le 20 décembre) une pilule
d'opinm,

Les tronbles digestifs ont é16 pen considérables ; mais il est remar-
guable que c'est précisément pendant le traitement par. le phellandrinm,
que les vomissements se sont produits, Tl o'y a pas en de diarrhée ; nous
avons eu, au contraire, & combattre la constipation, Mais le dévoicment
n'avait jamais éé consi'érable chez ce sujet, ot dans les jours qui
avaient précédé 'adwinistration du médicament, ce symptdme n’exis—
tait nullement. Quant i la constipation, faut-il Iattribuer & Paction du
phellandrivm? Cest ce que j'examinerai aprés avoir passé en revue
les autres faits.

Quel a é1é Ueffet du remide sur les forces, sur la toux, les crachats,
les signes physiq‘l.:cs de la phthisie ? nul, Nows voyons la maladie suivre
invinciblement sa marche, comme si on n'administrait rien an malade,
el le seul sonlagement qu'il oblienne, ¢’est celui que Iui procure I'opium.

Enfin, nous voyons les sueurs abondantes survenir et continuer &
affaiblir le malade, malgré P'emploi persévérant du médieament qui a
€1 pris pendant un mois et dezi, c'est—i-dire pendant un temps beau-
coup plus long que celui qui, suivant M. Sandras, est nécessaire pour
procurer une amélioration des plus évidentes.

Si maintenant nous examinons les autres cas sous les divers vapporls
précédemment indigués, nous trouvons :

1° Que le sowmeil a é1é plus ou moins mauvais chez tous les mala-
des sans cxception pendant Padministration du phellandrium , et
qu'une faible dose d'opinm, aprés plusienrs jours d’attente (lerme qu'on
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ne pouvait pas humainement dépasser), a été nécessaire pour procover
dn sommeil ; ee qui a toujours réussi,

2° Que P'expectoration n'a jamais été diminuée d’une manitre do=
rable; qu'il y a en senlement des jours oi elle était moins abondante, ce
qui s'observe naturellement dans cette maladie,

32 Qu'il en a é1é de méme des signes physiques, qui, bien que pen—
dant un certain temps ils parussent, dans quelques cas, un pen moins
graves (ce qui tenait & la moins grande abondance des séerétions mor-
bides), n'en continuaicnt pas moins & faire des progrés, comme on
pouvait bientdt en juger.

4¢ Que V'affaiblissement allait tonjours croissant, sauf les petits temps
d'arvét qui se remarquent naturellement dans la phthisie pulmenaire,

5° Que les sueurs n'ont jamais é1¢ supprimées, si ce n’est également
pour un petit nombre de jours, reparaisant ensuite avee la méme abon-
dance, ou une abondance plus grande, bien que le phellandrium fiit
conlinué, et sans qu'on pilt en trouver la cause aillears que dans la
marche ordinaire de la maladie.

6° Que loin de [aire cesser les vomissements, le phellandrium a parn
les provoquer quelquelois, ainsi que P'inappétence et le dégoilt.

7° Que la diarrhée seule ne s’est pas montrée dans ces cas d'une ma-
niére nolable, et que si ecs faits se multipliaient, le phellandrium pour-
rait étre employé i titre d'antidiarrhéique assez puissant.

Je dois ajouter que, lorsque des symptdmes trop fatigants se mani-
festaient et persistaient, je ne me croyais pas autorisé i insister exclo-
sivement sur 'emploi du phellandrium, et que je lui adjoignais le trai-
tement ordinaire. Mais, loin de nuire i I'expérimentation, cette ma-
nitre de procéder a servi i nous éclairer davantage, car ce traitement
des symptomes a en des effets anssi marqués que ceux dn phellandrivm
Vétaient pen, Cest ainsi que les points de cdié plearodyniques ont, du
jour au lendemain, cédé a I'application de deux on trois ventonses
scarifiées ; que les nausées et les douleurs épigastriques ont été apaisées
par trois ou quatre sangsues i I'épigastre ; que le sommeil a é1¢ géné-
ralement rétabli par les opiacs, qui ont aussi calmé la tonx ; [que les
douleurs de gorge ont €été adoncies par la cautérisation avee la solu-
tion de nitrate d'argent, et que de toutes ces améliorations résnltait
un état de bien-étre général trés-évident, contrastant avec le malaise
et les soullrances dont se plaignaient les malades pendant I'adminis-
tration du phellandrium, VALLEIX,

[La fin au prochain numeéro.

e ——
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THERAPEUTIQUE CHIRURGICALE.

QUELQUES CONSIDERATIONS SUR LES LUXATIONS DE L'EXTREMITE SUPE=
RIEUAE DU BADIUS, ET EN PARTICULIER SUR LA LUXATION EN AVANT.

11 est dans histoire des luxations deux points qui ont plus particu—
litrement fixé Iattention des chirurgiens de nos jours, ec sont le mé-
canisine de leur production et I'élat des rapports des surfaces articu-
laires déplacées. Cette recherche a e, sans doute, une grande influence
sur l'avancement de cette partie de I'art chirorgical ; mais il est ficheux
qu'on ne se soit pas attaché davantage & reconnaitre quels sont les
abstacles qui s’'oppasent souventa la réduction des déplacements; quelle
est lalimite dans laquelle on doit circonscrire 'emploi de certains moyens
violents de réduction ; jusqu'a quel point les mouvements sont génés
dans leur étendue lorsque la luxation est ancienne; et quels moyens la
nature emploie pour réparer, autant qu'il est en elle, les inconvénients
qui résultent du déplacement. Ces réflexions pourraient surprendre quel-
ques personnes qui n’auraient étudié les luxations que dansles livres;
mais pour les chirurgiens expérimentés, ils ont trop appris par enx-
mémes combien de luxations , méme récentes, résistent aux moyens de
rédoction les micux dirigés, pour ne pas désirer comme nous que
la science s’éclaire sur ce point, et que 'on sache enfin & quoi s'en te-
nir sur les luxations qu'il faut chercher 4 réduire & tout prix, et sur
celles que I'on peut abandonner & elles-mémes sans trop de désavan-
tages pour les malades.

Nous pourrions citer beaucoup d’exemples i I'appui des réllexions
qm Préc&dcnt; mais nous voulons circonscrive anjonrd’hui notre argn-
mentation aux luxations de Pextrémité supérienre du radivs. Si nous
ouvrons les autenrs des wraités de chirurgie les plus modernes, nous
voyons que le déplacement de la téte du radivs pent avoir lien dans
trois sens : en arviére, en avant eten debors. Dans la premitre es-
pice, luxation en arriére, la te du radios, qni a abandonné la fa-
cette articulaire du cubitus, est située derriére 1'épicond§le. Le radius
ayant tourné sur son axe, la tubérosité bicipitale est dirigée en dehors.
Dans la luxation en avant, dont Pexistence, contestée si formellement
par Boyer, est aujourd’hui admise par tous les chirurgiens, quoiqu’elle
soit probablement plus rave que la précédente, la téte duradius est portée
complétement en avant de Uextrémité inférieare de Phumérus, et laisse
tout a fait a découvert la facette articulaire du cubitus qui est resté i sa

TOME XXIXVIlL. 3* LIV. L]

page 113 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1850x38&p=113

@BITH

(114 )
place.Enfin, dansla troisiéme variété, on luxation en defors, la plus rare
de toutes, el qui s'accompagne fort souvent de fracture ducubitnson de
Poléerdne, la téte du radivs est simée en dehors de Pépicandyle, et en
méme te .ps elle a subi un wonvement ascensionnel de plusicurs mill-
mMELres,

Si nous en croyons tons les auteurs, la réduction de ces Lrois espéces
de luxations est trbs-lacile, et, saul une tendance & la veproduction du
déplacement qu'ils signalent pour les luxations en avant surtont, ils
ne parlent nullement des dillienltés  considérables, insurmontables
méme, que le ehirurgien peut rencontrer dans eelle maneenvre opéra-
toive, Bh Lien! nous pouvons le dive, pour en avoir éé ténoin dans
le service des chirurgiens les plus distingués, des luxations en arritre
on en avanl onl resislé aux traitements les mienx dirigés ; et les ma-
lades, apres avoir subi des tentatives de réduetion par les procédés or-
dinaives, ont fini par garder leurs luxations et par recouvrer, a la lon-
gue, lu plus grande partic de lewrs mouvements, Quels sont les obstacles
qqui s'opposent ainsi & la réduction ? Et, dans le eas ol la réduction n'a
point ¢1¢ opérée, comment les mouvements se rétablissent-ils? Com-
ment les surfaces artienlaires s"accommaodent-elles aux conditions nou-
velles dans lesipuelles elles se trouvent placées? Cest eela ques nous
croyons pouvoir éelaireir, pour la luxation du radius en avant, par
le [ait suivant que nous empruntons a la pratique du chirurgien dis-
tingué de Uhipital de Guy, 3L J. Hilton,

O, Lwzation du vadius en haut of on avant, datant de sept ans ef non
reduife, — Un homme de cinguante ans, gqui pottait depuis sepl ans une
luxation du rading en hant et en avant, mourat & Fhdpital de Goy, dune
maladie intereorrente, Plosieurs lentatives de réduction avaient ¢1é prati-
guies an moment de Paceident, mais sans suects, Laspeel extérienr de
Farticulation du cowde rappelait les traits ordinaires de la luxation u
rading en avant, La fexion du membre dlait possible jusqo’a la renconlre
de latéte do radins contre la sorface antéricore de 'bumiros ; et Mexiension
avail son ¢temdue naturclle. La supination, la provation surtowst, élajent
limitdes, On vogail, et Fon pouvait sentir avec le doigl la téle du radius,
silude en avanl du coude, et il existiait une dépression an-dessons du con=
dyle externe de 'humérus, dans le point od cst ordinairement situce la
e da enilins, M. Hilton profits de la circonstance pour éludier avee soin
les surfaces arliculaires et le procédié de réduction @ adopler. En détachant
Ta pean et Faponévrose de 1a surface antérienre de Uarliculation, la main
élant placiée dans la supination, on aperceviit la tétedn radivs, saillante et
couverte par un ligament capsulaive assez mince, enire le long supinateur
en dehors, ot le¢ lendon du biceps, plus superficiel qu'a ordisaive, o
deiuns; clle éait eroisée cn avant par le nerd cutand externe. L'arlére
brachiale ¢t ses deus branches, la radiale et la eubitale, élaient siluées
au cdld interne dn tendon du bieeps, comme & Vordinaire. L'artire ré-
currente radiale croisait le tendon da biceps, et lo partie antéricure du col

page 114 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1850x38&p=114

@BITH

( 115)

du radius, au-dessus du conrt supinateur, qui &ait 4 I'é¢lat normal. Le
nerl radial, parfaitement sain, était place en dehors de la wie do radios,
entré cetle 1o et le premice radial externe.

Figure 1. & huméros gaoche, Bradius. ¢ cubitus. v condyle externe Jde 'ho-
mérng nn pen augmentd de volume, B condyle interne de Phumérus,  liga-
ment inter-osseux. o Wite du radios reposant sur le condyle externe, avecune

Fig. 2, Fig. 5. Fig. 1.
portion du tendon du beachial antérieur interposé enlre elle et Papophyse
coronolde du cubitns. i fossetie an-dessus du condyle externe, dans liquelle
la tite du radius élait regue pendant la fexion extritme de Pavant-bras ;
dang es point , surface de os trés-dore el lisse comme de 1a poreelaine.
1 portion du ligament annulaire qui a été déchiré, & partie antéricure du
lignment latéeal externe de Parliculation du coude attachie & une portion
du lignment annulaire qui enveloppe le eol du radios, et qui teod & le rete-
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nir dans sn position  anormale. © portion de la membrane capsulaire qui
eomplite la capsule articulaire,

Figure2, w surface antéricure de 'bhmdérus sanche. o dipression au-dessug
du eondyle externe dans laquelle l2 rading éail vecu pendant la Bexion ex-
trime, v ligament latéeal interne, @ portion do ligamoent laléral externe
attachée an ligiment annulaire et embrassant la moeitic antérienre du ecol
dn radivs. m porlion du ligament annulaire qui a ¢6é dichirce, s portion
du tendon du brachial antérieur couehie entre la Wite du radivs et Papo-
physe coronoide du cubituz, T Hgament obligne.

Figure 3, & condyle externe, w (0e do radins, ¢ portion du lgament
latéral externe du coude aboutissant au lignment anoulaive. © voe posté-
ricure duligament oblique. & surface postérienns du Hzament inter-ossens,
¥ portion du ligament inler-osseux avee ses libres dirigoes de baot en bas,
et du eubilns an radins,

Tous les muscles, exeepléle biceps et le brachial antévienr, furent enlexés,
ainsi que le nerl et les vaisseaux sanguing; et Parlicalation offrit alors
Paspeet qui est indiqué dans les planches ci-jointes. 11 Faut senlement
ajonter que la partic antévicure du radins éait fortement altérée dans sa
formue, ot qutelle élait parcourne par deux rainores vertieales, dans Pune
desquelles ciait Toge le'tendon du biceps, La dépression artieulaive supuli-
forme de la tdte do rading avait dizparu. Cete partie de Fos dlait presgoe
plate, privie de eartilage, of convertic en nne surfaee lisse, senblable i
de la porcelaine. Quant & I partie de la tdéwe qui éait restée en contaet
avee le cartilage articulaire de 'humérus, elle avait conservd son cartilage,
légirement amincl. Lorsque le wadins élait porte dans la rotation, Ia téte
Lowrnail, en partie, sur le comdyle externe de 'homérus, el en partic sur le
Lendon du brachial antérienr, qui étail interposé entre elle et Fapophyse
covonoide du cubilus, Le tendon du biceps suivait le mouvement de la e
du radins; une eapsule membraneuse, minee, atlachée au tendon do bi-
ceps, du brachinl antérienr, et & la portion antéricure Jdu ligament latéral
externe, eomplétait Martieulation.

Une disseetion, plus minutieuse eneore, montra le rapport exact des os
et des ligaments, apris enldvement du biceps et do brachial antéricur. Voiei
quels étaient les papports de la e do radivs avee Chuméras, pendant les
divers mouvements : pendant la flexion ol Pextension e avani-bras, la
e du radivs reposait exclusivement sur le condyle externe et non sue
Papophyse corencide du cnbitus, Presque tous les monvements rotaloives
s'necomplissaient indépendamment de cetle apophyse; el e'élait seulement
vers lafin de la pronation extréme du radios, qe'on voxait la e de cet
os se rapprocher de "apophyse coronoide, mais en resler lonjours séparée
par une ligne au moins d'intervalle, La téle du radins élait placée an=des-
sus el en avant du bord externe de 'apophyse corondide ; mais elle n'était
pas en contacl avee cetle apophyse, ainsi qu'edt pu le faire croire un exa-
men superficiel.

Le ligament annulaire n*avail ét¢ diéchiré gqulen partie ; ses fibres les plus
exlernes et les plus superlicielles, qu'on considire géndralement comme lui
cetant fournics par le ligament latéral externe du conde, étaient intactes,
et embrassaient encore ftroilement le col du radins. Le ligament oblique
n'avait pas ¢éé dichind; et le ligament inter-osscux paraissait cgalement
intact, exeepté dans sa partic inféricure, au-dessous du carré pronateur,
mais c'était probablement 1a une disposition congéniale.
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Dans celle forme de luxation, non~senlement le radins était plact sur un
plan anlérieur & ses relations naturelles, mais il élait encore porte en haut -
de sorte que, en réalitd, celte luxation ¢lait une lnxation on avanl el en
haut, ct non prs simplement une luxation en avant. Celte éévation dn ra=
dins devail allérer nécessairement les rapports des exitrémiiés carpicnues
des denx os de Pavant-bras. Aussila portion inféricure dn enbitus dépassait-
elle, en bas, celle du radins ; de i, on changement dans da relation des 08
cuntiformes et scmi-lunaires de la maio, relativement i la direction de leor
surface articulairg, et du fibro-cartilage de articulation radio-cubitale in-
férienre. 11 en dlail résulté gue le cartilage articulaire avait disjarn en
partie surP'os semi-lmaire et cundiforme, et qu'one partie de a surlee ar-
ticulaire du semi-lunaire avait subi une aliération marquie dans sa forme
¢t dans sa direction. Il y avait aussi one ouverture considérable i travers
le fibro-cartilage de I"articulation radiocabitale.

Quelles étaient, au juste, les causes qui s"opposaient i la ventrée dela
e du radius dans la petite cavild gigmoide du cubilus? Clesl co gqoe
M. Hilton chercha & déterminer. Apris avoir délache Lous les muscles, il
g5 i, cnexergant des tractions snr I main, TCahaisser la tde du radins
au-dessons du condyle externe: mais il o'y put réussiv. Les principaus ob-
stacles dépendaient de 1a tension de cette petite portion ¢lastique du liga-
ment inter-osseny, placd i la parctice postérienre du bras et dont los fibres
sont dirigées de haut en bas et de dedans en dehorsz du enbitns an ra-
dius; et anssi de Iy wnsion de ectie partie dn ligament latéral externe du
coude qui embraszait le col du radins. La supination du radivg ¢lait ar-
ritée par le lignment oblique; la pronation par les libres obliques du liga=
ment inter-ossenx dont il a éé parlé plus haot. Le courl supinalenr nélait
pas atrophié, el rien n'indigoe qu’il edt ée déchive.

Léflevions. Indépendamment de ce que 'observation précédente
réviele au sujet des ohstacles qui peuvent s'opposer & la réduction de la
Inxation de Dextrémité supéricure dn rading en avant, ohstacles
qui se trouvent dans la temsion de certaines portions des liga-
ments ; le fait est surtout fort curieux, paree qu'il montre comment
la nature travaille & réparer les désordres cansés par ln lnxation, Une
articulation nouvelle s'était formée de toute pikre, articulation qui avait
une cavité crensée dans le condyle externe de humérns, qui était pour-
vue de ligaments propres et d’une capsule membranense. C'était dans
cette cavité que s'exdeutaient tous les mouvements du radins. Ta flexion
seule avait des limites vn pen conrtes; I'extension avait conservé
toute son étendue ; la supination et la pronation surtout étaient un pen
restreintes, mais cependant le malade avait po se servir, sans diffienlté,
de son membre, pour tous les usages de la vie, A quels efforts n’efit-
il pas fallu se livrer, quelles tentatives n’efit-il pas fallu faire pour
réduire cette luxation ! quels dangers ces tentatives n’enssent-clles pas
pu faire courir an malade! tandis que, abandonné a lui-méme, cet
homme a pu retrouver la plus grande partie de ses mouvements, Nous
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sommes donc autorisé a dire qu’il est certaines luxations, parmi les-
quelles on peat ranger la loxation du radius en avant, qui penvent
e abandonnées i elles-mémes, lorsque des tentatives de réduction ont
été [aites sans sucets, Un jour viendra peut-étre oit les progrés de la
chirurgie nous auront donné, poor ces luxations, des procédés de ré-
duction plus parfaits que ceux que nons possédons ; mais dans I"état ac-
tuel de nos eonnaissances, il n'est pas dontenx qu'il est un certain nombre
dle cas ot le chirurgien montre, en s'ahstenant, plus de sagesse et d’habi-
leté quen se livrant & des tentatives douloureuses et impnissantes,

L —mrra——

CHIMIE ET PHARMACIE.

REMARQUES PHARMACOLOGIQUES SUR L'OPIUM ET SES PIIE'I'.iRATIﬂNS.

Denx articles intéressants, 'un de M, Chevalier, 'autre de M. Guil-
liermond, nous fonrnissent l'occasion de faire les quelques remariqnes
qui suivent, sur I'une des substances les plus importantes de la matiere
médicale; nous avons nommé 'opium,

Il fant rapporter i la morphine les 9/10 de I'action médicatrice de
l'apium. Ce fait admis, il s’ensuit que la qualité de I'opium doit se ju-
ger d'aprés sa richesse en cet alcaloide. Or, les opiums du commerce
offrent de trés-grandes dissemblances sur ce point eapital. Les opiums
que 'on rencontre dans le commerce [rangais sont cenx dits de Smyrne,
de Constantinople ot d'Alexandrie, L'opium de Smyrne est générale-
ment de meilleure qualité que les deux autres ; il contient de G 4 9/100
de morphine. Celni de Constantinople, qui vienl ensuile, en contient
3 & 4/100, enfin celui d’Alexandrie nen contient que 2 4 3/100.

Le Codex, en preserivant apium qui doit entrer dans une prépara-
tion, s'exprime ainsi : Opéum ehoisi. Que faut-il entendre par cettespé-
cification? un opium de helle apparence, un opium riche en morphine ?
car ces denx conditions ne vont pas toujours de pair. Si c’est I'opium
de Siyrne, comme plus riche en morphine, qu'il faut entendre, la spé.
cification est encore vague; car il est vrai que cette sorte d'opium
conticnt plus de morphine que les autres, la préparation de cet alea-
loide y varie entre et 9/100, chiffres dont le dernier estd’un tiers plus
¢leve quele premier. En ontre, on a rencontré de U'opium ayant toutes
les apparenees de 'opinn de Smyrne, qui ne contenait eependant pas un
atome de morphine; c'était de Yopinm épuisé, auquel, par une mani-
pulation habile, on avait donné les apparences d'un opium naturel.
D'un antre cité, la quantité d'ean hygroscopique contenue dans les
opiums des dillérentes sortes varie de 25 4 50/100. On congoit, par
ces données, quelles disparates fichenses & tous égards peuvent ré-
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sulter, dans Vaction dynamique d'un médicament, de U'emploi d'un
opiom choisi seulement sur U'apparence,. comme semble Uindiquer le
Codex.

D'accord avec M. Chevalier, nous voudrions qu'il ffit décidé par
Jautorité, le sujet est assez important pour celg, qu'avcun opium. ex—
cepté celui desting & U'extraction des alaloides, ne piit dtre vendu sans
avoir été titré, et que le négociant fiit tenu d'en indiquer le titre lors
de la vente. On exige hien que les hijoux soient titrés,

Comme complément de cette mesure, le Codex deveait indiquer le
titre morphique de Popinn & employer dans. les préparations pharma-
centiqnes, afin que ces préparations eussent, dans tontes les oflicines,
la méme composition fondamentale. Nous avons vu «que la proportion
de murphinn dans 'opinm de Smyrne oscillait entre 6 ¢t 9/100, D'apros
cette considération, il nous semblerait rationnel de prendre pour type de
V'opinm officinal un epimin renfermant la moyenne de ces denx pro-
portions, ¢'est-d-dire 7, 5 pour 100 de morphine. Cette rigle établic,
il sevnit facile de calenler la base active des préparations opiacées ; on
sanrait, par exemple, que U'extrait, la plus importante d'entee elles, et
dont 'opinm brut fonrnit sensiblement la moitié de son poids, contient
conséquemment 15/100 de morphine, on & pen pres 1/7.

Dies phurmnm'lng[s'ma. pounr ohvier aux inconvénients de celte varia-
bilité¢ dans la eomposition de Uopium, ont proposé de le remplacer
dans tons ces emplois par son prineipe actif. Selon nous, la réforme
serait trop radicale. §'il est vrai qoe dans la majenre partic des cas les
alcaloides peuvent remplacer avee avantage les substances qui les re-
etlent, il cst des cas oft ils sont manilestement inférienrs & lewrs asso-
ciations naturclles. Clest un fait d’expérience, que tel malade qni est
soulagé par une preéparation opiacée, voil son état sempirer sous 1'in-
fluence d'une préparation morphique, tandis que I'inverse n’a pour
ainsi dire jamais lien que dans les cas ofi 'un et Vantre genre de prépa-
rations irritent plutét ¢u’ils ne ealment. Les landanums, I'élixir paré-
gorique, les pilules de cynoglosse, sont des préparations opiacées qni
ont fait leurs preuves ; il ne s'agit que d'en végulariser la foree.

M. Guilliermond a fait connaitre un bon procédé pour reconnaitre
la valenr d'un opium, Il consiste & prendre sur dilférents points de la
masse de I'opium & cssayer un échantillon de 15 grammes. On le
délaye dans un mortier avec 60 grammes d'aleool & 70 degrés, on
jette sur une toile, et on exprime ponr séparer la teintore. On reprend
le mare avee 40 grammes de nonvel aleool an méme degré, et on réunit
les teintures dans un flacon 3 large ouverture, dans lequel on a pesé
60 grammes d’ammoniaque. Douze heures apris, le résultat est obtenn :
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Ia morphine s'est éliminée d'elle-méme, accompagnée d'une quantité
plus ou moins grande de narcotine : la morphine tapissant les parois
dn flacon, sous forme de cristaux colorés, assez gros et d'un toucher
rude ; la narcotine se tronvant cristallisée en petites aiguilles nacrées,
blanches et fort légires. On réunit les eristanx sur un linge, et on les
lave avee de 'eau & plusieurs reprises pour les séparer du méeonate
d'ammoniaque qui les souille. On reprend ces eristaux pour les plonger
dans une petite cantine pleine d'éan, La narcotine, qui est trés-légére,
reste suspendue dans ce véhicule, et on pent par déeantation la séparer
suffisamment de la morphine, qui, restant an fond, peut éwre recueillie,
séchée et pesée aussitt. Pour qu'un opivm soit de bonne qualité, il
faut qu'il rende ainsi de 4,25 a 1,50 de morphine eristallisée pour
15 d’opium; on en trouve qui donne 1,75,

Ce procédé, qui réussit parfaitement bien avec les opiums de qualités
supéricures ¢t moycnnes, ne réussit plus, & moins de le modifier un peu,
avee les opiums pauvres en morphine on trés-résineux ; mais par cela
méme qu'ils nc donnent pas de résultats , on est averti qu’on a affaire
a un opium de qualité inféricure, et partant i rejeter,

LOOCH BLANC SOLIDIFIE,

Amandes douces. ..o, . 280 grammes.
—  AmEreS.....aa.s 30
Eau de fleurs d'oranger.. .. 310
On monde les amandes de leur pellicule et on les réduit en une pite
tris-fine sur une pierre i chocolat ; aprés y avoir ajouté U'ean de fleurs
d'oranger on soumet cette préparation i 'action d'une forte presse
pour obtenir un lait d’amandes, ct on réunit ce lait avec :
Gomme adragante pulvérisée. ... 40 gramunes,
Eau de fleurs d'oranger....... 310
On fait un mélange homogéne et on y ajoute :
Sucre en poudre, .. eeevvrrve. . D00 grammes,
Acétate de morphine........... 1,30
Extrait sec d'ipéeacuanha....... 2, 60
Apris avoir obtenu un mélange exact, on divise la masse en tablettes
a 'aide de I'emporte-pitce et on séche a 'étuve,
Cette formule, quiest de M. Albin Deflou, nous semble devoir don-
ner un ]:c{;l:nral elficace et agreéable, D.
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RECHERCHES CHIMIQUES ET MEDICINALES SUR LA SALICAIRE.
[Swite et An (1))

Nos recherches sur 'emploi thérapentique que l'ancienne méde-
cine a faitde la salicaire, I'usage populaire et toujonrs efficace, bien que
routinier, qu'on en fait encore journellement dans le Berry, et notre
pratiqgne particuliére, nous ont convaincn des propriétés médicinales
de cette plante. Pour faire partager notre conviction & nos confréres,
nous avons pensé qu'il sullisait de prouver que, sur ce point, la pra-
tique médicale ancienne s'accorde complétement avee nos théories mo-
dernes. Le moyen d'y réussir consistant & mettre en vue les principes
immédiats de la salicaire, nous en avons fait 'analyse, et nons l'a-
vons trouvée composée de : matiére résineuse verte; huile essentielle,
d'une odeur fade ; mucilage ; tannin; traces de glyeyrrhizene.

1l résulte évidemment de celte analyse, que I'emploi de la salicaire
contre les aflections que nous avons précédemment désignées est on
ne peut plus rationnel; et les bons résultats oblenus se congoivent et
s'expliquent aisément. En effet, n’employons—nous pas chaque jour,
et cela avee beaucoup d'avantage, contre les diarrhées nerveuses, sé-
reuses ou muqueuses, le mélange des mucilagineux et des astringents?
Il est donc évident que la salicaire doit jouir d’une grande efficacité
contre ces affections, puisque ce mélange se tronve tout naturcllement
formé dans ectte plante, :

Elle n’est pas moins salutaire contre les dévoiements récents cxempts
de douleur, les abfections diarrhéiques et dyssentériques qui se prolon-
gent, et dont les symptimes fébriles et inflammatoires ont disparu ;
contre les diarrhées et dyssenteries hybernales invétérées ; et, en gé-
néral, contre tont dévoiement long et rebelle & beauconp d’autres
remédes.

Par une prévoyance heureuse, et que nous méconnaissons trop sou=
vent, la nature, toujours bonne mére, fait croitre en abondance dans
les contrées maréeagenses, oit les fibwres intermittentes et les diarrhées
sont si communes et si tenaces, la salicaire, qui cst le vrai spécifique
de ees maladies locales.

On peut Vadministrer sous toutes les formes pharmaceutiques : en
poudre, & la dose de 2, 4, 8 et 10 grommes dans les vingt-quatre
heures ; en infusion, 15 4 20 grammes par litre d’eau, ce qui donne
unc boisson agréable; en pilules faites avee P'extrait de la plante.
Nous préférons le sirop, que nous préparons ainsi :

(1} Yoir la liveaison du 30 janvier, page 66.
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Pr. Sommités fleuries de salicaire, en pondre
T T T et 150 grammes.

Ean bouillante, e eveeensaerecnananss Quant. sullis.

Apres unc infusion de vingt-quatre heures, passez, exprimez for-
fement, ot milez a

Sirop de sucre bien cvit.....vviiaian 1 kilogram,

Faites réduire au fen jusqu’d ce quil marque 31 degrés.

Ce sirop, dont la saveur légérement aromatique est agréable, ot
dont la couleur est d'un rouge foncé, se conserve parfailement,

1l peut remplacer la tormentille, plante indigine, comme aussi la
bistorte, excellent tonique, que 'on a grand tort de négliger.

Si nons apprécions le mérite de ce sivop, c'esl surloul comme suc-
cédané du monésia et de plusicurs des médicaments exoticques importés
& grands [rais de tontes les parties da Nouveau-Monde, 11 peut les
remplacer toules, el méme avec avantage. 11 sulfit pour cela d'ajou-
ter, par chaque 30 grawmes de ce sirop, un gramme on plus de tan-
nin, selon les cas dans lesquels on veat Padinistrer.

Mevnpernoy Er Stasistas Manri.

CORRESPONDANCE MEDICALE,

M. le professcur Forget nouns communiqne la lettre et la réponse
suivanies, qui onltrait a une de nos préeédentes publications ;

VOMISSEMENTS OPINIATRES GUERIS PAR LE MAL DE MER.

Alger, 20 janvier 1850,

Monsicur et trés-honoré maitre, Particle publié par le docteur Padio-
leau (de Nantes) dans un des derniers numéros du Bulletin de Théra-
_Peuﬁq-ue sur les vomissements purement nervenr, m'a rappelé un fait
de la méme nature, que je prends la liberié de soumettre i voure exa-
men, parce qu'il s'est passé dans des circonstances particulibres qui se
rapportent d’une maniére toule spéciale & vos connaissances étendues
sur les maladies navales.

Madame P...., trente ans, constilution nerveuse, mére de trois en-
fants, était depuis longtemps sujette & des vomissewents assez opinid-
tres, survenus dans Iétat parfait de santé, sans cause apprécialile, ot
+vainement trailés par les moyens divers (éther, acides, vomitifs, opia-
ofs, sangsies, ete., ele.); aveun symptéme d'embarras gastrique,
d'inflammnation, d'altération chronique de l'estomac; rien absolument
du cdté des viscéres abdominanx, des voies gutturales ; point de hernie,
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point de lésion des organes génito-urinaires. Les grossesses avaient é1é
bonnes, les accouchements faciles; 'appétit persistait; toutes les fone-
tions s’exéeutaient normalement, & part celles de I'estomac qni rejetait
plusieurs fois par semaine une sérosité citrine, abondante. Du reste,
jamais de fibvre, jamais de douleurs i 'épigastre; point de causes mo-
rales tristes.

En considérant le tempérament excessivement nerveux de celte
dame, l'on est naturelleinent porté i regarder son affection comme pu-
rement spasmodique, comme une névrose gastrique.

Tel était son état lorsqu’elle s’embarqna en octobre 1848 pour venir
en Algirie. Le début de la wraversce fut aflreux pour elle : des vomisse—
ments douloureux et trés—[réquents se manilestérent le premier jour.

Le lendemain elle se trouvait calme, soulagée, trésa son aise, et
mangeail avee autant d’appétit que la veille elle avait éprouvé de dé=
£oitt pour tont aliment,

Depuis cette epoque, la guérison ne s'est pas démentie ; anenne nau-
sée ne s'est [t sentir, et cette dame se tronve, depus son voyage
maritime, complétement débarrassée d'une incommodité qui avait fin
par lui rendre Pexistence pen supportable,

Il semble que la goérison w'ait pu s'opérer ici que par une modifi-
cation apportée par le mal de mer dans la modalité nervense de I'es-
tomae, et, par suite, dans la nature des vomissements qui existaient de-
puis longtemps, I serait diflicile d'expliquer antrement comment des
vomissements penvent guérir des vomissements, si 'on réfléchit surtout
que des éméligues avaient é1é antéricorement administrés a diverses
reprises, mais sans succls aueun.

Cette observation me parait curieuse a plusienrs titres : 1° elle con—
firme Vexistence réelle d'une névrose essentielle de I'estomac ; 2° elle
indique le parti avantagenx que I'on pent tirer du mal de mer comme
moyen curatif.

C'est & ce double point de vue, monsieur ct trés-honoré maftre,
que e viens vous communiquer ce fait, dans I'espoir que vous dai-
gnerez, si loutefois vos occupations vous le permettent, me transmettre
a son sujet le résultat de votre pratique navale et de volre baute ex-
Ppérience médicale, ....

Veuillez agréer, cte. Docteur E. L. Bentnenanp,
chirurgien aide-major allachd aux aMaires arabes.
Héponse.
Strasbourg, § févricr 1850,

Mon cher confréve, j'ai lu avee beaucoup d'intérét la curicuse ob-

servation des vomissements opinidtres guéris par le mal de mer,
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que vous m'avez fait I'honnenr de w’adresser, Jen'ai jamais observé de
faits semblables : néanmoins, ce résnltat n’a rien qui m’étonne. En re-
lisant le chapitre de ma médecine navale ot se tronve traitée avee as-
sez de soin la question des maladies que la navigation peut guérir,
1’y trouve des passages qui sont comme le pressentiment des effets que
vous avez constatés. Permettez-moi de vous les soumetire en exteait :

« Parmi les maladies que la navigation pent gnérir se tronvent celles
qui nécessitent la gestation commaniquée, les fortes émotions, . ... Los
anciens preserivaient la navigation comme un moyen empivique sus-
ceptible d’opérer une forte pertarbation dans les habitades physiques
et morales..... Le phénoméne le plus saillant et manifestement le plos
actif, c'est le spasme intestinal qui constitue le mal de mer ; €'est sur lui
que les anciens fondaient avec raison Uindication principale, soit pour
comnnniquer du ton anx viscbres, soit pour évacner méeaniquement
les humenrs... Nul doute que ces nausées répétées ne puissent modi-
fier avantageusement los organes digestifs débilités ou méme irrités,
en changeant le mode d irritation.

« Parmi les maladies de U'appareil digestil nons n'en connaissons
cependant guére que la navigation puisse guérir, 8i ee n'est certaines
névroses, certaines débilités dont la nature essentielle est ignorée, »
(Méd. nav. t. 10, p. 293 et sniv.)

Ces prévisions, que votre observation vient justifier, sont assez re.
marquables, en égard a I'éporue oit elles ont £té formnlées. Lorsque
jéerivais ma medecine navale, il y a dix-hnit ans, la théorie moderne
de la substitution, appelée alors perfurbation, était moins bien com-
prise ct surtout moins fréquemment et moins hardiment appliquée
qu'aujourd hui,

Quoi qu'il en soit, votre fait restera comme indieation de recourir an
méme moyen dans les cas analoznes ; et si la situation des malades les
met hors de portée d'essayer de la navigation, neserait-il pas rationnel
de tenter & leor égard quelques procédés da méme genre, sinon éqni-
valents, tels que I'escarpolette, la valse, et méme la voitore, qum, chez
beaucoup d'individus, produisent un véritable mal de mer? Clest la
une indication nouvelle qui, pent-étre, ne sera pas sans froit, et qu'on
doit aceneillic avee d'autant plos d'espoir’ que le vomissernent nerveux
est une de ces affections qui, parfois, résistent opinidtrément i tous les
modificatenrs (1). IN’ai-je pas publi¢ moi-méme, il y 2 quelques années,

{1) M. Valleix, & Ia fin de son article sur le vomissement nervevx (tome
XXXVII, page 307), cile un fait de notre pratique qui confirme les préyi-
sions de notre savant collaborateur, (Note du rédacteur en chef.]
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un cas de mort, occasionnée par des vomissements incoercibles ¥
(Gaz. méd, de Strash,, an. 1847, noméro 233.)

Merei done de votre intéressante communication ; je la transmets,
avee ma véponse, an Bulletin de Thérapeutique qui vous I'a inspivée,
et qui, par cela méme, trouvera peut-étre convenable de la pullier,

Votre dévoud et aflectionné, professeur Foncer.

-

BIELIOGRAPHIE.

Physiologie, mddecine et métaphysigue du magnétisme, par J, Char-
pignon, doclenr en wédecine, de la Faculté de Paris, médecin i
Orléans. (Chez Germer-Baillivre),

Si le magndétisme était démontré pour nons, comme il semble I'éire
pour quelques-uns des howmes, dont nous avons I les livres sur ectte
matiére, ¢t que nous prétendissions i faire accepler celte science dn
monde savant, qui josquiici U'a opinintrément rejetée, nous ne nous
oceaperions que d'une chose: e serait de recueillic nn certain nombre
de faits, et de les poser dans la science avee loules les conditions qui-
en cétablissent la rigourense authenticité ; quant a la théorisation de ces
faits, nous n’y songerions méme pas; c'est vain labeur, que de cher-
cher & théoriser des faits anssi grandement contestés que ceux du ma-
gnétisme, Ce n'est point la la marche que suivent les antenrs, médecins
on autres, qm éerivent sur le magnétisme ; ils vons parlent de tont &
propos du magnétisme ; religion, histoire, philosophie, médecine, plhy-
sique, chimie, ele., passé, présent, avenir, création et fin du monde ,
ils manient tont cela avee un aplomb sans égal ; ils ont la clef de tons
les grands problemes cachés sous ces immenses questions. Les somnam-
hules sont les sphinx inmmpris de lonles ces énigmes ; ils ont une so-
lution pour toutes les difficuliés, et quand, sur lenrs pas, vons Ctes
arrivés anx colonnes d'Hereule de ce monde physique, intelleetnel et
moral, ils vous dirsient volontiers, comme U'ange de Milton : Sitn as
encore i m'adresser quelques questions sur des choses qui ne surpassent
point trop l'intelligence humaine, parle :

R ———— 1L T
Aught, not surpassing hnman measure, Say.

M. Charpignon n'en a point agi antrement ; dans le chapitre qui
ouvre son livre, il traite de la génération da fluide magnétique, et de
ses analogies avec les antres fluides impondérables; pois de I"existence
du fluide magnétique animal, qu’il compare avee le fluide électrique,
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Il semblerait, d'apris ees titres de chapitres, que antesr suive ici la
marche in.dirlm."c 11.11'5:1 philosophie des sciences; mais ce n'est la qu’une
fansse apparence. Les [aits qui se tronvent sous cette robrique sont
des assertions de somnambules, et rien de plos ; pour moi, nous disait
un jour M. le professeur Andral, la plos grande merveille qui se soit
produite & U'endroit du magnétisme, c'est la déraizon que montrent des
hommes de sens et d'esprit, dis qu'il s'agit de cette psendo-science,
Nous regrettons que ce soit & propos du livre de M. Charpignon que
nous nous snyons rappelé cette parole de notre savant maiwe. Mais ce
qui tempére notre regret, c'est que nous tenons M. Charpignon pour
un liomme de sens et de seienee réelle, et que si nons lui appliqnons la
premiére partiec do jugement dn professeur de pathologie générale,
nous réclamons anssi pour lni les bénéfices de la seconde, Done le mé-
decin d'Orléans parle du flnide magnétique animal, comme d'un fait
aussi parlaitement démontré que I'électricité on la lumigre, Sur la foi
de somnambules, il vous allirme que ee fuide peut dtre recucilli, con-
densé, mis en bouteille, et parfaitement reconnn, dégusté méme, Nous
avions parfois entendu parler de fluide rose, Dlen, vert, parfumé,
inodore, cte.; nous croyions que ccla se disait dans un salon, mais ne
s Gerivait pas, Nous nous trompions: M, Charpignon affirme’ que le
flnide magnctique est ples on moins brillant, pur et actif, snivant Iige,
le sexe, la santé et Uénergie morale. Le fluide magnétique fulguré par
les merls du bras est pur, d'une lumitre brillante et blanche; celui que
le sonfile émet est inoins brillant ; il est probable, ajoute Pautenr avee
une adorable naiveté, que c’est & cause des autres gaz dégagés par
I'expiration, en insufllant dans le llacon. Remarquez que dans toutes
leurs aflirmations les somnambules suivent invariablement la loi d'une
analogie vulgaire, on reproduisent les conceptions de la science con-
temporaine. Sous Broussais, les somnambules ne voyaient que gastrite;
depuis que nous avons changé cela, elles voient surtout des gastralgies.
De méme, le fuide électrique consiste dans une vapeor brillante, qui
s'échappe des eorps dans certaines conditions déterminées; ce ilnide a
la-plus geande analogie avee le fluide magnétique; elles le voient, le
décrivent, chaque fois qu’il s’accumule sur un condueteur, sur lequel
lenr sens interne est dirigé, Ce sont 13 des-faits étranges sans doute,
ctqui par cela méme qu'ils s"¢loignent antant des faits connus, mérite-
vaient d'étre surabondamment démontrés ; mais celte démonstration
mancue complélement; on se horne & les aflirmer, et puis, comme nous
Pavons dit tout d’abord, on s'occupe exclusivement de lewr théo-
rie, La dent d'or, la dent d'or, monsieur Charpignon, de grice,
rappelez vous V'histoire de la dent d'or. i
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11 serait fastidienx pour nous et pen instruetif pour le leeteur de sui-
vre M. Charpignon dans les méandres infiniment vaviés de la physio-
logie, de la médecine, et de la métaphysique du magnétisme : eonten-
tons-nous, quant a la médecine, d'esquisser & grands traits un fait rap:
porté par auteur ; fait qni démaontre, suivant lui, la puissance du ma-
gnétisme appligné a la médecine. Ce fit est le suivant : 11 s’agit d'une
femme qui, pendant longues années, [ut snjette i de vives souflinnees,
el que n'avait pn parvenir & guérir, i soulager méme, la médecine
vulgaire. Parmi les médecins consullés, les uns avaienl vu chez celle
panvre patiente une maladie de 'estomac, d’antres une waladic dn foic,
cenx-ci un cancer, ceux-la une simple névropathic, Bref, cette frmme,
lasse de tomt, méme de espérance, se fit magnctiser, devinl *un=
nambule, Jut dans ses propres entrailles; elle vit que Pestomac fail
d'un jaune pile, et formait une poche dont les parois élaient si épui-ses
qu'clles ressemblaient & une couenne de pore. Ce diagnostic pasé, la
somnambnle se preserivit un cataplasme composé de son, de racine de
patience, d'oignons de lis et de graisse de mouton ; le tout cuit enscinble
puis Linire, trois fois par jour, d’une infusion de pariétaire avee du si-
rop de chicorée ; enflin apris hoit entaplasmes et non pas neaf, numero
Deus non impare gawdet, purgation avee hoile de ricin, Ceci n’a
rien de bien transcendant ; ¢’est la simplicité do génie, cest de la mé-
decine primitive, mais n'importe; en quelques jonrs la malade guérit
d'une affection qui avait résisté & une fonle de médications employées
pendant plus de hoit ans. En conseience, monsicur Charpignon, e:t-ce
que vous admettez tout cclasanshésitation? Vous avez éludic la science,
votre livre en fait foi : or, sl est permis de conclure quelque chose des
assertions de votre somnambule, qu'est-ce qu'on estomae dont les pa-
rois sont si épaisses qn’elles ressemblent & nne conenne de pore? Clest
i une véritable désorganisation, c'est un squirthe, c'est-i-dire une
maladie incurable. Or, croyez-vous qu'un cataplasme méme composé
de son, d'oignons de lis et de graisse de mouton, qu'nne tisane de pa-
riflaire, une purgation avec 'huile de ricin ; croyez-vous, disons-nons,
que ee simulacre de médecine puisse faire rétrograder un cancer et le
guéric? Non, vous ne le pouvez croire, ou la conviction se [ait dans
votre intelligence a d'autres conditions que dans Uintelligence du reste
des hommes.

Nous ne pousserons pas plus loin ces remarques ; quon nous per-
mette de [inir par une conrte citation. M. Charpignon dit quelijue part
dans son livre que les philosophes et les médecins du Nord, et il entend
surtout par la les philosophes et les médecins allemands, sont presque
tous ralliés avjourd’hni anx doetrines du magnétisine, Cetle asserlion
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nous a paru fort étrange, mais elle le paraitrait bien plus encore au
médecin illustre qui a derit les lignes suivantes : « Le magnétisme,
dit animal, sembla d’abord vépandre quelque jour sur ce sujet énig-
matique (essence dela vie). On crut que le frottement d'un homme par
un autre, Vapposition desmains, produisaient des elfets remarquables,
dépendant de la transmission d'un prétendu fluide zoomagnétique, que
quelques personnes simaginaient méme pouvoir accomuler a Paide de
certains appareils; mais I'histoive du magnétisme animal est devenue un
veéritable tissu de mensonges et de déceplions : elle n'a montré qu'une
seule chose, c'est combien pea la plupart des médecins ont d'aptitude
pour U'observation empirique, et combicn ils sont loin de posséder I'es=
prit d'examen si généralement appliqué dans les antres sciences physi-
ques. Il n'est ancun fait dans cette histoire qui ne souléve des doates,
et Uon n’a la certitude que d’une seule chose, le nombre infini des illu-

sions, » (Physiol, de Muller, tom, I page 23.)

REPERTOIRE MEDICAL.

BELLADONE. San emploi evid-
g come moyen derpulsion  des
calculs urinaives de pefif rolume, Tout
I monde connait Peflicacite de la
Dbelladone dans les eas de siriciares
spasmodigues des divers conduils o
orifices naturels ; la pratigue journa-
liere on funrnit de nombrenx ot heu-
renx exemples, Nous avons [ail con-
naitre diverses autres applications
de Ia proprioté sédative de celle
substanes, notamment commne moyen
de calmer les douleurs des ealenlenx
(Bullet. thérap., t.29, p. 71, el L, 37,
5. 278). 11 est encore un aulre mode

‘netion de la belladone, on plutdl
une autre application de la merveil-
Jeuse action de cet agent sur la con-
tractilité  des tissus, sur laquelle
quelgues médecing ilalions parais-
senl avoir les premivrs fixé Fallen-
tion, c'est Pexpolsion des calenls
urinaires d'un petit vo nme, sous
Finfuence de la belladone, om-

loyde en frictions sor le périnde.
ans un excellent travail sur ce snjoet
de M. le decteur Chrestion de Mont-
ellier, on lit le fait suivant qui vient
l'appni des observalions curicuses
du midme genre poblides pour In pre-
miére fuis en France par M. Mayor.
Appelé  auprés d'un homme de
trente-neul ans, fort et vigoureus,
en proie & de vives doolenrs partant

ile Ia région lombaire et aboulissant
au lesticule droit, M. Chrestien pres-
crivit d'abord une application de
sangsues sur la région lombaire, et
nn farge eataplasme de Farine de lin
elde pavot. La donlenr, apris 'dire
calmée, reparut le lendemain, plus
intense el se perdant  toujours
duns le testieule deoit qui ne pré-
sentait d'ailleurs awcone tumefie-
tion. Nouvelle application de sang-
sues el de cataplasmes émollients
¢l narcoliques; soulagement mo—
mentant suivi du retour des mémes
accidents, Soupcounant alors un Lra-
vail morbide vers les reins et les
ureléres, M. Chrestien preserivit
des frictions avee 4 grammes d'ex-
trait de belladone sur 32 grammes
d'axonge; les douleurs disparurent
avant que cetle dose de pommade
fit complétement employes, Quel-
ques jours apris. en sortant d'un
Dain qui lui avait &té preserit, le
malade rendit, sans trop souffrir,
un pelit caleul du volume et de la
forme d'un noyau d'olive, 11 va sans
dire que la guérison, dis cc mo-
ment, fut compléte. (Journal des
conn. méd.-chirurg., février 1850.)
COQUELUCHE. Son frailement
la belladone en poudre g haule dzﬁ,‘
donnde de  prime abord et longlemps
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eonfinude, Des cent el un agenls
thérapeutiques opposts & la =
luche, les vomitits et la belladone
sont apriés tout les meilleurs. Leur
insuffisance, lrop souvent constalée,
peut Lien  tenie, plus  souvent
qu'on ne pense peut-dire, du moins
en ¢ qui concerne la belladone,
4 la manitre dont on les admi-
nisire, ol an mode de préparation
gu'on leur fait subir, Voicl guelles
sont, & cel dgard, les jddes récem-
ment émises par M. le professeur
Troussenu :

La belladone doit étre donnée de
prime abord & forle dese ot conli-
e quﬁluliipﬁ. Llexpérience a, en
outre , démontré que pour cette
plante, commepour le datura, la di-
gitale, ele., ni la teinture, ni l'ex-
trait, si bien prépards qu'ils seient,
ne peuvent enlver cn parallele avee
In poudre, M. Trousseau eonscille,
cn constquence, d'employer la pou-
dre de racine de belladone, ou a dé=-
fautdela racine, la poudre de fenilles,
4 la dose d’un centigramme, pour un
enfant de deox & six ans, d'aprés
la formule suivante :

Poudre da racine ou

do [ewilles de bella- E
done. . ... ics00 000 1 conligramme.

Suere pulvérisd..... 25 —_

Triturez avee soin.

On administre eetie dose en une
fois, matin el soir, suivant que la
fréquence des quintes s"obsarve le
jour ou la nuit. Aprisdeux ou trois
Jours de traitement, sl ¥ 4 amen—
dement marqué, on continug la bel-
ladone & la méme dJdose; 80l n'ya

d'amendement, on double la

et on donne 2 centigrammes
de poudre pendant irois jours; on
peul méme aller jusqu's 3 centigr.,
toujours en une seule fois. I1 faut,
en oulre, que la belladone soit con-
tinuée pendant douze ou quinze
Jours, au moins, aprés la cessalion
des quintes, sans quoi celles-ci re-
paraissent avec une nouvelle ténma-
cilé; et Pon ne relirerait pas le
mime avantage de la médication,
en la reprepant aprés avoir sus-
pendue,

M. Trousseau dit avoir quelgue-
fois réussi avee |'opinm, 13 o la bel-
ladone avait échoué. II donne une
goutte de lawdanum de Tousseau,
charque jour, dant trois jours.

Un vesicaloire ou des frictions
avec 'huile de croton lui paraissent
uliles au déclin de la maladie ou
lorsqu'elle tralne en longueur. En=

TOME XXXVII, 3° LIVE.

fin, contre les hémorrhagies, épis=
taxis, ecchymoses sous-culanées ou
sous=muucuses, qui compliquent
souvent Ia coqueluche ; il preseritla
poudre de quinguina jaune ila dose
de £ ou 3 grammes par jour, |Jouwr-
nal des conn. médico-chirurg., jan-
vier 18590.)

COQUELUCHE (Trailement de la)
Tm‘iﬂ fannin et le benjoin. Dapris
s indications du doctenr Geigel
de Wurizbourg, M. Darr a cssnsé
contre la coqueluche le melange du
tannin et de leurs de benjoin, dont
il div g'deee bien trouvé, 11 fail pree-
paver des poudres composées de:

TINOIM, s varnnnnn
Fleurs e Lenjotn, » } @izh s cenligr.
Sucre candi pulvériso, 50 &
Milez.

On donne un de ces pagqnels ton=
tes lesdeux beures, Chez les enfants
de six mols & un an, on ne donne
quune poudre, matin cl soir,

Ce mdédicament ne s'administre
w'd la fin de la période catarrbale.
I est utile, ajoute [autewr, d'y

joindro des bains légérement salés,
tous los trois ou quatre jours, ot le
grand air.

Nous ajouleroms, co que ne dit
pas la note de M. Durr, mais ceqn’on
peut considirer comme  implicite-
ment exprimé par la période de Ia
maladic a lagquelle il adresse cette
médication , quclle n'exclut point
I'emploi des vomilifs au début, ni
I'emploidela belladone, qui s"adresse
A l'dlément nerveux. | Medicinische
Correspondens-blaft.)

ENGELURES AUX FIEDS (raifdes

i la cauldrisation superficielle avee
F:nih'a.!s d'argent. Un éléve inlerne
des hopitaux de Lyon, M. Alphonse
Petil, signale & Paltention des pra-
ticiens un moyen de trailement qui
a parfailement réussi & guérir, sur
lui-méme et sur un de ses cqncfisni—
des engelures du premier de-

gré, contre lesquelles on emploie
si souvent en vain une foule demé-
dications d'une application plus ou
moins désapréable, Ce moyen con-
siste & promener, pendant quelques
instants, le crayon de nitrale d'ar-
ent sur l'engelure préalablement
umectie avecde In salive. Quelques
inslants aprés cette applieation, 1
démangeaison disparall, et bientdt
aprés cessent avec elle l'engorge—
ment et la douleur. L'épidcrme
neirei par la cautérisation lombe

9
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au hout de quelques jours, et laisse
voir [a pean revenue i son ¢tal nor-
mal. Glest, comme on le voit, une
application fort simple du moyen
sonvenl preconist conlre certaing
érythiomes, el oo pent &re bon 4
recommamler, [Gazeffe mddicale de
Lijon, janvier 1850, )

EWTORSE {railde par le bain pro-
lange d'vaw frofde of Te bawdage ino-
mocible gomme, Une premiere idée
qui surg dans Vesprit, a la lee-
tare de ve titre, sons keguel 31, Bau-
dens capuse s heorens resuliats
dus moyens de teaitement gutil a
aduplis conlre Fentovse, e'esl qu'il
wy a rien de nonvesn dans Femplod
e eos ns. Lapplication de
Pean Troide esl depuiz longlemps
wsuelle, of Pemploi Jus MNYens eoli-
lentifs propres i assurer
lite de Particolation fonlée w'ollre
assurement ricn de neal. On revient
copendant sur cefte promiére jim-
I-nss:'-iun. i smivanl atie

e et dn moedns ficlendi du ehi-
ien dlu Val -de-Griee, et 'on
finit par ¥ veconnaliee, par sa Jdif-
crenee notable odCavee o manieee
welle appliques ean feoide,
wn veritalde carmetire doriginalite.
Co tpieonstitue, en effed, dans lem=
plob du premier de ees moyens, une
methide particnlicne, ¢'esl @ 17 goe
In redeigeration, 4 elle =cule, [ait,
dans Vinmense majorile des eas,
le foad dln teaitemenl; 20 glest la
duree pembant laguelle M. Bandens
g aerl de eot agent thiérapealigue,
Vobel, en quelgues mots, de gquelle
manivre M, Bandens analyse lui-
mtae e mode d'pplication et les
effvts e ce moyen,

1% Epagrie de Uapplication. La ré-
Trigerution vst '.||+[l1u|||:'.-{: immdiale-
menl apres Paeeldent, 2, 4, 6, 8, 10,
12, 2§ henves apeis eo deenier, plu-
sfonrs jours apeis, el méme dans
Pewtors: chrominue ; toules les flois,
en un mot, gqutil s'est axi de sous-
trsvire dhu ealorigre mortide,

22 Duwede de Capplicafion,  L'im-
mersivn do pled dans Fean Troide a
dure, dans ecrtaing ens, buil & dix
jours ¢ jamais elle wa olé moindre
dee dens jours; dans quelques eas,
ellea vie prolongée jusqu’a qualorze
jours.

3¢ Mede dapplicalion. Le malade
alteint  d'enturse une fols couché
sur son fit, un place, do cole liss,
nn lahouret sur legquel doit reposer
la terrine destinée 4 conteniv 'eau

froide. La hautenr de ce tabouret
doil ére caleulée de manitre que,
Ia jombe ¢tant pendante hors du lit,
le talom vienne akowtie an fond du
réeipient, qui doil &lre assez vaste
pour contenir une grande giantile
d'ean. Le membre doit pouveir ¥
tremper jusqu'a mi-jambe, L'vau est
tonjours entretenue i la mame Lem-
perature, soit en la renouvelanl &
mesure qutelle commence & 5%e-
chauffer, soit en Faiguizant avec un
pendeglace (Nous negligeons le dé-
il des precautions preseeiles pone
aviter la Ttigue qui résnlte pour le
malade de la necessité de garder,
pendant plusicurs jonrs. la mdme
position.] Enlin, dans les cas d'ae-
cillents inlanumatvires deéja dive-
loppés ou imminents, on preseril,
on oulre, un purgalil et wue ou
Iﬂl!ii'll!l.lﬁiai',:lil"*{'ﬁ pindrales, suivanl
“indication, mais jaonais de saignees
loeales.

& Effels du bain froid. Un des
premives effelts de Pimmersion du
pied daus Pean Troide, c'est la ees-
sation de la douleur, le plus souvent
iv-tautande, quelquebs  wenloment
apris une on denx beares, Do mo—
moent oft e pied a éte plonge dans
ean froide , le gonflement reste
dabord statiounaire, puis il dimi-
e geaduedlement ; lachalenr el la
rougeur  subissent, dans leor di-
croissanee, une diminution propor-
tionnelle & celle du goulement,

Al quatrieme ou sn cinguicme
jour, le picd immerge est blane et
plissit, el on voil apparailie une ee-
chymose doe a Uinliliration san—
ﬁulnu opérée au mement de acei-

ent par la ruplure des pelils vais-
seaux. Celle mulljnmsu s monire
surtout au perimébne doe Uartieulition
du pied; quelquefois olle remoute
il:l'lsl[u‘nu tiers supericur de la jambe.

oor ce qui esl des effels generanx,
la réfrigivation loculise le mal,
I'enchaiue Fa oi il s'est produic; si
bien que la plopart des malades
ainsi trailés arvivent & la goerison
sans avoir éproove de mouvement
febrile. (Gaszelle des hdpitaue, jan-
vier 1850.)

GELATINE. De gon emploi comme
substance alimentaire. Cesl unegques-
tion jugde que b gelatine, preparée
anx depens dus s, ne peut Mre em-
ployeée a alimentation de Phomme.
Malbeurensement  Popinion  con-
traive ost tellement enracinde, gque

‘nous voyons cncore les hommes pla-
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cés 4 la wite des délablissements
hospitaliers des provinees vouloir
faire profiter leurs maisons du pri-
tendu bienfait de ce mode d'ali-
mentation C'estun faitde ee genre

ui 4 ramenc celle gquestion devant

Academie de médecine. Des tra-
¥aux avaient élé entrepris, en 1850,
dans les hospices de Toulouse, pour
la construction d' un appareil propre
4 exteaire la gélatine des os. La
Commission administrative de ces
hospices, instroite que I"Académiv
avall désappronyd Femploi de la ge-
latine dans PMalimentation, a lait
suspendre les travaus, el a de-
mande avis & M. le ministre , gqoi
g'esl adresséd 4 I"Acaddémie. Nous ne
rnprlorl.cl_tnns pas le savanl rapport
de M. Bérard ; les essais nombrenx
tentés sur bomme, et les oxpérien-
ces pratiguies sur los aninaut vi-
vanis, et miéme colles de M. Ber-
nard, que nous rappelions dans une
de nos derniéres Liviaisons, ne lais-
sent awcun doule & el égard, Ce-
pendant Phabile académicien a mon-
trg l!uu I eriterivm ingonioux in=-
sliluc par M. Bernard, pour constaler
EU'um: substance organique intro—
E

uite dans le sang esl mise ou non

rolit pour les acles de 1'Geono—
mie, n'élait pas Iuallnq]uﬂhlc:, car la
ﬁélulim;, avanl son introduclion

ans le lorrent cireolatoire, n'avait
pas éprouve l'action du sue gastri-
que, Cest & e nouveaw Eo nt de
vue que M. Bivard s'est placd; et,
se losant sur les expericoces de
Tiedmann, Gmelin, de Beaumont,
Blomdlet, ole., il a montré la diffé-
rence notable qui exi:ail enire 1o
digestion de la gélatine ct celle des
maticres albnminoides,

Les conelusions suivantes qui ter-
mincot le rapport viendvont enlin,
nous P'espérons , détruire, une fuis
pour toutes, Midee erronée qui, bien

ue produile par un désic ardent

‘elre uwlile & I'humanilé , n'a eu
cours que {rop longtemps, la valeur
de la gelatine, comme substance
alimentaire,

Ces conclusions sont : 10 que les
propriélés réparatrices du bouillon
ne sont point proporticonées & la
quantite de gélatine qu'il contient ;
2% que ces proprictés sont dues, en
grande partie, i d'autres principes

ue ln viande abapdonne & [eau

ans laguelle on la fait bouilliv; a0
que la dissolution de lagélating, dile
alimen{aire, ne conlienl pas ces
principes ; 4* que lintroduction de

la gélaline dans le régime ne per-
mel pas de diminuer sensiblement
la quantité d'aliments dont on fait
usage, el qu'd ee titre clle n'oifre
ancun avanlage; 5 que l'addition
de cette subsiance aux aliments dé-
range les fonclions digestives d'un
grand nombre dindividus, et qu'a
ce lilre encore som emploi offrait
quelgues ineonvénients, au point de
vue de Mhygiene et de la dictétigue ;
67 enfin, que d'apris ees eonsidéra-
Lions, il o'y & pag liew deoeourager
lx construction d'appareils pour la
préparation de cetle substanes dans
les établissements de<tindés 4 Ias-
sistance publique. (Comple-rendude
I Acaddmie de médecine.)

GLYCERINE (Buns offels de la)
dans le (railement de cerlaines ma-
ladies de la peauw. Nous appelions
derniérement Patlenlion sur ung
application ingénicuse de la glyeé=
rine, qui a ¢t faile avee suecds an
traflement de certaines cspices de
surdité avee perforation de la mem-
brane du Lympan. Cetle application

Tepose sur celle propricié partien-

litre de la glyeerine de s'evaporer
tees=lemement, & canse de son avi=
dité poue 'humidite de aie. On pour-
rait donc s'en servir dans heaucoup
de cas on 'on o besein de con=erver
I'humidité sar Iusljau rlies, par exem-
ple, comme addition anx onclions
grasses, pour couvrir les calaplas-
mes, pour les lotions, pour les
bains..., ete. Mais il est dus cir-
conslances dans lesguelles la glyeé-
rine. en vertu de cetie mbme pro-
prieté, peut remdre de véritables
services, Clest dans le teailement
des maladies cutanées, qui oul pour
caraclére principal la sccheresse el
ln desyuammation de Pépiderme.
Un mygdecin, plact & Londres & Ja
tite de I'inlirmerie des maludies de
la pean, M. Stratin, fail wn grand
Ui n.'iu celle substanpes; il Pem-
ploie surtoul dans Ie pityriasis, prin-
cipalement dans le pytiriasis congé-
nial, dans la lépre, le psoriasis, le
lichen 4 sa période avancée, 'im-—
“igo  invelerala , et le prorigo.
I I'a employce égafemrml en lotions
conlre les I'?rmus crofitenses du Ju-
pus exedens ; contre diverses for-
mes de la syphilis el de la scrofule
culanée, aves tenidance & wn Geou-
lement fitide et & la formaotion
de crodtes et & la période squam-
meuse de In petite vérole. 11 s'en
esl servi encore dans les cas d'ale-
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pécie, pour les fissures des mains,
de la face ou des lévres, en ¥ ajon-
tant un pen d'can de ro=e el guel-
ques wrains de boras, En combinant
L glvedrine avee les savons, on penl
s'en servie avee avantage dans les
cmbroeations, particulierement chez
leg individus qui ont la pean habi-
tuellement séehe, pounr combaltre
les donlewrs vhumatismales, aethri=
i . Dans tous cos cas, la
L pas dtre employée
puire, mais mélangee i de Peavon
tout antee liquide. 1 Gt encore
avole la précantion de no preserive
que la ghyecrine purilioe, qui est
alors inmdore et anhgdre, qui ala
eonlenr de la hitre et la consistance
duo sivop de suere.

Voivi maintenant les formunles em-
ployies par M. Steatin, dans le Lrai-
tement de diverses maladies :

1" Dans les bralures superliciel-
Jes, les excoriations, les ceorchures,
Tinteririzo , les crevasses des lo-
vees, Ulwrpes des levees..., ele.

Pi. Gomne alraganie
" v« B 15 grammes.
Faw il rloux . o
Gly i 0 -
Eaudi

On obtient ainsi une gelée molle,
que U'on peot emploger en onclions
on en vmbrocalions,

90 Dans le tepitement du prurigo,
du lichen, du strofulus, de la lepre,
du psorinsis, des démangeaisons, cle.

e, Acide nitriqueliten=
du deat . .00 082 3 4 grommes.
souz-nilrale do bis-

mtih caeenas P a2 —

Teiniure de digitale 4 -
Glyeérine purifiee. 15—
Eau dislillée de ro-  °
BBE spanassiasnaas 225 -_—

ﬂnur lotivns sur les parties mala-

us, A

7 Pour los Ossures do mamelon,

des maing, des lovees; les irrilations

di Ia peaw, qui suivent Faction do

rasoir, 'esposition an soleil; cuntre

le pityriasis... ele.,

Pr. Bilorate de soude de 2 & 4 grammes.
Glyeirine purifide.., 15 —
Ean distilie de rofes 225 2 =—

pour des lotions sur les parties ma-

fades.

49 Conlre Palopicie qui swit les
maladics niguis, on qui esl consé-
la sécheresse, on au defaut
tion dn enir chevelu, pour re—
medoes 4 la mincenr des che—
yeux.., elc,

Ph. Espril d'ammoniaque
COMPOSE. oo vese e 30 grammes.
Glycérine purifiee... 15 -
Teinture de canthari-
des, dln 4 & 8 -
Ean rjisii[lée ie ro-
A 2 ees s wao s 200 -
pour des lolions, que l'on fail une
ou denx fois par jour sur le cuir
chevelu,
5° Contre les donlenrs thumatis-
males, arthriliques, névralgiques,
les contusions, Ilﬂﬁ ¢nlorses..., olc.,
Pr. Liniment savonneux
COMMEE cunneoens ASETAMIMET.
Glycerme puriflue... 15 —_
Exirail de elladone,. 4 =
On peut ajouter & ee linimenl
e certaine quantité de vératrioe.
Ponr embrocations, deex fois par
jour. (Medic. Times.)

HUILE DE FOIE DE MORUE( For-
wanles pour Fadministration de F).
Liewploi de Phnile de fole de morne
se genéralise tellement de jour en
jour, et lexpéricnce conlirme telle-
ment les bons véesullitsgui ont fte an-
nonees dins ces derniers lemps, prin-
cipalementen cegquitonche son appli-
calion an traitement de la phithisie
pulmonaire, que nous croyons &tre
agreable & nos leelewrs en lour fai-
sanl connaiire  quehjues formules
destinées i dissimuler plus ou moing
com plétement la saveur loujours dés-
agréable de cette huile, meme dans
les varictes les plus pures el les moins
amwruumuliquus.

Premigre formule :

Pa. Iuile de fole de morde. 50 gramm.
Solulive de carbonate :

de polasst, yooy veee. B Eramm,

Sirop d'orange.... ... 30 gramm.

LEsEnte d'qﬁ!i Loswass 4 goulles.

Une petite cuillerde deux fois par

jour.
Deusiiine formule
Pn. Hui'e de foie de morue. 30 gramm.
Srop dorange. .., ... . 30 gramm.
Eau distillée ani 3 gramm.
Essence d'willel. ...« 3 poulles,

tine granie cuillerée trois fois par

jour.

Troisieme formule @

Huile do foie de-moroe,. 250 gramm.
Gomme en poudre. .. ... 30 Zromm.
Faijles uue cmulsivn et ajontes
Sirop FOrange. coe.oeas S0 JIIMO.
Sirop d: menthe poivrde, 60 gramim,

Une grande cuillerée deux fois par

jour.

Ou pourrail encere donner Uhuile
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de foie de morue en opiat, d*aprés la
formule suivanto :

P Nuile de foie do morue.. 4 gramm-
Magné-ie, . 5. pour saturalion.

Mais comme il faot euviron deux
fois autant de magnésie en poids que
d'buile pour arriver 4 saturalion, il
suit de la que ce mode d'administra-
tion 2 le grand inconvénicntd'obliger
le malade & ingérer une wop forie
proportion de médicnment.

On peut encore dissimuler cette
saveurdisagréable en faizant prendre
I'huile de foie de morue ave du lait
choud ou dans une lasse de café noir
trds-chaud ; mais nous devons avouer
que le meilleur mode dadministra-
tion du médicament est de le donner
sans aucun mélange, On parvient
souvent & la faire supporler en en=-
Eggeunt le malade & se pargariser la

mehe, avanul el apres Vingestion de
Fhuile, avee une cuillerce J'eau-de-
vie. Les papilles de la bouche, ainsi
emoussies | permellent alors  des
doses assex clovees pour qu'on en
obticone tous les bons effels. Enfin
lorsque les malades sont fortement
tourmentés par des pausces, des
renvois o des envies de  vomir,
Torsque Vingestion de Thoile est
suivie, ainsi que nous cn avons vu
quelgues exemples, d'on dogodt el

n'il 3 pounr conséquence absiention
ﬂe tous les alimeols, on penl en-
core administver huile de fuie de
morue, 1o suir én se couchaul et
aumomentde sendormir; le sonumeil
arrive, el la digestion de Phuile s'o-
pére pendant In nuit, Meilivée quielle
est par le décubitus borizonial el
I'immubilité. Pour notre part, nous
avons rénssi ainsi a foire supporler
I'bnile de Toie de morue & des per-
sonnes qui, josque-la, n'avaient pu
s’y habitoer,

EYSTE LAITEUX dévcloppd pen-
dani lu grossesse, gueri pur le sdlon
el ln coulérisalion, aprés avoir eni-
ployd sans suceds les injections irri-
tanfes. Une femme, dgee de trente-
sopl ang, eptre & Pldel-Dien de
Lyon, avee mne (norme tumeur du
sein, Cetle femme élait sceouchiée
depuis quatre mois. Le développe-
ment de sa lumeor datail du com-
mencement de sa grossesse; la mi-
lade sGlail apergue & celbe epogne
d'une petite glande & | partie in-
terme i sein guuehe. Peu 2 peu,
fendant tonle grossesse, la tu-
menr avait angmenté de yolnme,
A Tépoque de Dacconchemeut, elle

avail aequis sen maximum de déve-
loppement. Aprés Macconchement, il
survint quelques douleurs el de la
rongenr sur le sein, ce qui n'empd-
cha pas cotte fumme de nourrir son
enfant. Au momwent de son entrée b
I'hapital, la tumeur offrait le volume
de la e &'un enfont environ. La
peau ct e mamelon élaient parfai=
Lement saing; la Lumeur ¢lail pidi=
cnlée el tout A fait pendante au de=
vanl de la poilrine. Le vaste repli
de la pean qui en formait la base,
élail cloignd de cing a six pouces
duszommet de la tumcur, Bien gu'as-
sez uniformément arrondic et de
consistance & pen pris dgale, on sen-
tait cependant une plus grande do=
relét & la partie externe qui parais-
sait formée par une portion considé-
rable de 1 glande mammaire, tandis
e lo reste de la tlumeur offeail nne
aur.'t_uauun sensible. I n'y avait de
dounleurjnulle part. Lesveines ¢laient
tres-dilatées 4 la surface du sein.
Rien dans les ganglions de laisselle.
Dans ledoute si la twmeur a lagquelle
on avait affuire ¢lait un kyste ou un
lipdme, M. Barrier dans le service
duguel se irouvait placée celle ma-
lade, pratiqua une ponction avec le
trocarl eaploralenr; cetle ponclion
donna issue & une petite quantité
d'un liguide tont & Fait semblable &
du kait (1). Ce chirurgien sarréla dés
loes & lidie d’évacuer le kyste, et
d*y injecter de Fiode. Un coup de
trecact it sortir & pen prés 500 gram-
mes du méme liquide. On injecta
immdédiatement un mélange a4 par=
ties égales de teinture d'iode el d'al-
cool conphre. Infammalion légdre
les jours swivants ; reproduction du
liguide, Nouvelle ?llncimﬂ qui don=
ne issue an méneg liguide, mais em=
preint J'une forte odeur diode, et
suivie d'injection iodée, sepl jours
aprés la premiére. Cete fuis Pin=
jection est laissée presque en tota—
1iu'= dans la poche. Ik n'en resulta
pas pins defetque de la précidente.
Un injecta alors, & douze jours de
Ik, Do liguide snivant.
Eats distibée, 0. anseean. 100 grammes.
nitrate Jd'argeot eriswllisé. 2 —
Linlummation ¢tant, cctte fois
encore, restée au-dessous du degréd
nécessaire i Uoblitération du kyste,
M. Barricr se décida i passer un
siiton i travers la tumeor, Quelques
; de ce liguide faile par
1_{ LsLEEfﬂ-:,l;{ie [:Eépll'ﬂll.ﬂlt ile chlmilla, i
[cole de medecine de Lyon, §a fait re-
connalire Loos les éléments du [t}
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!Imn's apritz, on saupoudra la méche
o sélon avee du niteate dargent
fondu puvlérise, Eunlin, aprés quel-
ques jours, durant lesquels le tra-
wail infammatoire avail pris une
certaine inlensité , il s'échappa &
travers louverteee inféricure du sé-
ton une masse arrondie ol crewse,
dont les parois fort épaisses, lapis—
sant la surface interne du kyste,
etaient constitnées par des couches
de librine, Le sein était aluissd et
considgrablement dimioud de vo-
lume; Ia vaste excavation qu'il pri-
sentait s'effaga peu 4 pewn par le
rapprochement el Padhésion pro-
gressive de ses parois. La gudérison
ne ful plus entravie que par un
érysipéle intereurrent ©b par une
hemaorrhagie qu'on arréla en recou-
vrant die collodion Mouverture fistu-
levse qui donpail  passage au sang,
Enlin, lorsque la malade quitta 1'ho-
ital apris un séjour de Lrois mois
quavail nécessilé son trailement, il
ne lui restait plus qu'one (rés—pe-
tite plaie on s-np}nm'ultu-l, dont la
cicatrisation prochoing ctait cer-
taine. Nous avons cro devoir rap-

rler dans (ous ses  détails celle
interessante ohbicervation , d'abord
comme un excmple rare et corieux
de kyste laitenx développé  pen-
dant la grossesse , L conlenanl une
aussi gramde quantive de lait pur,
m'ayant subi aucune des altérations
qu'il subit ordinairement duns ces
sortes de collections anormales; en
seconil liew, @ canse des ensgigne-
ments clinigues qo'elle renferme.
En rapprochant ee fail de Ihistoira
des kystes profonds on interstitels
de Ia mamelle, publidce dans ee Be-
cucil par M. Robert (v. Bull. de Ther,
L. 36, p. 150), on y lrouvera la couli-
nuation des earactéres diagnostigues
assignes par notre savanl collabora=
tewr 3 ees gorles de lumoeurs, ajns
que la conlirmation dela plupart des
considerations pratigues ql:‘ill a émi—
ses sur ce sujet, notamment sur o=
tilite, pour ne pas dire Vindispensa-
ble meeessive, en pareil cas, des pone-
tions exploratrices pour éelairer un
diaguestic loujours plus ou moins
incertain. Enling en ce qui eoncerne
le traitement, on ¥ verra une prouve
tout a fait démonstrative de la non=
infuillibilite des injections irrilantes
et de leur insuflisince pour les cas
de kysles voluminenx a parvis du-
res el Cpaisses. Quant au choix du
procede, on ne peut quapprouver
M. Barcier d'aveir préfere, dans

celte circonstance , F:p[llimlicm dn
sitom O Pineision, qui n'edl pas élé
sans danger peur un kyste d'une
aussi vaste dendue, (Gazelle meédicale
de Lyon, janvier 1850.)

PLEURESIE (Recherches sur une
altévation particulidre des coles dans
le). L'altévation nouvellegue signale
M. Parise, sous le nom d'ostophyle
cosial  pleurdfigue, est loin d'dire
rare ; cependant aucun  analomo-
pathologiste ne I'a encore indiguée;
Laennee Ini-méme wn'en fait
mention duns ses ebservations de
rétrévissement de la poitrice b la
suite de eerlaines plenrésies, dans
lesquelles il est presque  cerlain
quielle devait exister. Comme la
connaissance de celle altération dans
la forme des coles ne penl dlre in=
diflirentean chirnrgicn, dans la pra=
ligue de la réseclion coslale el de
Popération de M'empyiéme, uous de=
vons  menlionner les  principaux
traits de cetle production pathologi-
que. L'ostéophyte esl, comme 'ely=
mologie Pindigque, une production
ossense de formation nouvelle, deé-
\rclu'!lpéa i la surface interne J'une
on de plusicurs edles , sous I'in=
fluence de Pinflammation de la plé-
vre, Ele atteint son plus ham degré
de développement dans les pleuré-
sies chroninues, avec peendo-mem-
brane et affaissement plus on moins
considérable du eolé malade. Elle
constitue alors une cdie sur-ajontée,
coneentrigne 4 la edle primitive;
eelle-ci pend s=a forme prismalique
et triangulaire, ainsi qu'on le peut
voir dams la gravure ei-jointe.

L'existence de Posténphyle estlide
i celle de la pleurésic du mime
colé, comme 'effel & sa cause. Mals
toutle plenrésic n'en provogque pas
le développement ; une seule con-
dition esl nécessaire & sa formation,
c'estque linfammation plenrale soit
assez intense ¢l assez durable pour
quelle dtende son influence jusqu’sw
périoste des edles voisines, Du reste,
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les conclusions suivanies, qui résu-
menl lg travail de M. Parise, doun-
neront une idée de la maniére com-
pléie dont cet habile physiologisie a
traite son sujet, 1% Une prodoction
ossense se developpe 4 la face in-
terne des edles dans eerlaines pleu-

résivs. 20 Elle n'existe que sur les.

chtes qui sonl en rapport immdediat
avee la plévee enflammde. 32 Elle est
I'ellet d'un phénoméne pathogeni=
que gencral, ieradiation Jde Fin-
Oammation antour de son foyer, 42
Elle change la forme des eies, qui

gulaires. 5° Flle présente gqnatre
phases dans son développement ¢
ctal liquide, élatl demi-osseux, état
ossenx, fusion intime avec I'os pri-
mitif. 6° Celni-ci saubit absorplion
interstitielle, particulitrement 4 sa
face interne, dont la lame compacte
disparalt, 7* Tous ces cllanﬁemeuls
rentrent dans les lois de Possilica-
tion normale, $° L'ostéophyle costal
plovurétigne n'est pas wne simple
eurivsité anatomo-pathologingue. Sa
connaissanee peul avoir son utilité
dans la pratique. (drchiv. do mdde=

deviennenl prismatiques el trian-  cine, bre 1840.)

i ——

VARIETES.

DES DEVOIRS DU MEDEQIN ,
Par B le professeur Foncer (de Strasbourg). (Suite (1).)

Cusmrtre IL — Devoirs du médecin envers le public, — Voiel done la
metdecin en face de son juge obligé sinon naturel! joge lo plus souvent
d'une incompétence radicale, exigeant et ingral, orgucilleux et absurde,
frivole et cruel. Que si le praticien s'impose pour promiére loi de plaire
towjonrs au publie, il est perdu pour la science et pour la vertu, Pour la
scienee, ear il n'anra désormais pour ambition que de Oatter et d'ama-
dener la sollise et les préjugés ; pour la vortu, car il sera fored de spéeu=
ler sur le mensonge, conformément & Iaxiome: Fulgus vull decipi, et il ne
Larders pas & capituler avee sa conscience en se disant avee Guy-PaTIN :
w Decipiatar, nam volenti ef patienti non fil'injuric, »

La publie est imbu d'une foule J'idécs saugrenues dont il est impossible
die le dissnader. 11 est convainen gquetoules les maladies onl une cause
appriciable et des remides cerlains, Son cliologie repose sur la suppres=
sion de Ivanspiration, les amas d'impuretés dans le tube digestif, les hu=
enrs vicices répandues dans Uéeonomie el nolamment dans le sang, les
alfections des nerfs, la faiblesse, ele. De la sa predilection poor les sudo-
riliqques, les purgalifs, les déporatifs, les exeilants, les toniques. Quicongue
le traite &sa maniére ost sir de sa-faveur et de son indulgence en cas d'in-
sueeis, Le public est persuadé que si la maladie ne guerl pas, cest que le
medeein ne sait pas en trovver le reméde: il simagine que les remédes
duivent agir immédiatement ; l'o:nvre du temps ¢t du régime sont pour
lui letire close, Dapris ces idées, tout symptdme fcheux est le produit
des remindes, ¢ quand la maladie saggeave, e'est lonjours la faute du
médecin. Le public ne connalt de eritérium que le rsultat. Si le malade
mert, be médecin, fot-il Phomme le plus habile, est pour lui un igonorant;
8l guirit, le plus ignoble médieasire devient 4 ses yeux un bomme de
génie. Esclave de ses préventions, il diverse & tort ot @ travers la diffa-
malion el la lowange, Son fitiche hive devient son exceration d'aujour-

{1} ¥oir la livraison du 30 janvicr 1850, p, 88,
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d'hui, selon la fatalilé des événements el les passions qui I"animent. Tel
est le souverain de qui dépendent 'honneur et la forlune du praiicien.

Bacox a deji signalé ce falal caractére de la profession médicale qui n'a
de juges compétents que parmi ceux qui l'exercent. Le public juge d'un
arliste par la beauté plastique de ses eeuvres, d'un avocal par son élo-
fquence et son talent de persuasion, cte. L'reuvree du médecin, au contraire,
est essenticllement et profondément oceulte et inaccessible & Pintelligence
du vulgaire, et pour comble de fatalité, ecux-1a qui seols pouvent le juger
ses propres confréres, sont le plus souvent intéresscs i le déprocier !

Aussi, pour co qui concerne le choix d'un médecin, le public se laisse-
t-il séduire par tout autre chose que par le talent, « 1l sufiit, dit Hox-
mAM, d'dre lefavori de quelque homme en place, ou, ce qui vaul encore
& micux, de quelque fomme & la mode, d'dre Uinstrament d'un pard,
o d'aveir un brillant équipage et d'®tre doué deffronterie, pour passer
= pour un habile homme, & la honle de la profession et pour le malheur
w de la socicte, » Aussi a-l-on dit avee raison qu'une grande célébrive fait
souvent moins 'éloge du médecin que la salire du public. Et pourtant, si
Jamais la masime stofcicnne et chrélicnne ; « Fais ce que dols, advicnne
= q[uc pourra =, cst d'application rigourcuse, c'est surlout lorsqu'il y va de
la vie de nos semblables. Mais, hilos! combien pen de earactires sont de
trempe i sortiv vicloricux de ce cruel combat entre le devoir et Pintéroe !

Un préceple formulé spécialement par Frép, Horrmany et dout la por-
tée reste incomprise de In plupart des praticiens, c’est de se dispenser
d'offrir ses services, sous peine de les faire mépriser. Bien des confrires
passent lenr vie & faire, comme on dit, la chasse aox clienls, méme & coux
qui sont actuellement en puissance de médecin, Cenx-14 parviendront sing
doute & voir beaueoup de malades dont la plupart ne tarderont pas i les
abandonner, leur laissant la honte d'avoir forfait 4 la dignité médicale ot
souvent & la loyauté confraternelle,

Cerlains praticiens ont 'art de se¢ rendre uliles en se mblant des alfaires
de leurs clients, en les aidant de leurs conseils, de leurs démarches, de
leur influgnce, dans leurs caleuls d'intérét, d'ambition ou méme de plaisirs.
Ces miédecins complaisants ont, en général, assez de succés dans le monde
qui confond &i facilement 'amabilité avee le talent, le dévouement avee le
mérite, et la servilité avec la philanthropie. Mais, indépendamment de ce
qu'il en cofite & la dignité personnelle, ces obséquiosités vont parfois contre
leur but, et le médecin officieux est désormais traité comme un ami de la
maison et rélribué en simples témoignages de gratitude et d'affection, si
méme bientdt ne se produisent la lassitude, la feoidenr, la morgne ot fina-
lement Pabandon. La résorve ot la diserdétion sont au nombre des vertos les
plus essentielles an praticien. Le médecin devient souvent I'ami de ses
clients, mais il ne doit pas oublier qu'un instant peut suflire & rompre les
liens fes plug solides en apparence ; il sufit pour cela d'un malheur, d'ong
intrigue, d'vn rien; aussi doit-il faire son proftd'une maxime désolante
mais trop justifide : c'est eelle qui recommande d'en user avee nos amis
comme s'ils devaient dtre un jour nos ennemis.

Le médecin devra se présenter avec la modeste assurance qui nait du
sentiment de sa valeur, car notre profession peut marcher de pair avec
ontes les autres conditions sociales, Il a droit, en effet, & la bienveillance,
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celui qui peut dire avee le grand roi des livres saints : « Qui nie incenerit,
inveniet vitam et hauriet salutem, » (Prov. de SALOMON.)

La pluparl des antenrs qui ont traité des deveirs du médeein ont consa=

crit quelques considérations & la condeite qu'il doit tenir & I'égard des
grands ; toos s'accordent & maintenie que la condition du médecin ne lo
céde i aucune autre. PLINE mime, dans un élan de générosité & notre
égard, place le médecin an-dessus du monargue ; il définit la médecine ;
u drs gquee dpsis imperat imperatoribug s ; co n'est poul-dlre gue pour Se
donner la satisfaction de faire un agréable jeu de mots, Quoi qu'il en soit
Frip. HOFFMANK, qui consacre & cel objet un long article de sa Politiqua
du médecin, recommande i celui-ci de se montrer hardi et non pas humble
& I'égard des grands personnages. Un pareil théme serait aujourd’hui un
anachronisme : les grands ne sonl plus, en tant que 'on comprend par 14
certaines castes nobiliaires; la seule noblesse qu'on reconnaisse actuelle-
ment, cest celle du talent, de Vesprit, du earaclére, c'est celle qui dérive
des services rendus & la société. Eh bien! & tous ces titres, le médecin
peut, sans trop d'orgoeil, se prétendre gussi noble, ¢est-a-dire aussi grand
que qui qoe ce soit. I1 est encore des gens qui Tont consister la grandeur
dans la richesse, dans le pouvoir de se faire obéir, sans obéir, sei-dizant, &
personng. Or, le riche ambitionne souvent la plus lourde des servitudes,
celle des honneurs politiques, administratifs, ete. Eh bien! du ministre qui
est responsable de ses acles envers tous les citoyens, et du médecin qui ne
dépend que de ses clients et de sa conscience, lequel est le plus esclave, jo
le demande?... « Dien seul est grand », dil BossueT.

La physionomie du médecin sera empreinle d'une gravitdé dooce, aussi
¢loignéde de la tristesse qui ingniéte le malade que de la joie qui insulte & sa
doulenr. A cet égard poortant il comviendra de se conformer autant que
possible au caractére conno du patient.

En giénéral, Il faut que le médecin soit sobre de paroles. La tacilurnité
affectée sert souvent de masque & la nullité, et dans tous les cas le malade
aime nssez qu'on l'entrelienne de lui-méme, qu'on lui adresse quelques
mols de consolation el despérance, D'autre part, la logquacité bruyante est
un écucil oh la dignité doctorale vient parfois échouer, sans compter
qu'elle est un fléau pour cerlaing malades : Medicus loquax, m@gro alfer
mortus, dit un proverbe de 'antiguité. Quant & Pobjet de la conversation,
ce doit dre d'abord, comme nous 'avons dit, le malade et la maladie. A
cel égard les gens les plus éclairés sont souvent les plus difficiles 4 satis-
faire ; pénétrés de leur capacité, ils prétendent tout savoir el loul passer
au creuset de leur sufisance, et Dieu sait les sottises que leur dicle la va-
nité! Quelques-uns poussent méme l'exigence jusqu'd la tyrannie : on
raconte qu'ARISTOTE étant malade fit appeler un médecin, lequel lui pres-
crivant un reméde sans en déduire les motifs ; « Me prends-tu pour un
u rustre (bubulcus) ¥ lui dit-il; explique-moi pourquoi jedoeis prendre ce
« médicament, si tu veux que je sois docile 4 fes prescriptions. » Le
mieux & faire dans ce cas, c’est de donner l'explication demandée en
termes scientifiques, comme pour punir lg malade de sa cariosilé; ou %l
n'y a pas d'explication possible, dinvoquer I'expérience ou quelque bana—
lité, telle que : L'opium facit dormire gquiz fenet facullalem dormilivam,
épigramme qui pourtant est bien souvent I'expression pure et simple de la
vérité scientlifique, vu notre profonde jguorance des causes premiéres.

page 137 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1850x38&p=137

@BITH

(138 )

Gardez-vous, dans lous les cas, d'alléguer des motifs erronés on ridicules,
ear vos propos seront épllogucs, souvent méme par des eonfriees qui pour—
rajent bien s'en privalvir & vos dépens. Ce sujet épuise, il eonvient génd-
valement de faire retraile ; cependant beauconp de malades des clusses
clevees aimenl @ trouver dans leur ‘médecin un ageéable interlocuteur,
Soyez dome, aulant que possible ot selon I'occurrence, savant ou léger, sé-
riens on enjoud dans vos canseries. Ce précieux taleat de la conversalion
a fait la furtune d'one foule de gens, diailleurs trés-médioeres Jdans leur
spteialild, .

Dans I'établissement du diagnostic, livrez-vous avec ménagement, sans
doute, wais aussi sans restriction, i tontes les invesligations néees«aires ; ne
vous arvélez que devant Uimpossible, Trop de condescendanes pour le ca-
prier, Lo paresse, la pudeur mal entendue on mime la cengibiling physigue
des malades, a souvent occasivnné de grands malheurs, sans parler des
erceurs hamiliantes penr Part, Quand il ¥ va des intéeds de Fhumanité,
gachez encourir des désagréments, des disgrices miéme que, daillenrs, vous
saurez éviler si vous possédez I'art d'imposer vos volomwds, Sachex aussi
surmonler vos répugnances ; rien n'est rebutant de ce gqui touche i la con=
servalion de nos semblables : telle odoration fétide, telle gustation repons-
sinte, telle manenvee qui sonléve e dégodl, constitnentl parfois les senls
moyens de déterminer la nature de la maladie. Vous avez pu voir i la
cliniue une jenne lille minée par un diabéte sueré demeuré méconnu,
pave aque les mddeeins qui s'élaient suceddé aupreés delle n'avaiont pas eu
Fidee on lo courage de téguster ses urines. Que de cancers ulérins ou du
rectom se diveloppent sonrdement, paree que le médesin recole devant la
propusition on la pratiqoe Qu-toneher!

Une chose trés-délicate sur laguelle lo médecin est régulidrement solli-
cite, e'est le pronostic au point de vue Jde la gravilé, de la lerminaison et
de la durée des maladies, « Soignez le pronostic », disnit BanTaez, c'est-
d=tlire eraignez de vous comprometire. Retranchez-vous, i I'occasion, sur
Pincertitude de lavenir, eu faisant remarguer que eelui-ei relive autant
devenements futurs impossibles 4 privoir, que des circonstances pré-
sentes; ety en effel, eet avenir dépend sutant du malade et des assistants
tjue e la maladie et du médecin loi-méme. Il convient, en gonéral, de
retabennir un pew le pronostie, tant parce qu'il peut, en réalité, survenir
des aceidents Fichenx, que pour inspirer au malade une lerreur modirée
el salutaive qui Foblige & la - docilité. Epargnez-loi cependant 1os pronos=
livs trop sinistres @ e'est alors particulibrement que le rigide PoaTox lui-
e a cru devoir absondre les médecins do délit de mensonge ; c'est & ee
propos sue Foép, Horruaxy edl pu dire avec raison : « Qui nescil dissi-
a itulare neseil curare. » Néanmoins, faites vos ré=crves anprés de la fa-

“wille on des assistants, afin de sauvegarder volke réputation.

Delativement a la thérapeuligue, la premiére des regles ost celle for-
mulée par HIPPOCRATE @ « Primd non nocere. » Quant i vos prescriptions,
cmployez la persunsion ol au-besoin la fermeté pour en assurer Pesdéention.
Nusez de molle complaisanee que lorsqu'il w'y a pas péril & le fire. Joai
pour principe de permettee Pemploi des remides inutiles oo absurdes, si
souvent réclamés avee obsession par les malades, en tant que ces remédes
sont sans foconvénient. Laissez les hémorrhoidoires porter des marrons
dans leur poche et les gontteux concher ovee un balai de bouleau; per-
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metlez mdme & un bydropique de boire de Purine et & un paralytique de
prendee wn bain de sang de bheewf, quelque révollants que soienl ces
moyens, ne fit-ce que pour convainere les malades de leur extravagance.
Il est vrai que Vexpérience ne les corrige pas et que la révélation de leurs
soltises réitérées ne les rend pas plos suges, mais ¢'est un moyen de vons
concilier leur confiance et leur affection. Il en serait tout autrement &'l
vous arrivait de tolérer un reméde dangereux : on ne manquerait pas de
déverser sur vous tout le poids du résultat, L'emplod spontané des remides
superflus me peut &lre juslifié gque par la néeessité de salisfaire le moral
des malades. Hors ce cas, la polypharmacie est un larcin véritable, car
elig attente & la bourse du patient. L'emplol des signes cabalistiques et
des langues etrangéres dans la rédaction des formules n'est justiflé que pap
la mécessité réelle de dissimuler le reméde au malade, dans som propre
intérét et non davs lintérét prétendu de la dignité professionnelle, di-
gnité qui noe saurail reposer sur astuce ¢t lo charlalanisme.

Il arrive tous les jours quon accuse le médecin alors qu'on a mal exé-
cuté ou mime complétement omis ses prescriptions ; injustice dont SYnEN—
maM s¢ plaint en ces ter mes ; « Dans cerlaines occasions oi l'en n'avait
o rien fait de  toul ce que je disals, on n'a pas laissé de mellre sur mon
« comple la mort des malades, quoique leurs amis et les gardes les cus-
w sent lués i foree de les schauffer, » ( Lefire 4 G. Cole.) Aszurcz-vous done
de I'exéeution de vos ordonnances, et pour cela, formulez par éerit plutis
que verbalement, donnez loutes les instructions nécessaires, fnspectez cb
goliles les remédes, Inspeciez les pansements, ele.

Visilez vos malades avec exaclilude, quant aux jours el aux heures con-
venus. Cherchez a vous éclairer par quelques apparitions imprévues. Mul-
lipliez vos visiles juste autanl que le demande la maladie. 8 le malade en
exigeail plos on moins, rappelez-lni quo vous seul @les juge & cet égand,
Que si vous soupgonnez un motil d"écomomie, fuiles-lui comprendre qu'il
comservera Loute sa liberté & Pendroil des bonoraires. Soyez i toute heure i
la dispusition de vos malades, 4 moins qu'ils n'abusent manifestement de
volre complaisance. Souvent il mous arrive d'étre crucllement dérangés
par des gens qui n'ont que le mal de la peur; e'est ee qui fait que les
vieux praticiens ne se pressent jumals, instruits et blasés qu'ils sont par
ees déceptions réflérées. A meins d'urgence démontrde, ne manifestez pas
trop d'empressement, L'extréme obséquiosité altére an moins le respect
dit au médecin, si elle n’engendre le mépris. Ne mettez pas non plus trop
d'affeciation & vous faire désirer : Pas n'est besoin de Détrir ici ce procéde
charlatanesque qui consiste & se faire longtemps attendre, sous prétexte de
mombreuses occupations.

8i vous rencontrez, ce qui n'est pas rare, de ces malades ostensiblement
et radicalement réfraclaires sux conseils de la science et dent, pour celle
raison, l'existence s'en va périclitant, l'intérdt de volre répulation serait
pent=dire de les abandonper définitivement, si cet abandon ne recevait
loujours dans le public de Ficheuses interprétations. On ne manque pas, en
efiet, de ranger ces cas dans la catégorie de ceux on il y aurait réelleinent
crime de lése-humanité & éconduire ou délaisser de pauyres malades, pour
¢ seul molil' qu'ils sont incurables ou gu'ils veot mourir. Dans ce dernier
eas, d"ailleurs, la nature a lant de fois démenti les prophéties de la science,
qu'il y a prudence autani que résigoation & persister jusqu'au bout,

page 139 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1850x38&p=139

@BITH

( 140)

Nous devons une menlion particnliére aux relations do meédecin axec les
femmes et les enfints, A Pégard du sexe, redoublez, 8% se pent, de man-
sultude, sans jamais sacrifier los oxigences de la santé, Tenez comple, dans
I'élablissement du diaguostie, de Pinstinet de releaue, de dissimulation
miéme qui caractérise la plus belle moitié du genre humain ; faites la part
des exagérations et de la mobilité nerveuse : « Ce sexe delicat, dit Fuip,
& HorFmasy, donne dix fois plus d'embarras de corps et d'esprit aux mé-
= decins gque le maseulin, » Nometlez jumais dinterroger les fenimes sur
Iédtat de leurs Tonclions mensuelles, sous peine d'dlre soupgonné dinex-
périence & Pendroit des maladies du sexe. Vous obtiendrez d'elles Lous les
sacrifices de pudeur, si vous savez leur persuader que -le miédeein n'a pas
de sexe, sivous railez sérieusement el sans affectation les détails relatifs
aux seerels sexnels, Armez-vons dong de (roideur et de dignilé au sujet
de ees matiéres délicates, Trop d'oecasions vous sevont offertes de manquer
it la chasteté pour pen que vons soyer fragiles ; el ponr vous fortifier, rap—
pelez=vous loujours quun nstant de faiblesse peul vous valoir toute une
vie de regrols et de honte.

a Il ¥ o dens cheses embarrassantes dans la pratigue, dit cocore Ferip.
o Horrmaxs, cost de teaiter les fommes grossea el les enfunts, » Lo roi-
son e ces diffienliés git dabord dans Mobseurile gui enveloppe souvent les
malalies des uns et des autres, puis dans Pexiréme eirconspection qu'il im=-
porte d"obseever quant & Pemploi des wedliicateurs appliques & ces orga-
nisations délicates, La midocine des femmes et des enfants ne différe pas
fondamentalement de la médecine ordinaive; seulement les malades de
ces catégories doivent dtpe considérds comme ctant douwds d'une idiosyn-
crasic partienliére, d'une susceptibilitt fondamentale gqui so rencontre pir-
uiz accidentelloment chez les hommes el les adulies.

La médecine, dit-un, est un sacerdoce. Or, sl est juste d'élabliv ua
paealiéle entre le peitre et le médecin, c'est surlout en ce qui concerse le
seerel qui doit ftre aussi saepé pour Fun que pour Uautre. Si javais & pré-
ciser les eas on le médecin pent étre autorisé o violer les secrets qui lui
sunt conliés, je diraisque ce sont ceux-1a méme oh il est permis au prétre
de divalguer les seerels du confessionnal,

Aprés lant (e sollicitude, de labeur et d'abndégation, il arrive souvent
que eelni qui vous doit la santé et la vie vous en récompense par Fingra-
titmde ot Pinfidélité, ot presque toujours alors, pour jusbilier son mangue
deceur o de constance, B avra recours & la dillamation. Ces relours,
pourtant si prévus, sont toujours pour le médecin un sujet de eruelle
amertume, car il nes'agit pas seulement ici d'intéréls compromis, d'amour
propre froissd ; le coup pénétre plos avant an fond de Fime : le meédecin
wsl comme une mére, dont Ia lendresse s"accroll par les peines, les soucis

. el les sacrilices; il couve d'un amour quasi paternel celul quil a ravi aux

angoisses de la doulenr, aux étreintes de la wort, ¢l la répudiation de
pervils senliments lui brise le-cenr i Uégal ¢ un parvicide,

Tel est cerlainement un des eolés les plus hideus de Fhumanité, celui
qui justilic le micus les élans de misaptbeopic qui se révélent dans les eu-
vres de nos grawls hommes, ot cotle espice Jd'insensibilité & laguelle vien-
neut aboutic la plapart des vieux praliciens : lusensibilité, misanthropie
surahondamment légitimees par Fexpesienee du moude, wais que rien ne
peul exeuser gux yeux de la morale et de la haule philosophie. Le méde-
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cimn'a le droil de mépriser les hommes que pour rendre plus méritoire la
grandeor dAme dont B fait prevve cn continnant de les servir. Tant de
perversite pamdonnce le reléve A ses propros yeux el peut hausser son or-
guell jusqutd e poder 4 se poser on émule de la Divinité (1) ; c'est gu'en
effet, dans le role respectif du public et du médeein, il y a sonvent quelque
choge d'analogue au drame incffable du Calvaire.

Graviora Inff (SExkgue), telle doit étee la devise et telle ost (rdquemment
la destinée du veai praticien.

Nous tonchons 4 un des points les plos délicals de notee thehe, & lar-
ticle des honoraires, terme imaging pour exprimer ce qu'il ¥ a de releve
dans le salaire du médecin @ « Ce quon donne aux médecins pour le bien
aqu'ils fonl est honorarivm el non pas merees o, dit Guy=-PaTis. Nons
avons déja fail ohserver que le luere ne devail dve que le bul secondaire de
Parl miédical @ o Ko parler que d'argent el de faive fortune sont des condi-
a tions triss-pernicieuses co nn médecin », 2 dit encore le spirituel anleur
que je viens de ciler. « Gardons-nous d'imiter ceux qui gagneot lear for-
o tung, non d la sueur, mals 4 la rongeur de lour fronl », répéle son ingé-
nicux commentateur (ReverLii-Panise). Neammoins il faul vivee ; wais,
ainsi qu'on Fa dit encore, la vie humaine n'est pas lout entiére dans In
salisfetion des instinets materiels, et chez les organisations complites, In
Ta voix de Fhme ne parle pas moing haut que celle du corps.

Vorraine a dil avee raison @ « Un médeein promet ses soins ot non Ia
o guirison ; il fait ses efforts ot on les lui payes (Dialr. de docleur ARAK).
Le poite latin avait dit avant lni ;

« Nown esl in nedico semper relevetur ub agori
w fnterdum docla plis valet arte malun, »

On ne paye le mideein gque de ses peines et nallement du serviee qu'il a
remndi; car lavie ot la sante sont sans prix cquivalant, surtout pour celui
qui fut menace de les perdre; don swuil gu'apris les bonoraires persiste
toujours la detle de la reconnaissanse.

Quel que soit Mévenement, Ie malade doit done rétribner le médecin. T1
doit le Tuire en raison composie @ 19 de son aisanee propre, car il est un
pringipe social et chrétien qui veal gue le riche dédommage le médecin
des soins goe celoi-cl donme gratuitement aux padvres; 20 de la gravité de
la maladie, car nn mal qui menace la vie donne plos de peines et de soucis,
impose plus d'efforts dintelligence an praticien qu'une maladie légire;
3 de la position du médeein dans la bidrarehie de la science ot de la re-
nomnée, car des travaux recommandables, une réputation dignement ae-
fuise font supposer plus de capacitt : or, le salaire doit étre proportionné
au talent de Fonvrier, ‘

Sl le malule ne sexéente pus confermiément & ces prineipes, micnx
vaut aecepler ce qu'il offre gque de marchander avee Iui, comme il s’a—
gi=sait d'un vil objet de commerce, 50 ce quiil propose esl complélement
imdigne de ui et de vous, ou bien si aprés un cerlain temps il ne songe

¥ u Medieus enim philosophus Deo equalis habelur, »
HIPPOCRATE.
« Hontines ad deos nulla se propius accedunt quam salulem hominibus dando.»
Cicknox,
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point & saequoitler, vous &les aulorisé & réclamer avee des formes conve—
naliles, En cas d'insuccds, vous aurez  voir si ¢'esl impnissance on man-
vais vouloir de la part du débiteur : dans lo premier cas, vous attendrez
patiemment des temps meilleurs; dans le second, personne naurait droit
de vous hidmer de recourir aux tribunaus. Heureux pourtant si vous &les
d"hmmeur ou en pesition de vous abstenir de ¢2 moyen extréme qui porie
toujours atteinte i la pureté du caractére tout philanthropique du médecin.
Acveplez de bonne grice le denier do pawvre, si vos refus devaient 'hu-
milier.

On raconte que le médecin DomMovLay reeevail d'une main le petit deu
e Pimdigent et de Pautre déposait six francs sur son grabal pour fournic
aux frais de la maladie, On gagne parfois beaucoup en refusant de gagner :
jo me sais plus quel céléhre médecin avait inserit an sewil d'un cabinet
rempli d'objets précieux o « Luerd neglecli luerun. »

Nous w'avens besoin de dire combien il sevait indécent dimpozer préli-
minairement des conditions au malade; i1 0°y a que les charlatans avirés
iui s¢ rendent conpables d'un tel méfait, On n'a pas craint d"acenser quel-
ques médecing de prolonger sciemment la durde de la maladie, dans le
bt de grossie lears honoraires, MorToX rapporte que des praticiens de
aon Lemps s'opposaient & Vintrodoction du quinguoina dans le traitement
des litvres, sous préteste que les biénélices de la profession s'cn trouve=
raient diminucs (ef medicorwm lecrum evipietur }; ee qui lul fournil le lexte
d'une ¢lognente impréeation contre une aussi coupable eupidite, Lo fait
esl gue si pareil crime pouvail &re conslaté, il reléverail direclement de la
Cour dassises,

Mais il esL des praticiens qui, sans se liveer & ces odicuses spéculations,
st montrent pourlast, eomme on dit, pres & la curée. I leur fawt de Por,
el beancoup. Cela s'observe notamment parmi les vieux médecins, coux
surton! qui jouissenl d'une cerlaine renommee @ « Quand jélais joune, dit
@ Goy-PaTiy, je rougissais de ce qu'on m'offrait de 'argent; avjourd'hui
a jerougis quand on ne m'en présente pas. » Celte lendanee est, comme
chiacun sait, plus familiére 4 la chirurgie qu'i lo médecine, ct personne n'i=
unore que cerlains specialistes élévent sur ee point des prétentions scanda-
lenses. On ue saursit trop fétrir linsatiable et barbare vénalité de ces
hommes qui, aprés avoir rendu au malade la santé ou la vie, le lui font
regretter en le réduisant b la misére, La profession serait plus honorée si
ces actes davidite se produisaient moins feéquemment.

Il n'est pas interdit de protiter des occasions favorables pour s'assurer le
juste prixde ses services. FR. HOPFMANN recommande expressément de
recevoir ¢ que le malade vous offre pendant la maladie; car lorsque la
guérizon est achevie, il arrive souvent gue le médecin cst un objet désa-
gréable et imporiun. Ce précepte a éé traduit sous forme daphorisme
latin par M. jA. PETIT, je crois : « Recipe dum dolel, mam sanus solvers
solel, » Pen de malades, en effet, ont la mémoire du coeur et se croient
cncore vos débiteurs lorsqu'ils vous ont gratific de quelques deus; il en
ngt peu qni se disent @ « Hoc debeo quod solvo, of quod solvo adhue debeo. »

Les malades les plus reconnaissants ne sont pas les plus riches et les
plus haut placis dans la société. Toutmédecin a pu vériller celle remangue.
Le petit bourgeois, comme on dit, connalt le prix du temps et du travail ;
il zait gue toule peine mérite salaire ; il a pour son médecin une vénération
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bien sentic, et parfois il arrive que celui-ei se voit consciencieusement
obligé dimposer des bornes 4 I'expression malérielle de sa greatitude;
moins exigeant, plus docile, il est anssi plus générenx que le riche ot le
puissant, lesquels vous imposent un cérémonial Torl géoant, vous fong
porier le poids de lewr bumeur indgale, sément d'interminables difficulidés
les appiications de la science, el inalement vous rétribuent souvent de ma-
nidrs & vous faire rougir pour cux-mames.

Beaneonp de gens eomme il faut ne font da médecin lenr ami que ponr
se dispenser de solder des honoraives; d'sutres imaginent saceuitler par
quelques politesses on par quelques menos cadeans. Dautres, plus géné-
reux, craignent de vous offvir de Margent et vons font des prisents de
grand prix mais & pen pris inntiles, si bien que, riche en bijoux, il pone-
rait vous avriver de ne ponvoir convrir les dépenses de la maison,

La munificence des grands, ainsi qulon les appelle, est souvent un agle
d'ostentation ou de feayenr plutdt qu'une pure inspiration de I reconnais-
sance. On rap orle que Louis XI, ce monarque ombragenx qui tremblait
sans ecsse i Pidéede lamort et du poison, combla de weésors Covrien, son
medeein, dans l'espoir de vivee plus longtemps el de le soustraire & o ten-
tation de servir ses ennemis,

En raison de eelle inclination do public pour Pingratitude, les prati=
ciens caleulateurs ont adoplé cerlains axiomes justificatifs tels gue ceux-ci:
w Lo peuple nous eslime ce que nous nous eslimons nous=mémes ;—Lus how-
& mes n'altachent de pris qu'd ee qui leor codle beancoup. — Siln veng
« aroir e respect dde tes semblables, mets un haut prix & toul ee dque L
a faiz, car le monde ne te saues aocun gré de wn désintirossement », ele.,
Bien de plus veai que ces sentences; rien auesi de plus juste, surtout an
point de vie des reprosailles ; mais il est un noble sentiment de géndrosite
qui commande an méderin de répodier toutes cos maximes el de s¢ mon-
trer disinldresst aprés avoir ¢t humain, de peor de lernir, en quelgue
sorte, 2 poreté do bienfait,

La plupart des malades exigent que vous fixiez vos honoraires, d'autres

s0 chargent de ce soin ; dans U'on el Pautre cas, Pespril d'ordree commande

d'inserive réguliérement les-visiles journalitres, pour en savoir le nom-
bre an besoin., 11 en est quelqones-uns qui préférent ce qu'on appelle un
abonnement ; e'est-a-dire la Gxation d'une somme annualle pour les soins
donngés par le médecin. Si ce procédé lie plus étroitement le médeein an
client, il a, selon nous, Vinconvénient d'élre peu jusle, en ce sens gue lo
client ou le médecin pourra se irouver dope an bout de I'an.

Pour éviter d'@tre victimes de la mesquineric du public ot aussi de colle
concurrence au rabais souvent élablie par les confrires an béndlice des
malades, il serail bon gque tous les -praticiens d'une localité convinssent
d'un tarif approximatif auquel chacun prendrait Uengagement de se con-
former. Cotte innocente coalition, cette société d'assurance muluelle existe
déji pour cerlaines professions, ol motamment pour les pharmacicns de

‘molre propre cité,

Quoi qu'il en goit, il conviendra toyjours de s'en référer dabord @ la
Tibéralité ou plutst i I'équité des élients, et de recevolr d un air digne et
nalarel, sans jole comme sans humeur, lo produit qoel qu'il soit de vos
labenrs ; et lorsque vous avez regu le prix de vos muvres, il convient en—
core de Taire preuve de désintéressement en visitant le malade ou plutdt
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le convalescent une fois de plus, A titre de sollicitude pure el simple,

Les honoraires dus aux médecins appelés en consultation ont did &lre
fixés i I'avance ou doivent I'étre postérieurement par le médecin ordinaire
fui est censé connaltre les facullés pécuniaires du malade. 11 est d'usage
dons les grandes villes de vétribuer les consullants au moment oi ils se
retivent. Sicette habitude, qui n'a rien dinconvenant, existait partout,
les médecins éprouveraient moing de pertes par I'oubli, lingratitude on
l'improbité des clients. 11 appartient an médecin ordinaire de veiller & ce
que cette dette solt acquittée, sams qu'il en soit responsable, bien en-
tenduo.

Les consultations dans le cabinet sont ordinairement acquiltées séance
tenante, et lexpérience apprend anx midecins le pen de fonds qu'ils doi-
vent faire sur les clients qui s'abstiennent cn promettant de revenir.
Anszl ne doivent-ils jamais, par une fausse délicatesse, refuscer ce qui leur
est oifect : il est une foule de gens oublieus et d*autres qui ne se font pas
scrupule de frustrer du fruit de ses labeurs celui qui ne dépense que son
temps ¢t son génje.

1l est convenu, de par un sentiment de légitime bienveillanee, que les
médecing ne se doivent point d*honoraires entre cux. Cetle convention s'é-
tend & la famille, mais elle cesse ordinairement & Pégard des collatéranx
anxequels on laisse apprécier co qu'ils ont & faire.

(Lax suile au prochain numdro.)

Le concours pour 1a chaire de médecine opératoire, vacante i la Faculté
de médecine de Paris, tonche bientdt 4 son lerme. Les concurrents soutien=
en ce moment lenr thiése, et il ne restera plus que P'éprenve pratigue
ir. Yoicl I'énumération des questions que les candidats ont en a troiter
dans leur thise, et lordee dans leguel ont en lien les argumentations : M, Le-
noir, des Qperations qui se g;ra[:'qum.l sur les muscles de leil, — M. Robert,
des Ampulations parlielles et de la dédsariiculalion du pied.—M. Gosselin, Trai-
lnitent ehivurgical des polypes des fosses nasales ef du pharynz. — M. Nelaton,
Paralléle des divers modes opératoires employés au traitement de la cataracte.
— M. Maisonneuve, des Opérations apphcables auxs maladies de Vovairs, —
M. Richet, des Opérations applicables a Fankylose. — M. Jarjasay, des Oﬁ-
rations applicaldes aux corps fibreux de la matrice. — M. Malgaigne, Pa-
ralléle des diverses espéces de faille. — M. Sanson, des Opérations applicables
aur solutions de continuild anciennes ou récenfes ducanal infestinal.— M. Chas-
saignac, des Opérations applicables aux fraclures compligudes.

Le choléra na pas disparu partout en Europe, Dans le comlé de Durham,
en Angleterre, dans plusieurs villages au voisinage des mines de charbon
de terre, il fait d'assez nombreuses vietimes; mais ¢'est surlout i Tunis, dang
les Etats barbaresques, qu'il a éclalé avec une grande intensité. Du 15 an
18 janvier il est mort de 20 & 25 personnes par jour; le plus grand nombre
des victimes appartient & la population israclite de la ville. :

Le typhus fait en ce moment des ravages & Vienne [Autriche).

A Antigue, 3 la Jamaique, 4 Charleston surlout, la hdvre jaune a sévi
avec une intensité qu'on ne luiavait pas vue depuis plusieurs années.

L'Angleterre a perdu récemment trois médecins recommandables: sir
David Dickson, médecin de I'hopital de la marine etde la flotte, mort & I'ige

de 69 ans; le docleur Kidd, inspectenr des hidpitanx militaires, et le doc=
teur Clanny, médecin du feu due de Sussex.,

—— i —
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THERAPEUTIQUE MEDICALE.

p—

REMARQUES PRATIQUES SUR LA CHLOROSE ET S[IH-TB}.ITEMBI{T,

Il est pen d’affections sur lesquelles aient été émises antant d'idées
contradictoires que sur la chlorose. Malgré les progris de l'observa-
tion moderne, malgré application d'instruments tout nouveaux i I'é-
tude des phénomines complexes de cette maladie, on ne voit pas que
la théorie en soit plus avancée. Mais si cette observation perfec-
tionnée, plus rigourense, n’a guére servi i avancer la solution des ques-
tions que soultvent I'étiologie et la nature de 'affection chlorotique,,
elle a an moins produit ce résultat, que la chlorose est une maladie
parfaitement définie, qu'on ne confond plus avec des maladies qui en
prennent parfois le masque, et qu'elle a une place tout & fait distincte-
dans tout cadre nosologique bien fait. Quand nous parlons de la dis-
tinction de la chlorose au point de vue nosologique, nous n'entendons.
point parler uniquement de la physionomic nettement caractérisée de
cette alfection, nous entendons parler aussi d'un cardctére plus spéci-
fique, celui en vertu duquel elle est exclusivement propre aux fem-
mes, « Par un exces de logique, dit M. Tardien, on est allé jusqu'a
admettre la chlorose chez I'homme. Pour pen quon venille rester
fidéle aux vrais principes de la méthode médicale, qui doit dominer
toute nosologie, il faut se raidir contre une pareille tendance, » Ce
n'est, en effet, que par une confision essentiellementjnuisible aux pro-
gres réels de la science qu'on a pu adwettre le développement de cette
maladie chez I'homme, On a évidemment, dans ces cas, confondu la
chlorose avec 'anhémie, suite d'hémorrhagie, ou résultant d'une ali-
mentation insuffisante, aussi bien quaves la cachexie paludéenne, on
diverses cachexies symplomatiques de lésions organiques profondes
méconnues, Nous ne partageons point, au sujet de la nature de la chlo-
rose, I'opinion de Cabanis, qui faisait résulter cette maladie d'une asthé-
nie des organes génitaux; non plus que celle d'un bon nombre d’au-
teurs modernes , qui en placent le point de départ dans 'aménorrhée ;
ce sontla de pures hypothéses qui ont devancé 'observation, et aux-
quelles Pobservation a donné un éclatant démenti. On a observé,
Pierre Frank par exemple, et ce nom-la nous dispensera d’en citer d'au-
tres, des cas de chlorose dans lesquels la marche des accidents dénon-
gait un tout autre état des organes génitaux, que celui que Cabanis
supposait : on a vu, d'un autre cdté, des femmes parfaitement ré=
glées présenter tous les symptimes d’une chlorose nettement caracté-

TOME XXXVII 4° LIV, 10
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risée, Mais de ce que les faits, sévérement observés, sont contraires &
cette double hypothése, s’ensuit-il que cette maladie ne soit pas le pri-
vilége exclusif des femmes? Non certai sement. Pour que I'affirmation
soit légitime, en ce qui touche a cette partie de 'étiologie de I'affection
chlorotique, il n’est pas nécessaire que la théorie en soit complétement
faite. L'observation simple suffit & cette tiche, et cette observation,
quand elle est rigourense, démontre évidemment que les conditions de
vie et d’organisation, qui sont propresla femme, sont nécessaires
pour que la chlorose apparaisse avec sa physionomic complite, et la
succession logique, si nous pouvons ainsi dire, des phénoménes qui la
constituent, Les quc]qu anteurs modernes qui soutiennent celte vieille
thise de Donnet, de Sauvages, que le sexe masculin ne met point &
Pabwi de la chlorose, ne manquent jamais de citer le fameux exemple
de ce général qui, an dire de M. le professeur Fouquier, présenta tous
les symptimes de la chlorose, aprés des chagrios profonds et des tra-
easseries sans nombre, et qui guérit sous Pinfluence des ferroginenx ad-
winistrés i doses élevées, 1l nons répugnerait certainement de conles-
ter la justesse du diagnostic d'nmm homme avssi habile que le profes-
senr de clinique de la Charité ; il nous est impossible cependant de ne
pas faire nos réserves sur ce cas fameux, qui semble se multiplier par
une tradition sans critique. Qui n'a vu des accidents semblables a cenx
qu'a présentés le général en question, surgir sous Pinfluence des mémes
causes? Qui n'a vu, a la snite de cette perturbation morale, se produire
une sorte d’anémic par privation d’une alimentation snfiisante ? Qui
n'a vu enfin cette anémic #tre dans quelques cas heureusement com—
battie par les ferrugineax? Les ferrugineux jomissent, il est vrai,
d'une eflicacité merveilleuse dans la chlorose ; mais eelle-ci n’est pas
Ia seule maladie ofion les voie développer cette vertu. Ils agissent de
méme en face de toute débilité radicale, quand, pour atteindre le sang
et cn reconstiluer la erase altérée, ils ne sont point obligés de traver-
ser, ou de rencontrer sur leur chemin des organes dont I'diat morlide
répugne i I'action des toniques, snrtout des toniques métalliques.

D'aprés U'ensemble des circonstances, an milien desquelles on voit
survenir le plus ordinairement la chlorese ; d’aprés P'observation sé-
vire des [aits qui démontrent qu'elle ne se rencontre, avec tous les ca=
ractéres qui la constituent, que dans certaines conditions d'organisa-
tion, il faut done admettre que cette maladie est exclusivement propre
aux femmes, Ge n'est pas seulement la nosologie qui commande cette
distinction ; elle repose également sur les faits longuement, philoso-
phiguement interprétés,

Nous avens parlé plus hant d'une théorie, d’apres Iaquelle on rat-
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tache cette affection Aune perversion de Phématose, sorvenue i la suite
d'one suppression du fux menstruel. 11 faut convenir que, de tontes
Ies théories qui ont é1é tour & tour propostes pour rendre compte du
développement de I'aflection chlovotique, celle-ci est, sans contredit,
la plus spéciense. En cffet, pour pen qu'on ait d'expérience en cette
maliére, on a vn une foule de jeuncs filles chez lesquelles le déve-
loppement de la chlorose a suceédé, plus on moins rapidement, & la
suppression accidentelle de la menstruation. Tous les autenrs qui ont
traité spéeialement de cette maladie ont rapporté une foule de faits
de ce genre, Aussi tons, depuis les plus anciens jusqu’a MAL les doe-
teurs Briére et Dusourd qui ont, ee dernier surlout, étudié sériense-
ment cette maladie, ont été frappés de cette coincidence, et l'ont
mise en relief dans des observations nombreuses, Mais quand on ne
s'arréte point & cette ohservation superficielle, et qu'on embrasse les
faits dans leur ensemble, on arrive bientdt & reconnaitre que ce rap-
port n'est que de purc apparence ; que, souvent, la maladie precxiste
a l'accident qui semble 'avoir provogquée, ot que dans les eas oli la
suppression du flux menstruel semble le plus elairement avoir éé le
début do mal, clle n'est, elle aussi, que I'un des effets multiples de
la perturbation inconnue qui constitue fondamentalement la nature de
Paffection chlorotique. Sculement cet accident se remarque tont d’a-
bord, paree qu'il se produit instantanément, tandis que les antres phé-
nomtnes ne se développent que progressivement, enrayés qu'ils
sont dans leur évolution par la lutte des lorecs conservairices inhé-
rentes & tout organisme vivant. Si, en effet, on rencontre un grand
nombre de cas ol I'aménorrhée et la chlorose semblent se snivre, s'en-
chainer, se commander ; ils sont également loin d'étre rares, les cas
oil celle apparence méme n'existe pas. Comment les choses se passent-
elles alors ? Elles se passent de la maniére suivante. Les malades con-
tinuent d’avoir lears régles, quelquefois méme celles-ci sont plus abon-
dantes que de coutume ; mais, malgré cette persistance de la fonction
périodique de la matrice, les phénoménes de la chlorose, tant ceux qui-
se développent du coté de la pean, que ceux qui se manifestent du cité
de la respiration, de la cireulation générale, de la digestion, etc., ces
phénoménes multiples, disons-nous, ne s’en produisent pas moins dans
lear ordre accontumé. A une certaine période de la maladie, presque
constamment le flux menstruel vient & se supprimer ; mais il est évi-
dent que, dans ces cas, cest la un effet do mal, et quon ne saurait y
voir son point de départ ou sa cause,

Si nous avons mis quelque insistance & combattre la théorie suivant
laguelle la chlorose est considérée comme T'effet de la suppression du
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flux menstruel, ce n'est pas que nous ayons & proposer une doctrine
qui rende mienx compte des faits ; c'est tout simplement que cette
théorie tend & fansser la thérapentique dans ses applications. Nous ne
balangons point & aflfirmer que le médecin qui Prcn:lrail pour base
de la pratique cette théorie erronde, se priverait d'une thérapeutique
puissinte dans une foule de cas qui échappent complétement a Pex-
plication de celle-ci, et qui n'en réclament pas moins nmpéricusement
la médication spéciale que Pexpérience a démontrée si elficace dans le
traitement de I'alfection chlorotique, Nous avons observé, ainsi que
beancoup d'autres, wn grand nombre de cas ol la maladie se montre
avssi indépendante de Ia fonction périodique de Putérus ; mais, grace
i I'avantage que nous avons sur plusicurs, de donner nos soins, comme
midecin, & un pensionnat de jeunes personnes, nous avons pu faire
cette observation sur une échelle plus large peut-&tre, mais surtout dans
des eirconstances plus {rappantes.

Dans la série d'observations dont nous parlons, nous n’aveons jamais
vu la chlorose parvenir & un élat de gravité on la vie soit véritable-
ment en péril : ee n'est mdme que par exceplion que nous avons ob-
servé des cas ot la maladie dtait arrivée & ce degré, que le flux
menstrizel fiit supprimé. Une des raisons de la bénignité relative de
Uaffection chlorotique dans les circonstances dont nous parlons, e'est
sang doute les soins attentifs dont les jeuncs filles sont entourées; mais
nois pensons , en méme temps, que cet heareux résultat doit étre anssi
attribué & la surveillance extréme que nows exercons sur le développe-
ment des premiers phénoménes de la maladie, et auxquels nous oppo-
sons immédiatement les préparations ferrogineuses. Quand on a étudié
avee quelque attention ectte allection, qu'on s'est surtout elloreé de
Lien saisir la teinte spéciale, caractéristique, qu'elle imprime & la pean
de la face, on arrive i reconnaitre la maladie alors qu'elle ne fait que
naitre. Wous n'oserions risquer de tracer le tableau de ces earactéres,
qui sont beancoup plus faciles a saisir, qu'a rendre par Fexpression :
ce tablean cst partout, d'ailleurs, et il a é1¢ twacé par des maitres
Leanconp plus habiles que nous; qo'on nous permette cependant d'en

© esquisser quelques lignes, eelles qui nous.guident le plus shrement

dans ce diagnostic de Ia maladie, 4 sa premibre atteinte, C'est dans le
sillon «ui sépare le nez de la joue, contourne les angles de la bouche,
el vient, dans le sourire, se perdre entre le relicl de la lévre inférieure
et la saillie do menton, qu'il faut chercher la teinte caractéristiqne de
1a chlorose & son origine, Celle teinte n'est point encore ce blane jau-
ndtre qui signale la maladie & on dge plus avancé; elle a quelque
chuse de diaphane qui contrast: avee la teinte du reste de la face. Ce
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contraste est d’autant plos saillant, que les jones sont encore colorées
natarellement ; que si cette coloration naturelle manque, elle peut étre
provoquée artificicllement, soit par des {rictions, soit en provoquant
quelque émotion morale : alors la teinte caractéristique sc prononce
nettement, et dle toute indécision au diagnostic. Ce n'est point pour
faive éclater sa sagacité, que le médecin doit, en pareil cas, s'efforcer
de saisiv la maladie alors qu'elle échappe & des yeux moins clair-
voyants, aux malades elles-méines, mais ¢’est qu'il n’est pent-éire pas
d'affection ol I'art développe plus de puissance, quand il Iattaque
tout a fait 4 son début, Lorsqu'on a laissé upe affection chlorotique se
développer lentement ct en tonte liberté, c'est souvent pendant des
mois entiers qu'il en fant poursnivre le traitement, pour en oblenir
la guérison darable; lors, au contrpire, que le mal est attaqué & son
deébnt, et alors que le sang, ce facteur de toute vie, si profondément
altéré, n’a point détraqné toutes les fonctions, quelques jours de I'usage
méthodique des ferrnginenx suffisent pour rappeler 'béimatose & son
état normal, et dissiper eetle teinte morbide qui, comme un léger
nuage, ohscurcissait 'éclat de la figore.

A propos de l'influence si décisive des ferruginenx en pareille cic-
constance, qu'il nous soit encore permis de faire une remarque, qui
pourra, dans quelques cas, trouver son application. Le pensionnat
dont nons parlions tout a I'heure est dirigé par des religienses qui pra-
tiuent le jefine et l'abslinence tontes les fois que I'in et Pantre ne
sont point un chstacle & 'accomplissement de leurs devoirs. Deux jeu—
nes seurs, chez lesquelles J'avais enrayé T'affection chlorotique en
sivant la méthode indiquée plos baut, voulurent, malgré le dan-
ger anquel elles s’exposaient, pratiquer le jefine et Pabstinence, d’une
{agon intermittente au moins, pendant un earéme ; la chlorose reparut :
combattue par les ferrugineux, elle céda rapidement. Les années sui-
vanics, je conseillai & ces scours, si elles voulaient faire leur caréme, de
déjeuner avee du ler; elles le firent, et grdee & ce moyen, elles purent
faire lenr caréme impunément pour leur santé, Je suis convainen, d’a-
Prés celle ﬂpliril:llcl:, que cette méthode peut contrebalancer elficace=
ment, dans beaucoup de vas semblables, influcnee débilitante soit de
I'abstention compléte, soit d'un régime exclusivement végétal,

Nous ne poursuivrons pas plus loin ces remarques, et rentrerons im-
médiatement dans un ordre de fhits moins exceplionnels que ceux dont
nous venons de parler. Bien que nous ne nous soyons pas proposé spé=
cialement, dans cette notice, de combattre la théorie qui fait dépendre la
chlorose de la suppression fortuite du flux menstruel, nous n’avons pu
cependant nous empécher d'aborder cette question; c'est que les faits
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conduisent inévitablement 4 cette théovie, soit pour la combatire, soit
pour Pappuyer, snivant la sévérité de la logique avee laquelle on aborde
I'étude de ces faits. Ceux dont il nous reste & parler auront encore le
méme sens ; la conclusion qu'on devra en tirer, sous ec rapport, sera
trop évidente pour que nous nous en oceupions ; nous ne considére-
rons done ces faits qu'an point de vue exclusif de la pratique,

Bien que 'dge dela puberté soit, des diverses périodes de la vie, celle
ol la chlorose se montre incomparablement le plus fréquente, les autres
figes n'en sont certainement pas complétement exempls. Pour nous,
nous n'avens point en occasion d'observer cette affection aprés la mé-
nopause : d'autres paraissent ayoir fait ; mais nous I'avons observée a
la période opposée de la vic, et c’est des résultats de cette observation
qu'il nous reste & parler.

Quelques auteurs ont ni¢ formellement, on ont passé sons silence
les faits de cet ordre, dans Phistoire qu'ils ont tracée de la chlo-
rose. Négation explicite, ou implicite, c’est tont un dans ce cas,
c'est de l'observation incompléte, La chlorose est une maladie
essenticllement propre 4 la femnme, et elle pent Patteindre avant le
développement de la puberté, Comme c'est la une question controver-
sée, c'est anx faits qu'il fant s’adresser pour la résoudre, c'est aussi 'u-
nique mode d’argumentation aucquel nous nous proposens de recourir,
M. Blaud a rapporté quelques observations qui tendent & établir positi-
vement la proposition dont il s'agit : M. Dusourd, dont nons parlions il
n’y a qu'un instant, et qui a étudié, en bon praticien, cette maladie,
en a également cité : voici un de ces faits, dont nous empruntons
Pesquisse rapide i ce médecin : « M1e 5., ., grande, forte, bien consti-
tuée, et d'un bean tempérament sanguin, était chlorotique & neuf ans.
Tous les accidents cessérent par 1'usage du sirop de protoxyde de fer, et
reparurent constamment tous les trois ou quatre mois aprés qu'elle avait
cessé d’en prendre. Elle le reprit chaque fois, nljusqu'i quinze ans,
Depuis, elle est devenue grande, forte, fraiche, avec les seins bien dé-
veloppés, La santé s'est sontenue, ct les régles n'ont parn qu'a dix-
sept ans. Cette personne, mariée depuis quatre ans, est mére de trois
enfants tris-forts, .

Dans une seconde observation, le méme auteur rapporte un cas ana-
logue & cclui-ci : la chlorose apparait encore avant le développement de
la puberté, mais exerce une influence plus désastreuse sar la constitu—
tion, et parait avoir amené une déviation de la eolonne vertébrale. On
désirerait que M, le docteur Dusourd efit rapporté ces deux faits avee
plus de détails; on n'a gukre, en effet, que 'affirmation de I'autenr pour
s'édifier sur la nature des maladies dont il parle : mais nous nous em-
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presserons d'ajouter que l'autenr a fait preave, dans son mémoire,
d’une si grande habitude d’apprécier Paffection chlorotique, que nous
n'hésitons pas, pour nous, & accepter son diagnostic tel qu'il I'a for-
mulé, Toutefois, pour faire disparaitre de I'esprit l'incertitnde que ces
détails incomplets de I'observation ponrraient y laisser, nous allons rap-
porter un pen moins succinetement deux faits du méme ordre que
nots avons nous-méme observés, et oli il nous parait impossible de ne
pas reconnaitre l'affection chlorotique : voici ces faits.

N. Tomy, igée de douze ans, d'unc bonne constitution, et parfaite-
ment soignée parjune mére qui, clle-méme, a toujours joui d'une santé
excellente, commenga & pillir an commencement de I'hiver de 1849 -
rien dans les habitndes de I'enfant, rien dans son régime, rien dans ses
diverses fonctions attentivement examinées, ne rendait compte de cette
palenr, qui allait tonjours croissant. Les parents commengant & s'in=
quitter, bien que la petite fille elle-méme s'aperclit & peine du change-
ment survenn dans sa santé, me consultérent. Tous les orzanes, toutes
les fonetions attenlivement interrogées ne me donnitrent que des résnl-
tats complétement négatifs, L'appétit seul était diminné, I'estomac avait
quelques caprices gastralgiques, L'embonpoint restait le méme, mais la
peau, les muquenses visibles étaient notablement décolorées : lapean dela
face surtout avait ce ton mat fixe, qui est le cachet propre de la chlo—
rose i son début, Le eenr Lattait vite, mais ancun sonflle, aucun bruit

.anormal ne se mélait  ses battements; les gros vaisseanx n'ont point été

explorés, L'enfant se plaignait d'un pen de faiblesse, et surtout d'un
essoufllement marqué, avec tumulte au eceur, dés qu'elle aceélérait un
peo la marche, on montait les escaliers. En présence de cet ensemble
de symptomes, je n'hésitai point & diagnostiquer une chlorose com-
mengante, et conscillai les ferroginenx, que devait seconder dans lenr
action sur I'hématose une nourriture plus substantielle qu'a I'ordinaire,
C’est & la limaille de fer, en poudre wés—fine, que j'ens recours : la
dose en fut de G0 centigramines par jour, en trois paquets; chaque pa-
quet fut pris quelque temps avant le repas. L'effet de cetie médieation
ne tarda pas i se produive. Le teint s'éelaireit, Iappétit devint plus
franc; enfin, an bout de douze ou guinze jours de 'emploi de cette
médication, l'enfant avait repris son teint normal, Uappétit était re-
venu, la tendance i l'oppression avait cessé. Depuis cette époque, la
santé n'a point fléchi,

Si quelqu’on voulail contester la justesse du diagnostic gque nous
avons porté dans cette circonstance, nous lui demanderions de nons
dire ce que c'est que cette allection, si ce n'est point affection chlo-
rotique. Point de maladie antécédente qui ait épuisé l'organisme, point
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d'habitude mwauvaise qui ait pu amener cerésultat, point de privation
alimentaire enfin, qui ait 61 an sang ses moyens normaux de régéné-
ration. Aimera-t-on mieux voir la ce que quelques aoteurs ont appelé
une asthénic essenticile, et que nous avons cru nous-méme, pent-re
i tort, avoir observée dans quelques cas ! Nous ne voyons pas qu'ici
surlout cette thise peu controversable piit ére soulenue avec avan-
tage, 1l s'agit d'une petité fille, ¢’est-a-dire d’un organisme, de condi-
tions de vie, dans lesquels la chlorose n’a que trop de tendance a se
manifester : 'ensemble des phénoménes observés appartient essentielle-
ment & cette maladie ; le fer obtient un succs rapide ct durable ; 'est
done i une chlorose que nous avons en affaire; tonte chservation a ce
sujet n'aboutirait, ce nous semble, qu'a de vaines subtilités scolas-
tigues, Il en est de méme du cas suivant :

Esther Legros, igée de huit ans, née d’'une mére un pea délicate, et
qui peat-étre a étdelle-méme chlorotique, a joui, jusquesil y asix mois,
d'une santé excellente, & peine traversée par quelques accidents éphé-
mires, Cetle enfant aime excessivement la lecture, et quand quelque
livre un peu intéressant lui tomnbe sous la main, elle ne le quitte point
qu'elle ne I'ait dévoré : elle est d'ailleurs bien nourrie et attentive-
ment surveillée. Au commencement de I'auntomne dernier les parents
de cette enfant remarquérent que, sans maladie proprement dite, elle
pilissait, dépérissait, Ils ne crurent pas devoir consulter un médecin
tout d'abord, et je sonpgonne fue, l'esprit faussé par les idées absurdes
que M. Raspail a répandues dans les masses sur I'influence panacée da
camphre, ils en ont fait prendre en plus ou moins grande quantité 2
cette malheurense enfant. Ce sonpgon me parait d'autant plos fondé,
que le choléra venait & peine de disparaiire en France quand I'enfant
tomba malade, et cette épidémie terrible avait éé loccasion d'une
sorte de recrudescence dans la camphromanie. Quoi qu'il en soit de ce
soupgon, je fus prié de voir la malade, queje trouvai dans 1'éat sui-
vant : la peau est d'une pileur universelleeffrayante : i la face surtout,
qui maguére élait vivement colorée, elle est d'un blanc verditre ; les
yeux sont éleints ; les muqueuses participent de cette atonie de 'appa-
reil tégumentaire externe ; le pouls est petit, vite ; la pean n'a cepen-
dant point de chaleur ; point de souffle an cceur ; oppression vive dés
que 'enfant se remue ; tendance fréquente & la lypothymie ; 'appétit
n'est pas complétement éteint; mais la malade ne peut rien prendre
qu'elle ne le rejette & I'instant méme; c’estsurtout apres ces efforts d'é-
vacualion, qu'une sorte de pileur cadavérique s’élend comme un voile
surla face, Je cherche envain & rattacher ces phénoménes & quelque
tranmatisme interne, je n’en trouve point. Je m’arréte & I'idée de chlo-

page 152 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1850x38&p=152

@BITH

( 153 )

rose, ct preseris les ferruginenx suivant la méthode que {ai indignée dans
le cas précédent. Quelques jours suflisent pour apprécier I'influence de
cette médication. Les vomissements cessent rapidement ; V'alimentation
devient possible, ct en huit ou dix jours Uenfant a repris son train
habituel de santé. Je {ais continuer le fer 4 doses moindres : il devient
inutile enfin, et la malade ne s’est jamais micux portée que depuis cette
EPDFIUE.

Deux canses ont pu concourir i développer les accidents que nous a
présentés 'observation de I'enfant dont il vient d’éwe question. L'abus
du camphre d’abord, mais qui n’est que soupgonné, et des habitndes
sédentaires & un dge ol la vie nese développe et ne prospére que par
le mouvement, Cette influence, toute puissante qu'elle soit, n’a joud
dans la maladie de cette petite fille que le rile d'une canse occasion-
nelle ; la preuve de cela, ¢'est que souvent on voit agir dans de sem-
blables conditions cette méme influence, et ce n'est point par de tels
accidents que son action perturbatrice sur I'organisme se démontre. On
voit bien, sous l'influence de celte canse, la vie s'alanguir, les [onctions
se détraquer, le développement normal de 'enfant s'enrayer ; mais ecs
phénomines ne sont point la chlorose, et évidemment c'est cette ma-
ladie que nous avons eue sous les yenx dans l'observation qui précede,
Dans tous les eas, novs ferons remarquer encore iei I'action décisive
de la médication ferruginense, non—seulement pour refaire la hase du
sang, wais aussi pour faire cesser dans le ventricule gastrique cette
susceptibilité anormale qui le faisait s'insurger contre tout stimulus
réparateur,

Telles sont les remarques que nous avons eru devoir faire sur I'une
des maladies du cadre nosologique qui ont le privilége de fixer le
plus fortement I'attention des esprits méditatis 5 en touchant & cette
intéressante question, nous n'avons pas oublié, toutelois, que c'est sur—
louta des praticiens que nous nous adressions. G'est pourquoi nous nous
sommes surtout renfermé dans le cercle des applications eliniques, ¢en
poursuivant celles-ci jusqu'a lear dernier terme, la thérapeutique,

NOTE SUR LE TRAITEMENT DE LA PETHISIE PULMONAIRE PAR LES SEMENCES
DU PHELLANDRIUM AQUATICUM,

Par M. VaLuEx, médecin de I'hdpital Sainte-Marguerite.
(Suite et fin {1).)
1l ne me reste plus & parler que du mouvement fébrile, avec exa-
cerbation le soir, qui, suivant les auteurs que nous avons cités, dispa~

(1) Voir la livraison du 15 février, page 106.
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rait sous Pinfluence du phellandriom. Deox malades , qui nous
présentaient ces redoublements, étaient propres a nous faire observer
les elfets du médicament sous ee rapport. Je dois dire qu'ils ont été

nuls. Je vais rapporter un de ees cas, qui est également instructif sous
d’autres points de vue.

Obs. IL. Phthisie pulmonaire : Tubercules ramollis au sommet duw poumon
droil ; fubercules crus au sommet du poumon gawche. — Trailement par les
geanences de phellandrivm aquaticum, — Le 26 novembre 1848, est entrd 4
I'bdpital Salnte-Marguerite, salle Saint-Charles, n® 2, le nommé Leblane
(Hippolyte), dgé de (quarante-quatee ans, chaussonnier, demeurant rue de
Charonne, né & Bayenx, veof depuis cing ans.

Ses chevenx chituivs sont rares, sa face est pile, sos membres amaigris,
I1 dit aveir joui d'une bonne santé pendant son enfance. A ige de dowse
ans, il entra comme jonenr de Adte dans un régiment. & vingt-trois ans, il
fut réforme pour faiblesse de constitution et pour un varicoeéle. Depuis
culle ¢poque, il a élé musicien dans les bals ; mais, il y adeux ans, le man-
viis ¢tat de sa santé I'a foret de renoncer & cette profession, qui Pobli-
geail souvenl i passer trois ou quatre nuwits sans sommeil dans espace
dune semmine, Depuis Pépoque oit il a été réformé, c'est-d-dire depuis
une vinglaine d'anndes, il a toujours ¢Lé sujel & towsser ; il conlractait tris-
Cacilement des rhumes pendant Uhiver, ol méme pendant Veté, ct, dans ces
dernicres années, il avait, a Pentrée de chague hiver, un rhume qui loi
durait pendant toule celle saison.

Il ¥ o vingt-neuf ans, il ful atteint i Versailles, dans le mois daofit 1819,
d'nue fidvre intermitlente dont le Lype varia pendant le cours de la mala-
die, qui dura vingt-sept mols et qui, aprés avoir résisté aux proparations
de quinguina, disparut spontanément, laizssant toutefois au malade des fris-
sons passagers, qui se renouvelérent de temps en temps, C'eost L la seule
maladie qu'il dit aveir éprouvie avant Uépeque oi 3 fut eéformid.

Dans le mols d'octobre 1835 ou 1836, en sortant d'un bal, il dprouva
un refroidissement, et, & la suite, une vive doulenr dans le cOté gaucle,
avee de la fiévre, de la toux et des crachats sanglants. L'anndée sulvanle,
a peu prés b la mdme ¢poque, le malade dit avolr contracté wne secconde
fluxion de poitrine du méme colé. Depuis lors, il assure en avoir cu cing ,
dont troiz furenl soignées chez loi, une & hopital Saint=-Antoine, et autre
it Bon-Secours. Celle dernitre a eu lieu le 5 juin 1818, Chaque lois, le ma-
lade dit aveir rendu des crachats sanguinolents, ¢t navoir jamais eu d'an=
tre hémoplysie. Aprés un séjour d'un mois, il quitta I'bdpital Bon-Secours ;
mais il lui restail encore de la toux, qui a persisté,

Depuis deux wois , elle a beaucoup avgmenté, s'accompagnant d'un peu
de fitvre le soir, ot 'un amaigrissement graduel. Les forces ont beaucoup
diminud; le sommeil est devenu plus rare; de temps en lemps, il 5 a des
sueurs nocturnes. — La langue est humide, légérement blanchitre, 1'ap-
pitit est faible; la soil moedérde, 11 o'y a ni nausées, ni vomissements ,
les digestions sont bonnes 3 le ventre est souple , naturel. Lo malade nest
nas sujet au dévoiement. T n*a pas en de selles depuis deus jours,

L'examen de o poitrine donne les résultats suivants

Le thorax est réguliérement eonformeé ; mais il est étroil, et les scapu-
ums sont détachés des colis.
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A la parlic pestéricure du sommet do poumon droil, inspiration est
soullante. "expiration prolongée, comme caverncuse, Pendant 1a toux, on
entend des eragquements humides trés-nombreux.

A gauche, Finspication et Pexpiration offrent les miémies caracléres, mais
il 0’y a pas de craquements distinels,

A la percussion, il ¥ ade la matité dans les doux fosses sus-épincuses,
ot sartout du edté droit.

A la partic antérienre, le son est aussi un pen moins claiv dans la ré-
gion sous=claviculaire droite que du edté opposé. Des deux edlés, la res-
pication est rude, sans craguements ; Pexpiration trés-soufflante & droite.
Les vibralions de la poilrine sont plus forles de ce cilé Dans le reste de
I'étendue des poumons, la respiration est normale , sanf un pen d'exa-
gération.

La toux est fréquente le soir; lexpectoration, pen abomdanle, donne
des crachats verdatres, lacérés sur leur pourlour, lonrds et adhérents an
vase. Quelgques-uns sont moins épais el moins- colorés,

Los bruits du cmur sont normaux; il o'y a aucen trouble dans les fone-
tions circulatoires ni stécrétoires.

Le 25 novembre. On preserit : peetorale siuerée, — Julep diacodé, — Un
lavement ¢mollient. — Une portion.

Le 26. Comme les jours précédents, le sommeil a été pénible; le malade
est souvent réveille en sursaut par des eiyes effrayants. L'expecloration
cst pen abondante et offre les midmes caracléres. Le solr, In pean est
chande , la soif vive, le pouls plus fréquent, la toux plos fatiganie. (Mime
traitement gue la yeille,) :

Le 27. Le sommeil n'a pas été meilleur. Le malade se plaint d'un sen-
Liment de brdlure an laryox. (Méme traitem. — Deux portions. — Du lail.)

Le 28, Trés-pen de sommeil ; persistance do sentiment de brdlure an
larynx § langue saburrale, bouche amére, inappélence. Quelques nansces ;
constipation. (Ipicacuanha, 1 gramme.— Julep diacodd le soir.— Bouillon.)

Le 28. L'insomnie continue; langue meilleuns; sentiment d'appétic s il
¥ a ou dens vomissements et une selle. Les phénomines siéthoscopi-
fques sont les mémes que lors de Pentrée du malade.

Le 30, méme ¢lal. On soumet le malade aux semences de phellandrium

Cagquaticnm (1 gramme).

Les 107, 2 ot 8 diécembre. Persistance de linsomnie; léger mouvement
fiébrile le soir. La toux et l'expectoration n'ont pas diminué. Le 3, on donne
2 grammes de poudre de phellandrium. Le malade est tout a fail dans le
mime état, Il n'y a amendement d'aucon des sympldmes ; le mouvement
fébrile du soir continue ; il a été suivi deux fois de sueurs ; les forces con -
tinuent & diminuer pen & peu. Lauscoltation et la percussion donnent
exaclement les sympldmes notés lors de som entrée.

Le 9, Le malade se plaint d'un peu de démangeaison par tout le eorps.
L'inspection ne fait découvrir aucune éruption. On continne la phellandrie
(2 grammes).

Les 10 et 11. Les démangeaisons sont devenues trds-vives ol iusuppor=
lables pour le malade. Aucune éruption apparente. La figvre est plus forte
le soir; I'expectoration st la méme ; le malade se sent plus faible; il
dort & peine , car les démangeaisons sont trés-vives pendant la nuil.

Les signes stéthoscopiques sont les mémes, & ce n'est gqu'en arridre et
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i droite on entend quelques craquements daps les grandes inspirations.
L+ 12. On supprime le phellandrium. — On prescril un julep gommeusx.
Lu 13, Méme état. Persistance des démangeaisons.

Le 1£. 11 en est de méme. On preserit un bain.

L= 15. Les démangeaisons onl diminué; le malade a un peu mieux
dormi. [l éprouve on pen d'appétit. — Un deuxiéme bain.

Le 16, Le malade ne se plaint plus des démangeaisons. Il 8 encore en
du mouvement fibrile le soir et un peu de smeur la nuit. L'expectoration
et la toux n'ont pas changé, Il mange deas porlions.

Le 17, Mime état.

Le 18. Le malade, déeonrageé, veut quitter I'hdpital. Ancun des sym-
plimes ne s'est amendé, et il dit qu'il se sent an moins aussi faible que
lors de son entrée, Le mouvement (ébrile du solr est plus constant qu'alors.

L auscaltation et 1a percussion donnent absolument les midmes signes que
le 11 décembre,

Iiéflecions. Le mouvement [brile, comme on le voit, est devenu
plus constant qu’il n'était a Pentrée do malade ; il 2 &é suivi de
snenrs pendant Padministration du phellandrinm , et les effets de ee
médieament ont été évidemment nuls sons ce rapport,

Bemarquons aussi que la faiblesse a tonjours continué a faire des
progrés, et qulancun amendement n’est survenu du cdté de la toux,
de Pexpectoration, des rdles pectoraux, jusqu’an moment o le malade
déconragé a quitté I'hdpital,

Le senl soulagement réel qu'il ait éprouvé est celui que lvi a pro-
eurd le biain, qui a calmé les démangeaisons et lui a rendn an pen de
sommeil , que ne pouvait lui donner le phellandrium. Nouveau fhiten
Laveur de la médecine do symptéme ; médecine purement palliative,
il est vrai, mais sans laquelle les souffrances des phthisiques seraient
bien souvent intolérables.

Maintenant, que fant-il conclure de ces faits? Faut-il dire que le
phellandrium est un médicament sans aueone valenr dans la phthi-
sic pulmonaire? Cela est loin de ma pensée, Je ne veux nulle-
ment nier les résultats cités par notre honorable conlrére M, Sandras,
Seulement, je crois qu'en présence des faits, complétement négatifs,

‘que je viens de faire counafire, on ne pent douter qu'il n’y ait quel-

gue cause cachée qui a fait ainsi varier les résultats. Cette cause, il
faut la chercher, et, pour ccla, il 0’y a qu'un scul moyen, c’est de
porter la lumitre de l'analyse dans toutes les observations recueillies
sur des phthisiques traités par le phellandrium. Cette tiche, c’est anx
mddecing qui croient aux verius du phellandriom i la remplir. Quant a
moi, je serai trés-heureux d’aceneilliv ce moyen, lorsque son efficacité
me scra prouvée ; mais, jusque-la, j’eng&gerai les praticiens & lui
préférer cette médecine des symptémes, dont utilité nous est tous les

jours si clairement démontrée, Vavvem,
———
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THERAPEUTIQUE CHIRURGICALE.

COUP D'CEIL SUR LES MALADIES DE L'UTERUS, A PROPOS DE LA DISCUSSION
A L'ACADEMIE DE MEDECINE : TRAITEMENT DES DEVIATIONS UTERINES (1),

Dans le traitement i instituer contre les déviations ulérines, il est
une circonstance bonne & rappeler, et que nous avons signalée dans
notre dernier article; ¢'est que chez beauconp de femmes, les dévia-
tions ct les inflexions utérines ne constituent pas une maladie grave,
que beaucoup de femmes en sont atteintes sans s'en douter, M. le
professenr Dubois a été plus loin : il a soutenn que, lorsque les dépla-
cements ne sont pas exagérés, et lorsqu'ils sont exempts de toute com-
plication phlegmasique, ils ne donnent pas lien anx troubles fonction-
nels locaux dont on les accuse. Sans aller aussi loin que Ihonorable
professcur, il fant cependant admettre que, lorsqu’une circonstance
fortuite a fait reconnaltre un déplacement on une inflexion qui ne don-
nent liew & aveun symptéme fichenx, ou qui déterminent des symptimes
tris-pen prononeés, il n'y a pas lien d'instituer un traitement vérita-
ble, et surtont d’employer quelyues-uns de ces moyens hévoiques, dans
Pexamen desquels nous allons entrer immédiatement,

Cect post, nous avons une distinetion & établir entre le traitement
des déplacements, des déviations proprement dites, et celui des in—
flexions, des incurvations utérines,

Trois especes de déplacements, de déviations, peuvent requérir les
secours de U'art : I'antéversion, la réwoversion, et aussi le prolapsns
ou la chate de 'utérus, La premitre question que le pralicien ait & se
poser est celle-ci : quelle est la canse du déplacement? En ellet, le
traitement ne peut pas dtre le méme, dans le eas ol Putérus est le sidge
d'une congestion inllammatoire avee hypertrophie, dans les cas ol e
col est uleéré, hypertrophié ct induré, autrement dit, dans les engor-
gements inflammatoires du col ou du corps de l'utérus, que dans les cas
ot le déplacement résulte de la distension de la vulve et du vagin par de
nombrenx acconchements, de déchirures dn périnée, onde la présence
d'une tumewr fibreuse dans les parois ou dans les cavités de I'utéros,
M. Dubois a it ressortir, avee grande raison, l'utilité de combattre les
accidents phlegmasiques en premier lien, et de n'arriver aux moyens
conlentifs que lorsqu’on a triomphé de la phlegmasie. Nous nous ral-
lions pleinement & son opinion; mais ces moyens contentils, quels
sont=ils? quelle en est la valear?

(1) Voir le numéro du 15 janvier 1850, pag. 18.
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Aprés avoir éconté avec:soin MM. les professeurs Velpeau et Da-
hois, 1l nows est resté la convictionique tous denx n'attachaient n]n’nnc
médioere importance i ces fmoyens [contentifs, et aux pessaires en par-
ticulicr. M. Dubois s'est exprimé, a cet égard, d'une maniere triés—
préeise : « Clest au prolapsus senl,} i {lajchute seale de Potérus, a-t-il
dit, que me semble récllement applicable la pénible ressource d'un
moyen contentif efficace, et ce moyen ¢'est U'emplor d'un pessaire, Le
pessaire dit en bilboguet, et fabriqué en ivoire, m’a toujours paru
préférable & tous lesfautres ; mais je;lui veux pour condition qu’il
soit d’un volumejtel qu'il puisse éire retivé chague soir et replacé cha-
que matin par la malade clle-méine, et que la tige en soit adapiée
a un support artificiel. »”Dans "aniéversion et dans la rétroversion,
les pessaires ne semblent & M, Dubois avoir aucune utilité spéciale,
Dans la rétroversion, par exemple, c'est par Uintermédiaire de la
paroi postérieure du vagin que le pessaire retient organe ; wais ee
redressement, quelque loin qu'il soit poussé, ne peut jamais aller jus—
fqua la réintégration complite de l'organe dans sa position naturelle;
de sorte que, sides pessaires de diverses natares ont produit du seula-
gement dans des eas de e genre, M. Dubois explique ce soulagement,
non par le redressement, qui ne peut jamais fire complet, mais bien
par la fixité que le pessaire donne & l'organe, el parce qu'il le sonstrait
aux mouvements et aux frottements douloureux, Dans 'antéversion,
M. Dubois repousse les pessaires, i plus forte raison; car, dans ce
genre de déplacement, il nest plus possible d’exercer une pression
contentive sur l'utérus déplacé, qu'en y soumettant aussi les parois
de la vessie, qui la supporteraient difficilement. M. Dubois a donc été
amené & recommander, avec M. Velpeau, contre les déviations de cette
espéce, et pour atténuer les souffrances qu'clles produisent, une cein—
ture bien faite, par exemple celle de Hull, medifiée et perfectionnée,
ou toute autre. « Cet appareil, a ajouté M. Dubois, a I'avantage trés-
réel de soustraire I'utérus dévié & la pression des organes mobiles qui
le surmontent ; il ne corrige pas le déplacement, mais il s'oppose, se-
lon tonte apparence, b ce qu'il soit accru par le poids des viscires ab-
dominaux pendant la marche ou la station. Au méme titre, la cein—
ture de Hull perfectionnée me parait trés-utile dans les phlegmasies
utérines, chroniques ou sub-aigués, en soustrayant I'utérus malade a
des pressions et 4 une mobilité douloureuses ; elle a particulitrement
le précicux avantage de rendre souvent inoffensif I'esercice  pied ,
qui parait exercer une influence si heureuse sur le résultat du trai-
tement. »

Aussi M, Dubois proscrit les moyens contentifs dans les cas de ré-
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troversion on antéversion, non pas tant parce qu'ils ne peavent redresser
l'organe, que parce que ce redressement s'elfectue par Pintermé-
diaire de parties- molles qui ne pourraient supporter une pression un
pen forte et un pen continnée, Mais comment M. Dubois n'a-t-il pas
parlé de la possibilité du redressement et de la contention de V'organe
par lintroduction d'une tige inflexible dans la cavité utérine? Cette
idée avait é1é déja mise i exécution par M, le professenr Velpean, il y
a quelques années. L'honorable chirorgien de la Charité avait re-
connu que I'on peut sans danger introduire et maintenir dans la ca=
vité utérine des tiges d’ébéne ou d'iveire terminées en olive ; mais il
n'avait pas donné snite & cette idée, lorsque M, le professenr Simpson,
d’Edimbourg , a fait, de l'introduction des instruments exploratenrs
ct contentifs dans la cavité utérine, une méthode nouvelle, que nous
allons faire connaitre en détail, 4 propos des inflexions utérines. Cette
méthode, on le comprend, est susceptible de s’appliquer anssi bien aux
déviations proprement dites, qu'anx inflexions ; elle est méme d'une
application plus facile dans le premier cas que dans le second.

Si la discussion académigue a conduit a quelque chose, en ce qui tou-
che le traitement des déviations utérines, yous avons le regret de
dire que, relativement aux inflexions, clle n'a conduit qu’a un résultat
vraiment désespérant. « Les inflexions, a dit M. Dubois, constituent
presque toujours des états pathologiques incurables ; et, & mon avis,
les ressourees de la thérapeutique, & leur égard, sont impuissantes ou
dangereuses. » Sans étre aussi explicite, M. Velpeau a dit & peu pris
la méme chose : il a parlé des tentatives qu'il a faites, pour obtenir ce
redressement, de Uintroduction des tiges dans I'utérus, de Femploi
d'on mandrin & anneau articnlé, se redressant pen a pen dans la ca—
vité utérine, de I'introduction de vessies pleines d’ean dans le rectom ;
mais, en somme, il a paru que Phonorable chirargien de la Charité
n'avait pas eu trop & se lover de ces divers moyens, Nouns sommes
heareux de pouveir atténuer U'effet Fichenx que ne manquerait pas de
produire cette assertion de denx hommes aussi haut placés dans la
science, relativement a Uincurabilité des inflexions utérines, en mettant
sous les yeux de nos lecicurs la partie thérapeutique d'un mémoire
deM. le professeur Simpson (d'Edimbourg), sur la rétroversion et la
rétroflexion utérines. Mais d’abord établissons une distinction entre les
divers accidents produits par les ‘inflexions. Tantdt les accidents ne
consistent qu’en des troubles de Fa menstruation, des douleurs dysménor-
rhéiques. Ces doulenrs, on peatles faire disparaitre, comme une expé-
riencesuffisante le démontreanjourd hui, en dilatant lecol utérin avecdes
éponges préparées, ou en introduisact des bougies dans son intérieur.
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Tantdt, an contraire, les aceidents tiennent au déplacement lui-méme ;
i's sont conlinuels, et c'est le déplacement qu'il faut attaquer.

Le moment cst venu de dire quelques mots du cathétérisme utérin
appligué au diagrostic et au redressement des inflexions utérines, en
attendant que nous puissions consacrer & I'étude de cette méthode tous
les détails qu'elle comporte.

La sonde utérine dont se sert M, Simpson a la forme d'un cathé-
ter mile d'un petit volumne, s'effilant par le bout et terminé par un
renflement olivaire ; elle présente des divisions, destinées & mesurer la
profondenr de la cavité utérine ; clle est pourvoe d'un manche lisse
sa partie postéricure, ouvragé i sa partic antéricure, de maniére a ce
que I'opératenr puisse savoir & tout instant quelles sont la position etla
direction de I'extrémité et de la concavité de I'instrument. Cette sonde
pent étre introduite facilement dans la cavité utérine, de manitre a
mesurer sa profondenr, & examiner avee soin le fond, le corps et le
col, & reconnaitre la présence des réirécissements, les états morbides
de la cavité on des parois de 'organc. M. Simpson I'emploie habituel-
lement depuis cing ou six ans, et il n'a jamais vu son emploi suivi de
la moindre irritation ou du moindre accident.

Dans le cas de rétroversion, la sonde utérine est un excellent moyen
de diagnostic, En effet, lorsque 'utérus occupe sa position normale, et
que son grand axe se trouve plaeé suivant une ligne paralléle & V'axe
du bassin, Uextrémité de Pinstrument se porte de haut en bas, et d'ar-
ritre en avant, dans la direction de I'ombilic, et la concavité de 1'in-
strument ou le cdté ouvragé dn manche regarde la symphyse du pubis.
Lorsque 'utérus est en rétroversion, la sonde ne peut plus pénétrer
; dans la direction que nous avons
indiquée ; elle se porte horizon-
talement et en arriére, vers la
concavilé du sacrum, Sa conca-
vité et le cité ouvragé du man-
che regardent alors le sacrum,
an lien de regarder le pubis,
Pour - ecompléter le diagnostie,
il faut 1° sassurer, par le tou-
cher rectal ou vaginal, que l'ex-
trémité de la sonde utérine est bien logée au centre de la tumeur quia
é1é reconnue ; antrement dit, qu'elle est constituée par le fond dé-
placé de Putérns ; 20 redresser peu 4 peu la sonde, demaniére & porter
sa concavité vers le pubis, replacer ainsi I'utérus, et s'assurer, & travers
les parois abdominales, de son replacement; 3° enfin, par des déplace-
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ments alternatifs en avant et en arritre, bien s’assurer que la tumenr
n'est formée que par 'utérns.

Le traitement de la rétroversion et de la rétroflexion de l'utérus
varie, snivant que le déplacement est récent ou ancien, suivant les
causes qui I'ont produit..., ete. 5'il est récent, s'il est survenn aprés
quelque effort, 4 la suite d'un accouchement, d'une congestion on d'une
inflammation de I'utérus, il soffit de replacer Porgane avec le doigt,
on avec la sonde utérine, et de faire garder la position horizontale,
surtout le décobitus latéral on en avant. Dans les cas d'inflammation
et de congestion, on met cn usage le traitement antiphlogistique et on
combat le relichement des parties molles du bassin par des injections
vaginales astringentes, ou mieux par des pessaires médicamentenx,
*préparés avec l'extrait d'écorce de chéne, le tannin, V'iodure de
plomb, ete. Ce traitement est loin de réussir dans tous les cas, méme
lorsque la rétroversion est récente ; & plus forte raison, lorsque le dé-
placement est ancien et confivmé, Dans ces circonstances, on a trois
indications principales & remplir :

1" Faive disparaftre I'état morbide de P'atéros, qui peut coexister
avec la rétroversion. Ainsi, il y a souvent congestion et hypertrophie
de P'utérus, qui allonge sa eavité d'an moins un demi-pouce ; d'autres
fois le eol ou la cavité utérine présente, 3 une certaine distance de I'o-
rifice, des rétrécissements qui peuvent mettre obstacle 2 I'écoulement
menstruel; d'autres fois, enfin, I'organe est enflanmé d'une maniére chro-
nique, surtont dans sa partic postéricure; le col est engorgé, enflammé,
uleéré, surtont la lbvre postérienre. Tous ces états morbides doivent
&tre combattus préalablement, mais surtout lorsqn’on s'est assuré que ce
nesont pas seulement des effets de la rétroversion; alors il fant rem.
plir los deox indications suivantes :

3¢ Replacer 'ntérus dans sa situation normale. C'est & tort que les
auteurs ont décrit comme facile le replacement avec le doigt, en refou-
lant le fond de I'utérus en avant, tandis que l'on entraine le col en
arriére. On pent réussic quelquelois, mais cela est rare. Richter et
Evrat ont propesé U'introduction, dans le reetum, d'une tigeinflexible,
comme point d'appui. Bellenger, Lallemand et Dugés ont proposé d’in-
troduire nne grosse sonde dans la vessie, pour s'en servir comme d'un
levier sur le col de I'utérus, Siébol et Dréjer ont proposé des instru-
ments en baleine, destinés & presser sur le fond de 'utéros & travers
le repli postéricor du vagin ; le meilleor moyen de réduction est évi-
demment la sonde utérine.

3° Maintenir I'utéros replacé dans sa situation normale. Cette der-
niére condition est indispensable & remplir pour arriver i une guérison

TOME XXXV, 4* LIV. 1
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compléte, La position est loin de sullire : est ce qui a dooné lien 2
U'invention d'un grand nowbre de pcssaires qui, pour la plu.pa.rt, n'ont
pas produit Veffet qu'on en attendait.

Aprés avoir employé avee succs la sonde utérine, pour le replace-
ment de 'utérus, M. Simpson songen & la possibilité de maintenie 'u-
Lérus :I;ms sa sitnation normale, en lassant la sonde & demenre pen-
dant un certain nombre d’heures ; mais il ne tarda pas & reconnaitre que
cette introduction temporaive ne suffisait pas et qu'il fallait maintenic
lorgane d'une manitre permanente, Clest ce qui 'engagea i employer
des pessaires particuliers, que certaines [emmes ont portés sept et huit
mois, sans antre inconvénient que d'angmenter écoulement menstruel
anx denx i:rcmi'crﬁ périodes rIu.i suivent lenr application,

Les pessaires que M. Simpson emploie, et que nous avons fait figuree
dans les planches suivantes, sont en métal {(en argent allemand). Tls
doivent &re portds par les malades pendant huit ou quinze jours, quel-
quefois méme pendant plusieurs mois, Ces pessaires sont de trois esphees :

La premicre B, se compose d'une branehe de 2 pouees 1,3 de lon-
guenr, gue I'on introdunit dans la eavité utérine, el d'un renflement sur
lequel reposent les lovres du col, A
la partie inférienre du renflement
est un orifice dans lequel on intro-
duit Pextrémitéd un manche o, long
de 8 ponces, qui sert 2 Uintrodue-
tion du pessaire. Cette espice de
pessaive est plos utile dans les cas
d’antéversion que dans cenx de ré-
troversion : elle ne contient le dé-
placement que pendant quelques jours, par suile de la dilatation et
du reldchement du ecol utérin, Elle peut étre parfois utile dans les cas
de dysménorrhée, qni tiennent A un rétrécissement du ecol de 'utérus.

La secomide espiee de pessaire, figurée dans la méme planche, a une
branche utérine et un bulbe, comme la premiére, et, en outre, un large
disque ovoide A, long de 2 pouces 5,8, large de 1 pouce 1/4 et pro-
fond de 1 pouce 1/2. La branche utérine est mobile dans -lesens s p,
afin de vendre facile lintroduction de V'instrument, A la partie infé-
ricure du disque se trouve une espece de cliquet, destiné & fixer la
branche lorsqu'elle est redressée, ct qu'il est facile de faire sauter avee
P’angle, lorsqu'on veut retirer le pessaire. Le disque, par sa forme et
ses dimensions, conserve sa place dans le vagin, et maintient I'utérus
parfaitement en place, pourva que la tendance au déplacement ne
soilt pas extrime,
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Dans ce dernier cas, on emploie la troisibme espiee de pessaire, qui
se compose de deux portions : une portion interne, £ m, olfrant une
tige ¥ et un renflement m, comme les deux premitres, et, en outre,
une portion vaginale tubulense o, et une
portion externe A, destinée & maintenir
la portion interne. Cette portion ex-
terne, espéee de carcasse en fil d'ar-
chal, a 5 pouces de longueur, un demi-
pouce de largenr & sa partie la plus in-
férieure, et 3 pouces & sa partie supé-
rieure, De son extrémité nlérieure on
vaginale, se détache, presqu'a angle
droit, nne tige aplatie s, qui glisse, et
se fixe dans le tube correspondant et ouvert n, se rattachant d’autre
part, par conséquent, au renflement de la moiti€ interne de Finstru-
ment £, La planche ci-jointe représente I'utérus retenu par la tige ¥,
qui pénétre dans son intéricur, Pour introduire ce pessaire, on place
d’abord la moitié interne de P'instrument ; puis la tige solide est intro-
duite dans le tube vaginal, et la portion externe fixée sur le pubis,
avec une servictte ordinaire qui passe entre les cuisses. La portion
extéricure ou pubienne doit étre moulée sur la portion antérieure du
bassin, de manitre & s’appliquer avssi exactement que possible, et &
n'exercer ancune pression doulourcnse sur les partics molles, Lorsqu’on
veut retirer le pessaire, on courbe la portion pubienne en arvitre, en
Péloignant du pubis; ensuite, 'on sépare l'une de l'antre les pitces
vaginales; et enfin on extrait la portion interne.

Ces pessaires doivent Etre portés continuellement pendant une om
denx semaines, pendant un on plusicnrs mois, suivant le caractére ré-
cent ou chronique du déplacement ct la tendance de celui-ci & se re-
produire, M. Salford Lee, qui a publié, il y aquelque temps, un mémoire
sur le traitement de la rétroflexion ct en particolier sur Pemploi du
pessaire n® 3, qui lui parait pouvoir remplacer tous les autres, a cité le
cas d'une femme qui I'avait porté plus d'un an, et chez laguelle, apris
samort survenue par suite d’une autre maladie, on tronva I'utérus par-
faitement sain et encore bien soutenu par I'instrument. Des nombreuses
ohservations rapportées par M. Lee, nous n'en citerons qu'une seule,
parce qu'elle donne I'idée des diffieuliés que peut présenter le redresse-
ment de Putérus pratiqué au moyen des pessaires intra-utérins et de la
maniere de surmonter ces difficultés,

0Bs. — Rélroflexion survenue d la suile d'une fausse couche ; réduction avee
la sonde uidrine; introduction d'un pessaire dans la cavitd uldrine ; accidenis
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aigus necessitant extraction du pessaive ;" vetour de Cinflexion; nouvelle in-
troduction du pessaire ; guérison définitive. —Une dame de vingl-quatre ans,
marice, miére d'un enfant, avait e, & lalin de novembre dernier, nne fausse
couche, pour avoir dansé trop longtemps et avee trop danimation; elle
avait ressenti tout d'un conp nne sensation de descente dans le bassin, sui-
vie d'une douleur vive et @une espiee de faiblesse. Depuis eelle épogue,
elle avait en desattagues hysteriques, des donleurs d'estomac, de la sensi-
bilitt vers l'utérus avee sensation de pesanteur, et une grande difficulté a
rendre lesurines et Jes maticres fieales. Le vagin élait chand, le col wiérin
regardait cn avant el en bas vers la vulve; ses levres élnilent gonfies, en-
gorgles, quoirue molles et trés-sensibles 4 In pression; lecol éain élargi, et
immédiptement derriére Ini on sentait une tumeur dure, volomineuse,
dowloureuse an ucher, située entre le vagin el le reclum. La sonde utérine
penélra dang eette tumene quells replaga dans axe du bassin, Lo col de
IMutérus fut dirigé immddiatement vers la coneavile du sacrum, Deux
henres apris, Fengorgement Ju colavait presque entiérement disparu. Pen-
dantvingl-quatre heores, I'otérus eonseeva sa position normale ; mais bien-
ot Ja tendanee & Finflexion reparul, et foree ful d°aller le redresser de non-
vean avee la sonde utérine. Lo 6 junvier, on inlroduisit le pessaire de
AL Simpson dans B eavitd atérine; cetle introduction ne fot passans diffenl,
doeanze doe Potroitesse do eaval widvin, et il Gillol méme employer des
éponges confques pour dilater le col. Tout alla bien jusqu'an cinquidme
jour, oit le pessaire se déplaga i la snite d'un aceds hystévique, ot il fallut
I'enleyver, Le fond de Putéens veviot dans Ia rétroflexion, et il survint des
aceideuls aigus qui nécessitérent des moyens antiphlogistiques dnergiques,
Malgré ecla, les accidents passérent i U'élat chronigne, et on ne pul songer
i revenir an pessaire avant les premiers jours d'avreil. Cetle fois, Iintro-
duction fut Facile et assez bien supportée. Toutes les donlenrs disparurent
comme par enchantement § In malade le gardasans diffieolts, marehant avee
el vaquant & ses acenpations, jusqu'an 16 mai of Mintenr couslata que e
déplacement ne s'elait pas reproduit depuis eette cpogque; la malade a con-
tinné & se bien porter, et peut s¢ liveer 4 la marehe sans aueune fatigue,
Ainsi les principanx obstacles 4 Femploi de ces pessaires sont I'étroi-
tesse du eanal utérin et les accidents inflammatoires que leur prisence
peat entrainer dans certains cas. Mais 'étroitesse du col peut ére sur-
montée par Pemploi répété des moyens dilatatenrs, de la sonde nté-
rine, des éponges eoniques, ete.; et quant aux accidents inflammatoires,
on les évite, en gﬁném], en faisant gurder le repos an malade i:gm'lnnt
quelques jours, On lenr permet ensuite de faire quelques pas dans leur
chambre, Il est des lemmes dont la sensibilité est tellement obituse &
cet égard que M. Simpson en a vu qui, tout en portant ecet instru-
ment, ontpu reprendre lenrs travanx domestiques. On a cependant
été forcé dans quelques eas d'y renoncer, & canse des aceidents in-
flammatoires; mais 'extraction de instrument les [ait cesser immédia-
tement, et, comme on le voit, on penty revenir de nonvean qnelque
temps aprés. Qnelquefois Uinstrament s'incline trop en avant on trop
en arriere ; il faot alors le retirer pour le replacer. Pendant la pré-
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sence dn pessaire, des injections asiringentes doivent éire faites tons
les jours dans le vagin.

Tel est I'ensemble des moyens proposés et mis en usage par M, Simp-
son dans le traitement des inflexions et des déviations utérines, On voit
que ce traitement compte déjh des succhs assez mombrenx pour per-
mettre d'infirmer les assertions désespérantes des denx honorables pro-
fesseurs de la Faculté. Un essai que M. Robert en a tenté sur une ma-
lade deson serviee, i I"hdpital Beaujon, nous donne la conviction que ta
méthode de M. Simpson est une méthode utile et pratique, appelée &
prendre place dans la thérapentique usuelle des déviations et des in-
flexions utérines,

e i
DU TRAITEMENT DES COARCTATIONS URETRALES PAR LA DILATATION
FORCEE, ET LA LACERATION,

Par lo docletr CIVEALE.

51 l'on passe en revue les divers travaux récemment l)ul.ll'iéﬁ sur
les réireissements de 'urétre, on sapergoit que Pidée prédom’nante
est Pemploi de la lorce, de la violence, pour vainere I'obstacle an
cours de 'urine, pour éearter les pavois uréirales contractées, resser—
rées, indurées, soit qu'on emploie la dilatation d’unc manitre cxeclo-
sive, soit qu’on y ait recours comune moyen accessoire, Les opinions
nouvelles ou renouvelées, qu'on cherche aujourd'hni aaceréditer, sont
done précisément Pinverse de celles qui ont cours dans Uexercice de la
chirurgie, de celles qui reposent sur Pautorité des plus grands noms,
qui ont ponr elles Passentiment des Hunter, des Ch. Bell, des A, Coo-
per, des Dupnytren, ete,

Afin de pouveir recourir & la forece pour triompher des obstacles
qu’on rencontre, on nous propose de revenir aux bougies rigides, As-
surément une main exercée pourrait les employer sans grand danger ;
elles peuvent méme, dans certains cas rares, mérviter la préférence an
début du traitement, par exemple lovsqu'il fant recourir & des instru-
ments si gréles que les hougies molles n’auraient plos assez de consis-
tance. Mais cst-ce la une raison pour vouloir remetire entre toutes
les mains, afin d’en user en tontes civconstances, des instruments avec
lesquels on peut faire beaucoup de mal? Des hommes graves, parce
qu'ils ont vu réussiv quelquefois les bougies en haleine, & vendre, i ex-

(1) Sir B. Brodie dit aux jeunes praliciens : « Je ne saurais trop profon-
o dément geaver dans vos esprits celle maxime, que dans le traitement des
a coarclations urdétrales, il ne faol jamais employer la force. Yos succis

u dépendront surtout de votre exaclitude & suivee un pareil précepte.
(Lepons, trad., p. 106.)
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trémité eylindrique, olivaive, conigue, ete., devraient-ils donner
une sorte d’approbation & des instruments dont I'expérience des temps
passés a révélé les dangers?

Les bougies, les cathéters métalliques, empruntés aux Anglais et aux
Amérieains, qui eux-mémes les ont pris aux anciens, en les modifiant,
deviennent pour ainsi dire un objet de mode, Quelques chirurgiens en
ont de toules les dimensions, méme au-dessus de la capacité normale
de 'nritre, qu'on oblige cependant & les admettre; car ils offrent as-
sez de solidité pour gu'on puisse user de force sans crainte de les bri-
ser, ni méme de les forcer, Cest ce que mous avons vu dans mos
hépitaux, il y a peu de temps. Mais les résnltats de eette pratique
sont-ils veaiment de nature  inspirer la confiance? Peut-on espérer
quelques avantages réels da mode adopté par quelques praticiens qui
graduent le volume de leors instruments au point d’'en multiplier le
nowbre presque i l'infini ? Je ne pense pas qu'on doive adopter toutes
ces innovations. Il y avrait plus que de Pinjustice  laisser tomber
dans 'oubli des moyens fortuitement utiles, dont un chirurgien exercé
peut méme, parfois, retiver des avantages; mais au moins aurait-il
fallu qu’en Jes indiquant on circonscrivit le cercle de lear wtilité pos-
sible ou présumable; et, & part ces quelques cas exceptionnels, tous les
instruments rigides, quelles qu’en soient la nature, la forme, la grada-
tion, ne sauraient éire recommandés & la pratique générale,

Nappelons ici quc!qucs—nns des résultats que I'expérience procure
dans le cas de coarctation uréirale,

1° La dilatation temporaire, lente, mais progressive, & 'aide des
bougies molles introduites sans violence, et laissées en place quelques
minutes seulement, suffit a la guérison de la plupart des coarctations
urétrales, Ce traitement, conduit avec le soin et les précautions que jai
indiqués ailleurs {Trnlt.c pmllq:m, t. I'), est non-senlement le plus
ellicace, mais aussi le moins propre & provoquer les accidents auxquels’
exposent les antres méthodes, Les faits nombreux de ma pratique con-
firment cette vérité déja proclamée par Hunter, Ch. Bell, Ast, Cooper,
Dupuytren, Benj. Brodie, ete.

2° Quand on procéde i la dilatation avec force, et que le canal serre
fortement la bougie, le passage de celleci entraine souvent une rétrac-
tion conséentive des lissus, capable d’empécher le méme instrument de
passer le lendemain, si méme elle ne provoque une réaction zénérale,

3" Il se rencontre des cas ol cette réaction n'a pas lieu, ol mémme la
substitution d"une bougie rigide  une bougie molle, ct 'emploi d'une
force lente et graduée pour l'introduire, procurent un résultat satisfai-
sant. Quoique cette espece de dilatation forcée soit généralement dou-
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loureuse, quoique I'état de malaise, qui succede, oblige fréquemment
de laisser écouler un eertain laps de temps entre les introductions suc-
cessives, on n'en parvient pas moins i obtenir la dilatation de Purétre,
Mais ce mode de traitement peut entrainer des accidents sérienx : la
donleur et le malaise, au lien de diminuer, & mesure qu'on s'éloigne de
Fintroduction forcée de la hougie, persistent et aug—:dcnienl; il éclate
de la fitvre, une réaction du cité de la vessie, des tronlles dans la
miction, une sorte de cystite, des doulenrs musecolaives on articulaires,
des abebs en diverses parties du corps, etc, Il n’en fallait certes pas da-
vantage pour faire reculer devant Pemploi d'un paveil procédé, d'an-
tant plus que Uellicacité en est fort incertaine, et qu'on peut réussir en
proeédant d'une autre maniére.

Mais parce qu'il y a des cas ot de si formidables aceidents n’ont
pas licu, et qu'on tronve un hénéfice réel & forcer la coarctation,
quelques personnes ont pensé qu'il fallait changer de systéme. La pre-
mitre question qui se présente ici est relative & 1a° distinetion des cas,
Or, il ne me parait pas qu'elle soit, quant & présent, sosceptilile de
recevoir une solntion rigourense et en temps utile ; car, malgré toute
Vattention et toute la sagacité imaginables, on ne saurait aflirmer que
les accidents dont je viens de parler n’auront pas lien, et dés qu'ils
sont survenus, il ne suffit plus de discontinuer,

Cependant, au lieu de s'arvéter devant cette considération, on con-
tinue d'aller en avant, et 'on propose une méthode générale de trai-
tement dans laquelle c'est une loi d'user de la dilatation forcée, quoi
qu'il advienne. Clest trop pen du cathétérisme forcé, tel que tons les
chirurgiens le connaissent; il faut un mode de dilatation plus Lrusque,
plus étendue. Les instruments et les procédés qu'on cherchea impa-
troniser dans la pratique ont pour destination spéciale de produire,
non une simple dilatation, quelque exagérée quelle puise étre, mais
la simple déchirure des tissus qui constituent les coarctations nrétrales,
et que cependant on continue d'appeler dilatation, quoinu’elle soit une
véritable lacération , une sorte d’arétrotoinie, dans laguelle, contre tous
les principes de la saine chirargie, a Paction méthodique et ealenlable
de linstrument tranchant, on substitue les effets vagues, mais tovjours
violents, d’une brutale teaction.

11 y a deux maniéres d'exécuter cette lacération, d'avant en arriére,
ou de dedans en dehors,

Pour le premier mode, on emploic des instroments déja connus, et
qui sont les uns coniques, les autres cylindriques, Pour le second, on

propase des agents spécianx. Je présenterai de coortes remarques sur
tes procédés,
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1° Sondes coniques. Les opinions paraissent étre généralement ar—
rétées en égard au cathétérisme forcé & 'aide des sondes coniques,
auxquelles Desault et quelques chivurgiens venus aprés lni, Boyer entre
autres , ont donné une vogue qui ne s'est pas soutenue, et a laquelle
a succédé une véritable réprobation. On essaye aujourd’hui de re-
mettre ces sondes en crédit : on dit méme avoir sanvé la vie i quelques
malades, Toutefois, les nouveanx promoteurs des sondes coniques ne
paraissent pas bicn convaineus; ils reconnaissent qu'il est d’autant plos
facile de s’égarer par I'emploi de ces sondes, « que I'effort toujours
croissant, que le chivurgien est obligé de faire, ne lui permet pas de
les diriger siirement dans un trajet aussi long, et que la recommanda-
tion de tenir la sonde dans 'axe du corps ne suffit pas pour mettre &
Palwi d'une déviation, ou de la perforation de Purétre » ; ils ajoutent
méme que toute I'habileté chirurgicale ne saurait faire disparaitre le
danger ; mais ils espérent micax réussir i l'aide de ee qu'ils appellent
méthode mizte, qui consiste & introduire de force, dans la coarctation,
une sonde ferme et solide, & pointe plus ou moins acérde, de manitre
que cette pointe dépasse la partic rétréeie, d'un centimétre seulement ;
on la laisse ainsi engagée pendant un quart d’heure, aprés quoi on la
remplace immédiatement par une petite sonde, ou une bougie. Clest,
comme on le voit, une combinaison de la ponction urétrale, d’avant en
arriére et sans guide, ct du cathétérisme forcé, ou plutdt une espéce d'uré-
trotomic dont on ne parait pas non plus satisfait; car on se hite d’ajonter
qu’on peut faire mienx. Ce micux consiste & transformer la sonde conique
cn une sorte de trocart dont le fer peut étre retiré. On laisse dans la
coarctation une canule ouverte i ses denx extrémités, par laquelle on
cherche i passer jusqu'h la vessie, des sondes on des bougies. Ce procédé
ne differe que par de légéres variantes de ceux qu'ont employés Lafaye,
Viguerie, etc., et, bien qu'on ait cherehé & le rajeunir par une désigna-
tion nouvelle, il ne me parait pas destiné i rendre de grands services.

Les inconvénients de cette opération , disait Boyer, sont si grands,
si évidents, que personne n'a osé s'en servir, et que probablement on
ne s'ch servira jamais. Les prévisions du célebre chirurgien de la Cha-
rité ne sesont pas réalisées, mais le jugement qu'il porte n'a rien perdu
de sa valenr, .

Les sondes coniques ont fait beancoup de mal, et clles sont destinées
i cn produire encore, Tout bien considéré, pent-dire serait-il 3 dési-
rer qu'on les bannit de la pratiqoe, dussent quelgnes chirurgiens aussi
prudents qu'habiles ére privés d'une ressource utile, Do moins fant-il
les réserver pour des cas trés-rares. En effet, dans les cireonstances ol
le cathétérisme foreé, avec leur secours, parait réellement indiqué, efit-
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on toote la dextérité d'un Desault, parvint-on & faire glisser I'instru=
ment jusque dans la vessie, & travers tout un chapelet de nodosités,
méme sans produire la moindre lésion, sans donner lien & aucun dés=
ordre immédiat, aurait-on toujours i se feliciter du résnltat? Cette
forte pression, qu'en aura di employer pour pousser l'instrument, n'en-
trainera-t-elle pas des conséquences plus ou moins graves? La sonde
parvenne a la vessie donnera issue & l'urine, ce qui est sans contredit
trbs-satisfaisant ; mais sa présence dans I'orétre, oi elle est fort serrée,
n'occasionnera-t-elle pas des douleurs intolérables, des gonflements in-
flammatoires plus ou moins élendus, des tumeurs, des nodosités, des
ulcérations, des erevasses de 'urétre, des infiltrations d'urine ? L'expé-
rienee journalitre permet de faive & chacone de ees questions une ré-
ponse qui n'est point en faveur de la méthode. Mais on peat renvoyer
anssi aux observations que nos prédécesseurs ont recueillies, et méme
a celles qui sont publices dans le journal de Desault. Nous y lisons, par
cxemple, la relation d'on de ces cas ol le grand chirurgien triompha de
tous les obstacles ; il passa la sonde a travers les nodosités, et de suite
e malade fut soulagé ; la douleur fut [aible d’abord ; mais bientét sur-
vinvent 'irritation, la phlogoese du eanal, la suppuration ; an vingtiéme
jour, les duretés de la racine de la verge augmentérent : de Ji tumeur,
gonflement inflammatoire aux bourses, abeks qu’on ouwrit, fistules, et
nouvel abebs an westicule, Le cent diz-fuitiéme jour I'nrine passait
encore par la fistule, et il fallul einguante jours de plus pour obtenir
la guérison. Ce n'est point la, il [aut en convenir, un résultat fort en
courageant.

Quelque respectable que soit & mes yeux l'opinion des chirurgiens
qui ont acerédité ce mode de traitement, je ne puis adopter sans réserve
les principes qu'ils tracent; ct ¢'est avee regret que je lis dans des on—
vrages justement estimés, quun praticien, dans ces cas difficiles, peut
fre assez st de lui pour ne jamais perdre de vue la disposition de
Furdtre et la direction du bec de la sonde, ef gu'en poussant celle-ci
avee vigueur, il peut forcer Pobstacle et pénétrer dans la vessie,
En méme temps on fait intervenir et la finesse du toucher, et la pré-
cision que fait acquérir une longue habitude, et surtont les données
que fournissent de vastes connaissances en anatomie.

Nous scrions vraiment tenté de croire que ceux qui alignent si bien
des préceptes n'ont jamais rencontré un de ces cas dans lesquels le chi-
rurgien, en face d'une rétention d'urine produite par un ou plusieurs
rétrécissements infranchissables, se voit dans la cruelle nécessité de re-
courir au cathéiérisme foreé, A quoi, je le demande, lui serviront les
notions que l'anatomie fournit, e égard i la direction du canal,, 4 I'é-
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paissenr, & la sonplesse, & I'élasticité de ses parois, puisque P'urétre
n'est plus dans I'état normal, puisqu'il est épaissi, raide, dur, noveux,
et entouré de tissus indurés, qui ne permettent mémne pas loujours de
bien sentiv le Lec de la sonde? Toutes les notions sur lesquelles la théo-
rie compte deviendront plus inutiles encore lorsque la sonde, engagée
dans la coarctation, aura, par le fait de la pression néeessaire i sa
progression, reloulé le point rétréci d'une quantité qui varie sui-
vant les snjets, la situation des rétrécissements, 1'état des tissns voisins,
et le degré de foree qu'on emploie. Si, comme on Ia dit avec raison,
les connaissances anatomiques les plus exactes et les rigles les mieux
caleulées ne suflisent pas & elles seules pour metire en mesure de pra-
tiquer d'une manicére convenable le cathétérisme ordinaire, alors méme
que I'uritre est parfaitement libre, combien moins encore de ressources
n'offriront-elles pas quand il s'agira du cathétérisme foreé ! En mas-
quant les dillienltés de la pratiqne par le caractére alisoln qu'elle donne
a ses préeeples, la théorie entraine le jeune chirurgien dans une voie
d'oit il ne pent sortir sans compromettre son honnenr, et pent-re la vie
de son malade ; il 'y sera engagé sans défiance, paree qu'on lui a dis-
simulé les obstacles qu'il va rencontrer ; les diffienltés se maltiplieront
et grandiront sons ses pas, par la rason senle qu'il ne les anra [ﬂuint

‘prévues et calenlées ; il poussera la sonde dans la direction normale

de l'urétre, qu'on luia donnée pour un guide infaillible; et comme
celte direction aura été changde par la maladie, ainsi que par le refon-
lement des partics au-devant de UVinstrument, il déprimera le canal
dans un sens on dans Uantre; an lien de snivee la lumiire du point ré-
tréci; l'extrémité conique de Uinstrument se fourvoiera; il y anra an
commencement de favsse route, et dés ee moment lopératenr ne pourra
plus se reconnaiwe. Qu'arrivera-t-il en dernier résultat ? Les ealinets
d’anatomie pathologique sont la pour nous apprendre.

. Je terai en passant une remarque, qui me parait avoir é1é négligée
i I'ézard de cc qu'on pent attendre iei du toucher par le périnde et le
rectum. Dans les cas les plus ordinaires, oit obstacle oecupe la cour—
bure de Purétre, lorsque le doigt placé sur le périnée cessp de sentir
Pextrémité de Ia sonde, on I'insinue dans le rectumy mais, entre le
peint qu'on palpait au dehors et celni quion va sentir au dedans, se
trouve le hourrelet que forme lorifice externe de I'anus, hourrelet
dont 'épaissenr et la consistance rendent la semsation confuse, i I'en-
droit précisément ot il serait le plus nécessaire qu'elle pitt diriger 'opé-
rateur. La pression exercée sur Iinstroment refoule le point rétréci de
maniére & ce qu'on puisse le sentir par 'anus ; mais alors il y a dé-
placement. Il faudrait quon piit sentir le bec de Pinstrument lorsqu’on
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ne presse pas, lorsque les lissus ont repris lenr sitnation normale, Or,
c'est ce qui n'a pas lien, et rend la position embarrassante,

2= Grosses sondes métalliques plus ou moins eylindrigues. Quel-
ques chirurgiens anglais, spécialement M. Arnout, ont propesé de
forcer les coarctations urétrales b I'aide de grosses sondes. Est venu
ensuite M. Mayor, qui a vouln propager I'nsage de ces sondes, Celles
qui portent son nom sont en étain ct de grande dimension. Voici
comment il s'exprime & leur égard : o Plus le rétrécissement est pro=
« noncé et opinidtre, en d'antres termes, plos 1'ovbtre offre de diffi-
« cultés an cathétérisme et i lalibre exerélion de I'urine, plus anssi §"ai
« soin de m’armer d’on cathéter de plos en plus volumineux,.. S'il se
« trouve des malades assez poltrons et assez malavisés pour préférer
w guérir avec beanconp de temps et de patience, que promptement,
« commodément et impatiemment, tant pis pour cux, » L'auteur, aves
som style gallo-helvétique, nous dit que, dans les cas urgents, il n'a-
bandonne plus le malade, qu'il fait succéder presque sans interruption
ses divers cathéters, et il ajonte qu'au moment ot la coarctation ctde,
on entend, on éprouve un pefit frémissement, ou bruissement brug—
que, comme st quelgue chose se déchirait ou se déplissait. Suivant
Iui, on doit se féliciter de celn, car cest Pannonce du friomphe
qu'on a remporté sur [ennemd.

M. Mayor, comnme on voit, a formulé nettement sa pensée : il parait
bien difficile de croire qu'un chirorgien si éclairé ait établi avee tant
de confiance des préceptes dont l'expérience ne lui aurait pas révélé
Putilité, et cependant nous ne saurions aceueillir de pareilles idées,

Déja on avait prétendu que les trés-grosses sondes pouvaient dtre
avantageuses contre les spasmes de Pwrbtre et I'hypertrophie de la
prostate. A la vérité, on réussit alors i les faire arriver dans la vessie,
mais lear passage est plus doulourenx qu'on ne le dit, et les malades
souffrent bien moins lorsqu’on se sert de sondes moyennes. Quant aux
hypertrophiesde la prostate, cest i la courbure avtant et méme plos
qu'an volume de Uinstroment qu'il faut s’attacher, ainsi que je erois
Pavoir démontré dans le second volume de mon Traité pratique,
dont la nouvelle élition paraitra sous peu de jours.

Cequ'on a dit de I'ntilité des grosses sondes contre les coarctations
pen considérables ne saurait &tre admis sans réserve, Il est vrai qunne
bride mince pent étre déchirée par elles, méme sans qoe le malade
souffre beaucoup ; mais les brides minces, qui cédent an moindre ef-
fort, ne sont pas aussi communes que certaines personnes cherchent &
le faire croire aujourdhui. A les entendre, il y en aurait d’obliques, de
transversales, de longitudinales, tant dans la partie profonde quedans
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la-région pénienne de 'uritre; et il fandrait recourir, pour les déchi-
rer, i des procédés divers, agissant, les uns d'avant en arvitre, les
antres d’arriére en avant. Mais, quand il s'agit d’opérer, sait-on rigou-
xensement quelle est I'épaisseur de U'obstacle qui va se présenter, et
quel degré de foree il faudra employer pour le rompre?

Ainsi Pexpérience et la théorie s'accordent pour prouver qu'il m'est
pas rationnel d’attaquer les rétrécissements longs, dors et rétvactiles,
par les grosses sondes, qui tiraillent les tissus ct les déchirent, au lien
-de les dilater ; car, en supposant méme qu'elles s’engagent dans la coare-
tation, et non sur les edids, il résulte de lear emploi des déchirn-
xes, spéaialement dans les pomts qui olfrent le mons de résistance,

-d'oi résultent des inconvénients sur lesquels je reviendrar.

3° Sondes ef bougies plus ow moins conigues, o un volume pro-
gressivement croissant, ef indroduites conp sur coup. — 1l estun
autre mode de dilatation subite, rapide, brusque, ainsi qu'on Pappelle,
«qui s'obtient en introduisant dans le point réwréei, et pour ainsi dire
eoup sur coup, des bougies d'un volume eroissant, de manitre i arri-
wer aux plus grosses, an bout d'un petit nombire de jours. Ge procédé
compte d'habiles chirurgiens parmi cenx cqui le préconisent, 11 differe
notallement de eclui qui préetde; car dei la dilatation est plutit rapide
que forcée, ou du moins la violence & laquelle on a recours est moins
grande, en ce sens qu'elle se wouve pour ainsi dive {ractionnée.
M. Lasstre dit avoir obtenu des suecds si eomplets qn’ils passent tonte
croyance ; cary a l'entendre, un de ses malades auvait é1¢ guéri dans
Pespace d'un seul jour, et aprés le retrait de la sonde, I'urine sort in-
stantanément, sans douler, par un gros jet. D'autres praticicns
citent aussi cdes sneeds qui tiennent du werveillens. Je me borne i in-
diquer ces faits, presque tous en dehors de cenx qu'observent générale-
ment méme les chirargiens les plus exercés dans cette branche de la
pratique.

On sait qu'il est des cas ofi 'on ohtient trés-promptement la dila—
tation des coarctations urétrales ; mais il est reconnu aussi que le ré-
trécissement se reproduit alors d'une maniére nonimeinsrapide, et que,
pour consolider amélioration quon a d'abord obtenue avee douleur,
en cxposant les malades & des accidents bien connus, il fant employer
ensuite la dilatation temporaire pendant un laps de temps presque
aussi long que si Pon n'avait pas en recours i la dilatation rapide;
c’est ce qui m'a fait abandonner ce dernier moyen, dans Ia grande majo-
rité des cas, etc’est probablement ponr le méme motil que d'autres prati-
ciens ¥ ont renoncé, aprés cn avoir été parlisans. Mais un fait pra-
tique, habilement rattaché a ce procédé, est venn Ini donner,

page 172 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1850x38&p=172

@BITH

(173 )

anx yeox de quelques chirorgiens, une valenr an moins exagérée.

Dans les cas oit 'on présume que Uintroduction de la sonde présen-
tera de grandes difficultés, beancoup de praticiens ont la prudente
habitude de passer d'abord une on plusicurs bongies fines, qui font
connnaitre I'état du canal, en méme temps qu’elles le disposent [avora-
blement & recevoir la sonde. L'expérience a prouvé, en clfet, que
cette précantion rend le cathétérisme plus facile et moins doulourenx,
Mest constaté aussi qu’en introduisant plusienrs hougies coup sur coup,
et dans la méme séance, les dernitres passent mienx et avee moins de
doulears, bien qu'elles soient d*un volume croissant,

Dans les cas nombrenx ofi I'on a recours 4 la dilatation temporaire,
il est de pratigqne usuelle, en prenant une bongie plos grosse, de passser
@abord celle qu'on veut remplacer, et dont on s'est servi les jours
précédents, La bougic nouvelle péntte alors avee plos de facilité,
Cest li ce qu'on fuil tous les jours, avee les modifications que chaque
cas réclame. On ne saurait done éure admis & voir 14 une innovation.
Mais ce qu'il est juste de dire, cest que cette manibre de proeéder a
¢1é régnlarisée dans ces derniers temps; et bien qo'on l'ait alwmsive-
ment étendie i des cas ol elle est au moins inutile, on en obtient au-
jourd’hui des résultats qu’on n'avait pas prévus, Civiare,

L g Em——

CHIMIE ET PHARMACIE,

SINOIF DES PATVRES GEﬁs’ CONTRE LE RIUME, LA Tm,
ET LES AFFECTIONS CATARRIIALES,

Le curé et le méderin d'une commone sont la pl‘ovidence des panvres
qui I'habitent. Malhenrensement, lenr fortune n'est pas toujoms en
rapport avee leor bon coeor on lear désintéressement , ear aloss ils
joindraient le plus seuvent le médicament aux conseils qu'ils donnent
anx malades, Ce motif nous porte & lenr faire part de I préparation
suivante, qui leur permettra de soulager & bon marché quelques sonf-
frances,

D'nne part, flears de gnimanve. ... .

—  de bouillon=blane. .
— de mauve........ pdechaque 100 grammes.
— de violette.. . .....
Feuilles de lierre terrestre,

Criblez les fleurs pour leur enlever la poussitre qu'elles peuvent
contenir, wettez-les dans un vase qui ferme hermétigquement, et versez
dessus, ean bouillante, sulfisante quantité, pour les faire baigner. On
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-laisse infuser vingt-quatre heures ; on passe & travers un linge avee
forte expression.

D'autre part, capsules de pavots blancs, séchées et privées de se-
mences (tétes de pavots), 500 grammes; on coupe les capsules en tris-
petits morceaux, on verse dessus 3 kilogrammes d’ean bouillante.
Aprés vingl-quatre heures d'infusion, on passe & travers un linge avec
forte expression ; on filtre la liqueur an papier, si elle n’est pas claire,
et on I'évapore a une douce chaleur, jusqua réduction de 150 gram.

Enfin bois de véglisse, 500 grammes; ratissez-le i 'aide d'un contean
pour enlever I'éeorce brune qui le recouvre, coupez-le en trés—petits
copeaux, ou micux encore réduisez-le en poudre grossitre, puis mettez-
le dans un vase avec eau ordinaire, 2 kilogrammes ; on laisse macérer
vingt-quatre heures i une douce température, on passe avee forte
cxpression, et on dvapore jusqu'a réduction de 150 grammes. Il est
préférable de chauller les colatures au bain-marie qu'a feu nu, etde
préparer les macérations par déplacement.

On réunit ces trois infusions, on y ajoute :

Mélasse tris-Cpaisse.. .o vavaennenenans 2 kilogrammes,
Teinture d'ipéeacuanha du Codex........ 30 grammes,
" On méle exactement. Une enillerée 3 bouche de ce sirop peut faire,
lorsqu’elle estmise dans un litre d’ean, une tisane trés-adoucissante et
béchique.

SIEOP DE REGLISSE,

Il ¥ a quelques années, le docteur F, Foy a publié dans ce journal
une note sur les édulcorants et les moyens d'édulcoration. Ce praticien
admet avee juste raison que pour sucrer les boissons ou les tisanes, il y
a économie i se servir du bois de réglisse; il dit méme que dans cer-
tains cas, cette substance est prélérable au sucre et au miel.

Profitant de cette observation, nousavons cru pouvoir composer,
avec celte substance, un sirop qui, sous un trés-petit volume, jouit aun
plus haut degré des propriéiés édulcorantes. Ce sirop se prépare de la
maniére suivanle :

Bois de réglisse mondé ct en pondre grossitre, 500 grammes ;

Eau bouillante, 2 kilogrammes. -

On laisse macérer ce mélange & une température de 20 & 25 degrés,
Vingt—quatre heures apris on passe avee forte expression, on évapore
& une douce tempéralire, on mieux encore au bain-marie, jusqu'a ce
qu'il ne reste que 3 4400 grammes de liquide que l'on méle a

Mélasse trés-épaisse, 2 kilogrammes,
Ce sivop froid doit donner au pise-sirop 35 a 40 degrés, Il est clair
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et limpide ; une caillerée & bonche pent &lulcorer un litve d'une hois-
son gommense, amére ou autre; la saveur de mélasse est & peine sen-
sible & I'odorat et miéme au goit.

La mélasse glycyrrhizée peut éire avantageusement employée dans
les ambulances militaives et dans les hdpitaux ; les bureaux de charité
pourront largement en distribuer aux malheareux, ear son prix de re-
vient n'est que de 60 a 75 centimes le kilogramme.

Le snere incristallisable varic de densité, cela tient & son degré de
concentration ; anssi ne peut-on fixer Q'une maniére exacte la quantité
d'eau qu'il faut poor le ramener & 35 ou 40 degrés. Nous avons con-
staté, par nos essais, qu'on litve de ce sivop pesait 1 kilogran:ne
460 grammes, et qu'il fallait & pen prés 400 grammes de lignide pone
le ramener & la consistance voulue.,

M. Dorvault, dans son Ollicine, doune denx formules de sirop de
réglisse qui ont le méme but que les ndtres, seulement le prix de revient

est diflérent. Staxistas Marmix,
pharmaeicn.

NOUVELLE FORMULE D'UN SINOP DE CASTOREUM COMPOSE.

Le castoréum, la valériane et les préparations eyaniques «dnivent
étre, sans contredit, rangés parmi les plus puissants antispasmodiques
que possiade la matitre wédicale. On peut evoive quiapplignd & des
états pathologiques bien déterminés, chacun d’eux a une action dyna-
mique compléete, Mais est-il toujonrs [acile de distingner les névroses
entre clles? Ne sont-clles jamais obscares et sans complication des unes
parles autres? Si l'on nous répond par la négative, il faut admettre qu’une
préparation qui réunirait les sobstances que nous avons désignées se-
rait Wwis-propre & éviter des titonnements aussi préjudiciables aux
praticiens qu'anx malades, G'est, sans aueun doute, celle considéra-
tion qlli a condmt M. Lebron i composer le sirop suivant, dont la pra-
tique, dit-il, constate tous les jours les bons ellets dans les spasmes,
Pasthme, Ia toux spasmodique, les coliques nervenses, les coliques mens-
truelles, 'hystérie, les névralgies en géndral,

Eau distillée de valériane............ 1000 grammes,
Ean distillée de laurier-cerise, ., v ovn.. 500 —_
Suere blane,..vicieiiaiiinaranenn. 3000 —
Castorétim.......ccvvunevsssarianns 75 —

Aleool & 30 degrés, quantité suffisante,

Faire macérer le eastorémn dans I'alcool pendant Luit jours ; filtrer
la teinture qui en résulte; ajouter celle-ci aux hydrolats; faire digé-
rer le mélange & une douce chaleur pendant quelques heures; laisser

page 175 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1850x38&p=175

@BITH

(176 )

refroidir et fltrer. Enfin, faire fondre en vase clos le sucre dans la
liqueur et filtrer de nonveau.,

APPLICATION DU GALVANISME A LA RECHERCHE DES POISONS
METALLIQUES.

Dans le numéro du 15 octobre 1848 du Bulletin de Thérapeu-
tigue, nous avons fait connaitre la méthode générale proposée par
M. Abren pour la recherche des poisons métalliques, qui consiste i
détruire d’abord la matiére organique des tissus et viscéres & exami-
mer par I'acide chlorhydrique et le chlorate de potasse aidés de la cha-
leur; & faire passer ensuite, an travers du liquide, un courant d'hydro-
gene sulfuré, afin de précipiter le métal ou les métaux qui penvent
sy trouver ; enfin, & produire, avee le précipité obtenn, les réactions
propres & en faire reconnaitre la nature.

Aujourd'hui, nous venons exposer briévement une nouvelle mé-
thode de recherches toxicologiques, ayant le caractere de généralitéde
la précédente, mais en différant par le principe : cette méthode, que
P'on doit & M. H, Gaultier de Claubry, repose, en effet, sur la pré-
cipitation des métaux par I'électricité.

Apris avoir traité les matitres comme dans le procédé Abren
(M. Gaultier remplace le chlorate de potasse par I'acide azotique), et
avoir chassé exces d'acide par la concentration des liqueurs, on y
plonge deux lames de platine, ou une seule lame, formant V'attode d'une
pile & courant constant, celle de Bunsen, par exemple, et une antre
de zine, si l'on ne recherche pas ce métal, d’étain ou de platine, dans
le cas contraire, formant I'anode. Aprés un temps plus on moins long,
qui ne dépasse pas huit on dix heures, le platine se trouve recouvert
par un dépit formé dn métal ou des métaux que renfermait la disso-
lution, Aprés avoir lavé cette lame, on la traite par 'acide nitrique,
et l'on obtient une dissolution dans laquelle il n’y a plus qu'a déter-
miner la nature du mélal ou des métaux déposés. On peut retrouver
ainsi des proportions presque infinitésimales des divers métaux, excepté
Vargent, que I'on a bien rarement & rechercher dans le cas d’empoi-
sonnement. %

Cette méthode remplit, d'ailleurs, une condition trés-importante aux
yeux des toxicologues, cest de présenter le poison a I'état métallique,
état sous lequel, avee le caractere de ses réactions toutefois, il n'y a
plus place pour le doute. D,
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CORRESPONDANCE MEDICALE,

QUELQUES REMARQUES SUR LA MEILLEURE METHODE DE REDUCTION DES
LUXATIONS DE LA GUISSE ET DU HRAS,

En chirurgie, comme au reste dans tous les arts, les procédés les plus
simples sont généralement aussi les meilleurs. La méthode suivante
pour réduire les luxations de la cuisse et do bras en est un exemple
remarquable. Du moins, pour ma part, ayant eu déja plusieurs fois oc-
casion de la metire en usage, je n'hésite pas i lui accorder une preéfé-
rence marquée sur les anciens procédes,

Ceax-ci, en effet, ne me paraissent pas établis sur un principe trés-ra -
tionnel, puisque I'extension directe du membre, telle qu’on la pratique
encore anjourd’hui, ne peat se faire qu'aux dépens des partics molles,
qui sont déja trop distendues par snite de la position viciense des sur-
faces articolaires. Quels que soient d'aillenrs les moyens qu'on ait em-
ployés pour éluder ou diminuer 'action des muscles, il est certain que
de puissants efforts sont ordinairement nécessaires pour parvenir i la
réduction des loxations. De la, des tivaillements douloureux et- qui ne
sont passans dangers, comme le prouvent bon nombre de faits consignés
dans les annales de la saience. Ajoutons que V'emploi de ces procéddés
exige le concours de plusiears aides intelligents qu'on n’a pas toujours
i sadisposition; et que, malgré tout, la réduction des luxations présente
souvent des diffeultés extrémes, quand elles ne sont pas tout i fait in-
surmontables,

Il n'en est pas de méme, & beancoup prés, de la nouvelle méthode
q‘uei’ap]mllerai. volontiers la méthode naturelle, i cause de la simpli-
cité de ses moyens, de la promptitude et de I'efficacité de ses résultats,
Elle a I'avantage inappréciable, surtout dans les campagnes, de pou-
voir étre employée par le chirurgien seul et sans le secours d'autres per-
sonnes que celles qui sont nécessaires pour maintenir le malade. En
outre, elle est trés-expéditive, occasionne peu de douleurs, et ne pent
guire étre soivie d’accidents graves. On a done lien d'étre surpris de voir
cette méthode & peine indiquée par les auteurs modernes, dont quelques-
uns en ont pourtant constaté les avantages, tandis qu'ils s'étendent
longuement sur les procédés ordinaires, auxquel ils reconnaissent
eux-mémes de nombreux inconvénients,

Quoi qu'il en soit, cette méthode consiste & relever le bras paralléle-
ment au tronc, et i faire Pextension dans cette position du membre,
tandis que la contre-extension est faite de haut en bas et de dehors en
dedans sur I'acromion et I'épine du scapulum, soit & Faide d’une ser-

TOME XIXVIl. 4° LIVR. 12
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vielte dont la partie moyenne s’applique sur I'épanle ct les exirémités
sont confides i un aide sitné de I'antre coté dumalade, soit par les scules
mains de aide qui le fixe. Le chirorgien, au moment quil juge Iex-
tension suflisante, appuie sur la thte de Phuméros et la fait rentrer
dans la cavité glénoide.

Dins ee procédé, je pense que le chirargien peut ot doit pratiquer
lui-méme Pextension, en s’y prenant de la maniére suivante : on
commenee par fiver solidement an-dessus du conde le milien d'une
servielle plice en cravate, dont les extrémités sont nondfes ensemble.
Alors, Vopératenr se place de maniére a dominer de beancoup son ma-
Iade, alin quapris aveir passé la téte dans Uanse formée par la ser-
vielle, il puisse, en se redressant, tirer le biras en haut et faire amsi
Fextension du membre conjointement avee les denx mains qui U'em-
brassent vers sa parlie moyenne et servent, en outre, i diriger la téte de
Ulinmérus dans la eavité glénoide, De 1a sorte, la réduction est trés-
facile et beaucoup moins donloureuse que par les anciens procédés.

f"m veste, quoiue dillérente dans son .-uppllc-mon anx membres sue
urg et 1|rf'|-L'1N|15, ceite méthode est néanmoins hasée sur nn méme
privcipe, lequel consiste 4 mettre les muscles dans le plus grand reld-
chement possible, an liew de lutter avenglément contre lenr contraction.
Euntrevue par Pott, mais oublice depuis, cette indication fondamentale
pour le traitement des luxations de la cuisse et du bras n’a bien réel-
lement é¢ comprise que dans ces derniers temps, oft quelines anteurs
Pent signalde et mise en pratique. Cependant il n'est pas inutile 3'appe-
fer de nouveau Ualtention des praticiens sur ce point de pathologic ; ct,
dans le but de faire mienx sentir les avantages d'une méthode encore
exceplionnelle et qui mérite de devenir générale, je vais rapporter denx
exemples de lusation oft son emploi a été couronné du plus heurenx
surels,

Ohs, T. Un hemme, jeune cocore ¢l d'une constilution robustle, cst sur-
priz par un ¢honlement de terre dans une position telle, qu'il en résulte
une luxation dn bras gauche en bas et en avant. Tous les signes en sont
manifesies : jo mabstiens de les déerire, el veux seulement signaler jei
un phicnomins commun & loates les affections de ce genre. On sail que les
monvements JFélévation do bras luxé sont géacralement assez faciles, tan-
tis que eeux quon cherche i lui imprimer dans loutes les aulres dirce-
tions déterminent des douleurs intenses, Cette simple remarque n'vst pas
saus importanee, Elle nous met sur la voie de la méthode la plus naturelle
et la meillenre pour remédier i ces sorles de lésions.

Iamns le eas dont il s'agit, la lusation de Ihumdérus était compliquée
d'une vontusion vielente & Uépaule el & la poilvine, qui devait rendre la
réduction plus difficile. Cependant, je procédai de In maniére indiquée plus
haut, et Jurrivel promptement, et presque sans efforts, & un bon résultat.
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Le bras, dont le moindre mouvement arrachait des eris an malade, se laissa
pourtant élever directement en baut, sans beawcoup de douleunrs, et la
riéduction en fut opérée dans I'espace d'une minute i peine. Alors la tile
de I'os, reprenant sa place, produisit un léger bruit de choe, moins fort, il
est vrai, que dans les procédis ordinaires, mais toujours assez sensible
pour qu'il ne m'ait échappd dans ancun eas, G'est donc & tort que certains
auteurs ont soutenu opinion contraire,

Ce qui m'a si bien réussi pour les luxations de Pépaule, je Pai fait
avee un égal succés pour celles de la hanche, mais avec une modifi-
cation importante qui, je crois, a été signalée pour la premitre fois
par M. le docteur Desprez, Ainsi, apris avoir mis, par la flexion de
la cuisse sur le bassin, les muscles dans le relichement, an liea de cher-
cher & vaincre leur résistance par la force, comme je Pai vu faire
tant de [ois dans les hipitanx de Paris, il m'a sufli d'imprimer an membre
un léger mouvement de rotation en dehors ponr que la réduction ait
et lien. Voici un [ait tout récent qui vient conflirmer ce précepte,

Obg. IL. Un homme tombe, d'un arbre, sur la partic externe du membre
inféricur droit, s¢ luxe la enisse en haut et en dehors. De li, raccourcisse-
ment du membre, rotation en dedans du pied, flexion de 1o cuisse qui est
portde dans Padduction. Le grand trochanter est plus prés de la créte de:
T'os des iles. Les mouvements d'abduction ot de rotation en debors sont
impossibles; celui d’exlension, bornd el doulourcux. La fesse est plus sail--
lante que dans I'élat sain, En un mot, on observe sur eel individo tous les
caractires propres i cetle espicce de luxation, Mais eneore ici, comme pour la
luxation de Mépaule il w'est nullement question dans les autenrs dela facilitg
avee laquelle la cuisse peut dtre Déchie sur le bassin et exéeunler en méme
Llemps un mouvement de rotation, ou plutdtde circnmduction, qui raméne im-
médiatement la tite du fémur dans sa cavité naturelle. C'est le procédé que
J'ai suivi dans ce eas, el qui m'a d'ailleurs trés-bien réussi toutes les fois
que j'y ai en recours. En effet, on congoit que dans des fueations récentes,
la flexion plagant la téte de I'os an nivean de la ecavilé cotyloide, sur un
point de son contour oi le bord est peuw saillant, ctf présentant un plan
incliné assez adouci, la rolation en debors et un léger degré d'abduction
penvent faire glisser la téte du fémur dans sa cavité articulaire. Mais en
sera-t-il toujours de méme ? « Quelques faits de luxations anciennes parais-
senl confirmer celle théorie, témoin le fait de ce malade qui, alfecté depuis
longlemps de luxation en haut et en dehors que I'on avait vainement tenté
de réduire, la réduisit lui-mdme en Déchissant 1a cuisse & denx mains pour-
monter en voilure.s (Dictionnaire de médecine, 2¢ édit., article Lusafions.)

D'aprés ce qui précéde, on pent juger des avanlages que présente-
cette méthode pour réduire les luxations les plus communes de la han-
che et de I'épanle, les scules auxquelles j'aie eu occasion de I'appliquer
jusqu’a présent. Mais tout porte i croire que dans les autres espéces de
luzations des articulations orbicolaires, on en obtiendrait des résultats
semblables, 1l y aurait donc au moins négligence de la part du chirur-

gien 2 ne pas l'essayer d'abord dans tous les cas, sauf & revenir ensuite
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anx procédés ordinaires, si I'on n'était pas asser heareox pour opérer
la réduction a T'aide de ce moyen fort simple, et qui ne fait jamais

courir de danger au malade.

Levenr, D. Al
4 Nogeni-le-Iolrou,

REPERTOIRE MEDICAL.

ANEVRYSMES [Quelgues précan-
lioms & preadre dans le ivailement des)
perie b compression, ef en pariicelier
deens fe fratlement de Fanérrysme po-
i, En thérapeutique, il il savoir

aire son prolit des revers comme
C'est que les revers
tent sonvent sur In veie de prg-
caulions qui avaienl éLé négligies,
on dont by nivessité ne s'élait pas
Fail =entir anmoment of la méthode
thérapentique avait oLe institode.,
Mons avous publié derniérement un
article sur le traflement des ané—
vey=mes par by compression ; nons
avons <ignalé les circoustances dans
lesquelles ce trailement parait don-
net Jusguiich les pésullats les plus
Frvernbles; noos avims donné les
meyets de Fomployer; mais  wous
wravious pas note Matilite d'un exa-

i it preceder Fapplication
iode opeéraloire, nons
ler ddes Pexamen altentif
rone artericl, au=des-
=iz eln painl oit Fon doil pratiquer
fa vempression. Un aeeldent arrive
i M. Madden nous fait un devoir
dingister <or ee point. Ce chirur-
glen, appelé 2 trailer un andéveysiug
de Partire poplive agsez volumi-
neux el bien eavactérisé, appligna
clevz son malade, immédiatement au-
dessons du pi de Faine, Uinstro-
menl vompressonr de Carte, dont
nens avons douné la gravure. Celte
application fil cesser instanlanément
levs hultvments dans la tumeur. Deux
Jours apeés, il survint un peu de
dunlenr et " wdime. Le quatricme
onr, ees phénomines 'claient amen-
dits, ol [n lumenr avail notabloment
dimingé_de volume. Mais le ein-
quicme jour, il survint de la fievee
avee e Nagitation, et le malade suc-
combie, le peavicme jour, 4 la gan—
arene du membre, & la suitede doo-
lenes eds-vives. A autopsie, M,
Madden trowva le sac anevrysmal
ul claitgros comme les dews poings,
vumpli de caillols parfailement or-
gunisés ot =olides, au cenlre des-

cls il y avait ndant eneore un
ﬂm cas:ll re rlﬂ"fdc sang lipuide.
Les instrumenls compressenrs n'a—
vaient nullement intéressé U'a ridra
au nivean du poinl comprime, ol
l'artére éait oblitérée par wncaillot,
Ce caillot n'ocenpait pas tonte I'é-
tendue de Partére; il cessait 4 un
pouce et demi au-dessus de T'and-
vrysme. Quel fut étonnement de
M. Madden, lorsgu'en ouveant Pab-
domen, il reconuut Nexistenes d'un
anévrysme de Partére iliague ex-
terne qui s'élait ouvert dans le ven-
trie! Certes, il w'est pas diffivile de
compremire connuent a en licn celle
ruplure de Pancéveysme iliague. La
comprussion a fail icieo que la li-
gature 3 fail lrop somvent, elle a
amgmente la peesion  mceanique
exercee par la colonne de sang sur
e sae aneveysmal, et adeterming la
raplure, comme cela a
cerlaines operalions pratiquecs par
la mcthode de Brasdor,

Mais on comprend quo si M, Mad-
den edl palpe avee soin Pabdunen
dans tous les seng, &'l edl anscolté
les divisions inférieures de Faorle,
il e0r sang  donte reconnu  des
hattements appréciahles avee uoe
tumeur, ©f pent-clre méme un
biruit de souffe caractdristique de la

resencede Manevrysme, Ce it mal-
ICIFLUUS D¢ prouve rien, an reste,
contre la methode opératoire on
elle-mime; tont su contraire, car il
asufli de nenl jours ponr obienir la
coagulation du sang dans un ané-
vrysmg trés-volumineus., Ce [ail ré-

nd encore & cenx qui disenl que
a compression agit en déterminant
oblitération du  trone artériel, &
[s:rl!r du poinl comprimé jusqué
"undvrysme. 1y avait iei perméa-
Bilité de Parvtdre duns une élendue
d'un pouce el demi au-dessus du sac
anévrysmal, eutre le sac et le point
comprimé. La circulation se réta—
blit done facilement au-tessus dusac
anévrysmal oblitéré, (Med. Times.)
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ARSEWIC (Remarqgues sur le trod-
fament oy chancre phagddénigue el
de %uuf?nu ulcéres rebelles par 1').
M. le docteur J.-P. Tessier o pu-
bli¢ récemment, dans la Gazelte des
hopitaux, une observalion d'uleére
plagédénique , guéri rapidement
par action topigne de Marsenic;
une lettre de Pinterne de la maison
d'accouchement d'on sortpit la ma-
lade, publiée par le méme journal,
es! venue prouver que le diagnostic
portt par cel habile praticien élait
erronc; nous ne dirons donc rien
dn fait, el nous nous bornerons &
citer les réflexions suivantes, gui
terminent la  commumnication de
M. Tessier.

La premiére chosa Tﬂ me frappa
lorsque je fus chargé d'un serviee 4
Thopital de Loureine, ce fut le nom-
bre des malades teaitées inutilement
par le mercure a toutes les doses ot
5005 Loules les formes, bien %ue les

sympldmes appartinssent &
rfmIe SECI:II'Il]ﬂll'l‘TE de la syphilis. {Plcgh

taines malades étajent soumises 4 la

médication mercurielle depnis six
mois, d'autres depuis un an, d'autres
enlin depnis dix-huil mois 4 denx
ans. On avail bean faire, les érup=
tions syphilitiques résistaient. De-
vitis=je conclure de ces fils que le
mereure est un specilique eontre la
syphilis? Cedt elé par trop para-

oxal. Devais-je en conclure que le
meveure est le spécifique de la pé-
riode secomdaire de Ia sj‘,ﬂl:iiis?
Maiz les malades dont je parle im}-
sentaient les druplions caraetéristi-
ques de la période secondaire, et
ces gecidenls resistaient an mer=
cure, ainsi qu'a iode et d Viodure
de merenre, depuis des mois el mé-
me depuis plus d'une anvée. 'en
conclues  simplement  quil  fallait
chercher, pour certains malades,
d'antres médicaments gue le mercuro
et Uiode, et qu'il en clait de Ia sy-
philis comme des aulres maladies,
ot les prétendus spéciliques ne sont
que des  modications  frégeeniment
indigudes,

A cdtt des syphilides rebelles,
j'ens plusicurs Mis Poceasion d'
server dlus chancres phagodéniques
de viville date, reposant 4 la Tace
interne des grandes livres clephan=-
Lisrgues, Je ne perdis pas mon lemps
i satorer de mercure les malades
qui  prosentaient ces  affections ;
daillenrs, ces moyens avaient déji
¢l cmployés plus on moins long-
lemps, ¢t toujours avec la méme

inutilité. Ces résnllals, conformes &
I pratigue de hopital da Midi, ob
l‘]-:: a Nprihn“gi‘j an 1HiLEm13ul. dua
chanere phagédinique par le mer—
cure, 4 ecanse de son ineflicacit,
m'engagiérent & changer le traite-
ment, -

Il m'ojt arvrivé diéjh plusienrs
fois d’oblenir assex rapidement la
cicatrisation de vieux uledres scrofu-
lenx ou herpétiques & aide de pré-
parations arsenicales : je voulus ten-
ter celle médication contre le ehan-
cre phagédiénique. A cov effol, je
fis préparer la poundre suivante :

Amidon en poudre... 1,000 parlies,

Oxyde blane d"arsenic. 1 =

Triturcz longlemps ol mélez par-
faitement.

Chagoe jour jinsinuais, & T'aide
d'unc spatule la poudve arsenicale
entre les deux lévees, en isolant leg
deux surfaces uleérées par ung cou-
che d'une i dewx lignes. Je ne tardai

s i voir les ulecres se déluriger,

es bourgeons charnus se¢ divelop=
er, les bords g'aflaisser el se clea=
riser, en mlme lemps que 'en=
L cléphantiagne  dispa=
raissail. Chez quelques malades, il
¥ eul de légires coliques; iiuelq’uu-
ois aussi une partie de oleére s'en-
flamma  vivement. Je suspendais
alors le traitement pendant plusieurs
jours ; quelgques legéres caulérisa=
tions avee le nitrate d'argent termi-
naient le trailement el servaient i
régularviser les eicatrices, Femployai
Ie midme trpitement dans gquelgues
uledrations hlemnorrhagliques du col
uiérin rebelles anx apires moyens,
Toltins plusicurs fols des guirisons
rapides. Ce qui m'élonna vivement,
c'est que plusieurs femmes ne pu-
renl supporter ces applications que
:Jpe ues jours, Chez les unes, il se
cveloppait une vaginite fort vive
¢t forl douloureuse; ches d'aulres,
des coliques, qui cessaient & oo
cossail e traitement, et reparais-
saient i on le répétait.

Je me promis de suivre o8 pre=-
miers resullals, qui me parurent
fort remarquables, Depuis, ils se
sont conlirmes, Je iraite habituelle-
ment par Papplication de la poudre
arsenicale an milliéme, on par la
solution agquense an millieme, les
uleires rebelles des jambes, eeux du
con chez les miulenl. Lorsgque
l'inflammation est trop vive el que
I'uleére se ereuse en presentant un
fond grishtre humide, je le fais pan-
ser avee un digestil simple, et la
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clcatrisation se fail en géndéral assex
}lmm tement. Depuis que j'ai quitté
‘hdpital de Lourcine, jai eu plo-
il;,um fois Il'oc::';lglt:n i lrnillm- des

ANEres phagedeniguss par la -
dre arscnimlg'.au m!llifzn{u, ou é:::nlln
charpie  imbibée d'une solution
afqueuse équivalente. J'ai oblenu de
TOUVEAUX suces,

DENTS | Nourellr méthode pour trai-
ter la carvie des). La plupart des an-
tenrs, en woposant ces sortes de
remides, onl borné leurs préten-
tions & ealmer la doulenr que pro—
voque la carie denlaire, Le nonvean
gpécifique que M. Stokes recom-—
mande n'est pas seulement un odon-
talgiue, il aorsit eneore pour ré-
sultal do ditruire I portion cariée,
et de faciliter ainsi le plombage de
la dent. Voici le procede que re-
commande le dentiste anglais : On
introduit dans la cavité  dentaire
un mélange Jd'un vinglieme de grain
d'acide arsénicnx, avee le dooble
d'hydroclorate de morphine, ot 'on
introduit une peltite houletle de co-
Lon imprégndée de eréosoie, que 'on
enfonce jusqu'a ee quelle atteigne
la partie’ sensible de la dent, puis
on I'y maintient & aide d'un pea
de eire ramollie. Vingl-quatre heo-
res apriss cetle application, on peut
enlever la pulpe dentaire, Si ee cu-
rage de la dent  causait quelgue
douleur, on le suspendrait pour ne
le recommencer qu'apris avoir re-
nouvele lMintroduction du mdélan
arsenical. On lamponne cnsu!mli:
eavite dentaire avee de 'or ou d'au-
tres substances, suivant los procédés
ordinaires. (Medical Times.)

FRACTUBE de Iz jambe | Bons effets
de la gection du tendon d'Achille, dans
3wdrqam cas de). I est quelques cas

¢ lractures do la jumbe, dans les—
quels, soit par suite du désordre qui
acn liew dansles parlies molles, soit
i canse du siége et de la nature de
4a fracture, non-seulement il y a dé-
{ihl!#mun_l‘- considérable, mais encore

a réduection est rendue 4 pen pris
imnossible, soit par la rétraction
spasmodiguedu lendon d°A chille,soit
par les contractions convulsives dont
ce lendon pent devenir le siége. Con-
tre cos conlraciures, conlre cos mou-
vements s odiques et convulzifs
des muscles du mollet, les chirur-
giens francais ont fait souvent Map-
plication de la ténolomie; el nous-
méme, nous avons rapporlé dans ce

journal, il ¥ a quelques années, un
wil corieux de fracture du péroné
et du calcanénm, avee contracture
des muscles péroniers latéranx et
frasiro-cnémiens, dans lequel M. A,
Bérard a fait avec soccés la section
sous-cutancée du tendon d'Achille,
Cetle pratigue est donc & peu prés
gencralement recue de nos jours.
Toutefois quelques chirurgiens se
font encore serupule d'y avoir re-
cours, dans la crainte de retarderle
travail de consolidation de la frac-
ture, Nous eroyons done utile de fuire
connaitre quelques fils intéressants
fui ont ote communiguis’h la Sociéud
chirurgicale de Londres, par le dog-
tear Campbell de Morgan. Le pre=
mier de ces fails est relatif 4 un
homme de quarante ans, qui [t une
chute pendant qu'il élait ivee, ol se
fractura les denx o de la jambe. Lo
fracture du tibia s'élendail & travers
les deux malléoles; le pied ¢lail for-
tement entralnd en dehors. Ce Mul en
vain que Uon voulol réduire la frae-
ture: aun plus léger mouvemenl, & la
moindre lentalive, les muscles en-
traient dans une eonlraction sEﬂs-
modigque  felle, que le pied délait
roulé en dehors, et que la pean qoi
recouvrait la base du tibia semblait
sur le point de se rompre, Cos symp-
tdmes se prolongeaient depuis vingt-
quatreé heures, lorsque M, Shaw
songen & pratiquer la section du len-
don J"Achille, qui clait tris-fortp-
ment tendu. Immédiatement aprés
cette section, la réduction fut facile,
et ancnn accident ne vinl compli=
quer lg traitement. Dans un second
cas, cher une femme de soixante-
six ams, également affectée d'une
fracture des denx os de la jaombe
immédiatement au-dessus du cou-de-
ied, et chex lagquelle ln réduction

u tendon d*Achille éait également
un obstacle & la réduction, la léno-
tomie permit de réduire. Un mois
apris, 'écartement des deux por-

ons du tendon élait entitrement
comblé. Six semaines aprés Pacei-
dent, la malade pouvait marcher
avee des bequilles, Le pied ne pré-
senlait aucune diformité.

Le mémoire de M. Morgan a don-
né lien, dans le sein de la Sociélé
médico-chirurgicale de Londres, a
une discussion, @ laquelle ont pris
part surtout MM. Hawkins et Erich-
gen. Le premier a posé comme régle
générale que, toutes les fols que des
spasmes musculaires, survenus dans
les premiers jours qui suivent une
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fracture, penvent comprometire le
sieels eb retacder la gudérison, il
n'y a Fa.s a hésiter; il faul pra-
tiguer la ténotomie, el qu'il n'y a
pas i se préocuper de Pallongement
exagire du (endon, qu'il n'a ja-
mais olserve dans des eas de ce
genre, Il s'esl demandé si Fon ne
pourrait pas employer la enolomie
pour oblenir le rapprochement et la
consnlidation, dans le cas do frac-
ture de la votule, of il est si dillicile
d'oblenir: une réunion immediate.
De som efié, M. Erebsen, rappe-
lant les fails de M. Bonnet, de Lyon,
ui nosouvent divisé le tendon d°A-
chille, dans les cas de maladie do
eon-de-pied, ol il éait indispensable
doblenir nn repos abzolu, o rappele
dis lentatives, failes aves sucees 4
Tl de Dublin, pour oblenir la
réduction de la luxation de Pastra-
gale, et pour combatiee le principal
obstacle & cetle véduction, qui se
trouve dans le rapprochoment foreé
du ealeancum, enteaine vers le tibia
e b vétreaetion do teadon d' Ae B,
— Tout en pensant, avee la plopart
des chirurgicns donl nous venons de
rappeler Vopinion, quil est dos eas
dans lesquels la seclicn sous-culandée
dos lendons peul &re utile pour fa-
ciliter Ia riduction des fraclures,
miéme des luxalions, nous croyons
ue Pintroduction du chlorolurmea
ans In pratigue chirmregicale, cldans
le traitement de ees secidenls en
Lﬂl riiculier, cst appelée i restreindre
canconp le nombre des eas oi la
tegotomie est indispensable, Le re-
Lichement du systeme muscolaire,
qui suceide & lanesthésie, doit faire
cesser, dans Uinimense majorite des
eas, la rétraction spasmoslique des
parties qni entourent la fracture;
oS Avols, nous-méme, GlE lemoin
dans plusicurs hopitans, nolamment
#l'hdpital Beaujon, service de M. Hu-
guivry de réductions, & Faide du chilo-
roforme, de fractures des deux oz de
la jambe, que In conteaction spasmo-
digue des museles: eb 'imbrication
des fragments el cerlainement ren-
dues impossibles sans celle cireon=
slance.

HUILE (De 1), comme excipien! du
cullyre an_sous-gedlale de plom
poty e (roilement de guelques affec-
tivns vendmires. 11 ne stagit nulle=
ment jvi, comme Pindique assez ee
titre, un médicnment nonvean;
tant #'en faut, car il en st pew
d'anssi elicace et d'aussi bien éprou-

vé, Il g'agit toul simplement, et la
chose n'est pas  indilférente, d'un
mode particulier d'application de
I'acélate de plomb qui, au dire de
AL Deval, tout & fait compéient en
eelle maticre, aurait encore Iaction
agtrictive fbrillaire déjh si dive-
loppée de cet agent, on mime temps
quil permet de s'en servir i des
doses  infiniment rlus fortes que
celles sous lesquelles il a ¢ usilé
Jusqu'd ee jour, Ce nowveau mode
drapplication consiste & associcr la
song—aeétate  plombigque & Phuile
d'olive. Voicl quelle est la Tormule
de IMautene ¢
Pn, Sous-acétate de plomb
(e L
Muvile d'olives.coue e

Miler ol
de s'en servir.

Appligué sur Porgane allectd, le
goir, le eollyre filtre pen & peu &
travers la fente inler=palpébrale ot
fait sentir, durant toule la uali, son
influenee. An moment du coucher,
le malade y trempe Lrols petites
compresses, de forme ovalaire, et
agant les dimensions des paupiéres
supiricure el infericure  réunies;
ces compresses sont placees sur les
paupicres, M'ime par=dessus Faolre
une quatciéme picce de loge, un
pen plus grande, est poste sor les
Lrois rondelles; le tout est maintenu
en place par un léger (ampon de
eoton o de charpie mollette of par
ume bande. Le mating Pappareil est
enlevé, et des lolions sont prati-
quiées sur los yonx avee quelque
liguide résolutif, M, Deval sy con-
tente, le lplnﬂgs gouvent, de prescrire
de I"ean ticde additionnée de quel-
ques gouttes deau-de—vie on d'al=
cool eamphré. — L'buile a-1-clle
fig sous Vinfuence du Moid, onlod
rend sa consistance  primitive en
lexposant & une douce chaleur.

M. Deval rapporledes observalions
de conjonclivile granuleuse, de con-
jonetivile chronique avee horatite ,
dophibalmie grapuleuse , de con-
Jonetivite avec kéralite et blépharo-
Spasme, avee pannus, ele., guéries
ou ameliories rapidement par Map-
mication du collyre an sous-acélate
de plomb. I1dit anssi &tre parveno, &
I'aide dece moyen, hamender des né-
philions, ' une maniére tris-satisfai-
sante. Mais c'est dans les conjoncli-
viteschroniques, surtoul, qu'il ena
obienu les meilleurs résullats ; elle
lui a paru insulizanle, du moins au
diébut, contre les granulationsancien—

G grammes.
B grammes,
agiter la bouteille avant
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nes, volumineuses, qui réclament
un trailement plas aclif, Pemploi
de la méthode de M. Buys, par
emm:lple. (Abeille médicale, janvier
1850.

HUILE DE FOIE DE MORUE (Sur
guelques aecidents qui paraissent ae-
compagner emploi de F). Nous ne
sommes pas de ceux qui professent
un cuthousiasme avengle Tour un
moyen thérapeutique  quelcongue,
Nous avons fait connaitre, des pre—
micrs, les bonseffetsde Phoile de loie
de morue dans la phthisie pulmonai-
re. Nous Favons employée nous-mi=
mie ilepnis , dautres Font employée
égttf.‘lllullt. avec un cerlain suceds. Il
serail possible , cependant , que ce
moyen ¢l des inconvénients, comme
il a des avantages inconlestables,
Nous croyonscncoreservir lascience,
en donnant de la publicilé aux re=

hes adressies & ce médicament ,

Far M. Benson, nn des medecins de
hopital de Dublin. Il paraltrait que,
dans quelques eas de phthisie pul-
monaire , ce médecin aurait obser-
¥, par suite de 'emploi de 'buoile
de foie de moroe, une tendanee par-
ticuliére a la congestion, méme &
Tinfammation du tissn pulmonaire.
A Pauntopsic, il aurait trouvé le pon-
mon congestionne, 1 hiépatisé, non-
seulement an voisinage des tuber-
coles, mais encore dans presgue
toule 'élendue des deux poumons,
A la riguenr, on pourrail se rendre
comple de ces effets particuliers de
I'huile de foie de morue, Pour ar-
riter IMamaigrissement, pour réla-
blir I'embonpoint, pour rendre & la
peau sa coloration normale, il faut
nécessairement que "huile de foie
de morue active la circulation et la
nulrition. Ce surcroft d'activilé
ourrail done se traduire, en cer-
ins vas, en un élat de congestion,
méme d'inflammation du tissu pul-
monaire, Mais, d'un autre cité,
nobserve-t-on pas, méme fréquem-
ment, ces divers étals du tissu Qul-
monaire chez des sujels qui n'ont

s pris d'buile de foie de morue ?
E iuestion n'est done pas definiti-
yement jugée. Nous avons cru de-
voir appeler lattention de nos lee-
teurs sur ce point, & la fois ponr
qu'ils veérifient P'exactitude des ob-
servalions de M, Benson, et pour

wils surveillent avec soin Pélat

es organes pulmonaires, chez les
phthisiques qu'ils soumeltront &

Femploi de 1'huile de foie de morue,
(Dublin medical Press.)

HYDRARGYRIE, ou drupficn mer-
curielle ches les enfanis, résullant de
Papplication d'onguent o d'empld-
fres amercuriels, L'éruplion mercu-
rielle désignée sous lo nom d'hydrar-
gyric, gue I'on avait crn d'abord
particulitre aux adultes, faule sins
doute d'avoir en l'occasion de I'ob-
server chez les enfants, est non-seun-
lement susceplible de se manifesler
chez ces dernicrs, mais elle paralt
mime ¥ étre plus fréquente ol plus
facile & produire. C'esl du moins ce

ui risulle des observalions de M. G,

aron, qui vient de publier sur ce
sujel un travail inléressant anguel
nois empruanterons les principanx
traits de celle maladic encore peu
connue en France, En effet, tandis
jlle sur une quarantaing de cas

"application de lemplitre de Vigo
chex les adulles variolenx, M. Bri-

uet n'a observé que trois fois hy-

argyrie, que sur un nombre plus
considerable, MM, Goricl et Nonat
ne Font point observie du tout; M.
Baron I'a vue survenir eing fois sur
nuatorze cnfants varioleux trailés

r les onclions mereurielles sur la

ce; oL sur un pelit nombre de su=
jots du méme-dge auxquels MM. Ril-

iet ot Barthez ont vu faire Pappli-
cation de 'emplitre de Yigo dans
les mémes circonstances, ils ont ob-
servé I'hydrargyrie quatre fois, 11
paraltrait encore résaller des ob-
servalions de M. Baron, que ce n'est

a5 seulement dans le traitement de
a Ivariole fiar les onclions mercu-
rielles que I'bydrargyrie a plus de
tendance & se produire chez les en-
fants que chez les adultes ; car il rap-
porte deux cas d'hydrargyrie surye-
nue chez des enfant, traités par le
calomel et les frictions mercurielles,
I'un pour un croup, 'sutre pour une
hépatite. Les fails qu'il a_observés
s'accordentavec Popinion d* Alley,qui
a le premier fait connaitre cetle ma-
ladie en Angleterre, relativement
i Pinfluence du sexe sur lo dévelop-
pement de l*hydrargyric. A I'exeep-
tion d'un ¢35, il n'a rencontré I'é=
ruption mercurielle que chez des
gargons, bien qu'il ait vu trailer
sept filles varioleuses par les one=
tions mercurielles, tandis que sur
le méme nombre de garcons vario-
leux soumis 4 ce trailement, quatre
ont été atleints de cet accident,

L'éruplion mercurielle, loin d"&tre
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circonserile anx poinls de contact
de l'onguent mercuriel, ainsi que
Iavaient avancé quelques auleurs,
s'esl conslamment monlrée géné-
rale, bien que dans tous cescas I'on-
guent mercuriel n'ait ¢ appliqudé
que dans une région limitée de la
surface culanée; il est méme digne
de remargue qu'elle élait moins
apparente a 'endroit oi les frictions
avaicnl ¢té pratiquées qu'a loutes
les autres régions du corps. L'aspect
de eeite éruplion, consistant en pe-
tites plagques ronges, disséminces
sur toute la peau, rappelleassez bien
celui de la rougeole; elle ne s'est
cependant pas  montrée  Loujours
identiqguement la méme ; ainsi, Lan-
dis que chez les jeunes varioleox
elle offrait toute Papparénca de la
rougeole , chex Penfant qui ful traité
par les frictions mercuriclles 4 la
région du foie, pour une hépatite,
les plagues rouges furent genéra-
lement plus larges que chez les
autres, Dans que l}uu cas 'appari=
tion des plagues fut précédée d'on
pointillé semblable & celui que Mon
voil au diébut de la scarlatine. Clest
a ln paroi abdominale que I'éruption
élait ordinairement le plus margudée.,
La desquammation se présente tan=
16t sous l'aspect de débris de visi=
cules; d'aulres fois clle s'opére par
larges  lamelles; elle commence
avant la complite disparition de la
rougeur, et elle dore beaucou

ns longlemps qu'on ne le voit
dans la searlatine.

L'éruption ne s'est accompagnée
dans aucun cas de prurit, de cuisson,
ni d'avcune autre sensation désa—

ble & la peaun; ni, ce qui cst

ucoup plus digne de remarque,
de ptyalisme ou de stomatite. Le
seul sympldme de réaction qui pa-
raizse li¢ & éruption, ost la fidvre;
encore s'est-glle montrée trés-ligire
dans la pluparl des cas, et do un &
deux  jours de durée senlement,
Dans un seul cas Phydrargyrie s'est
développée pendant la durce méme
du trailement mercuriel. Dans Lous
les autres cas, il ¥ a une période
d'ineubation dont la duréde a varié
de trois & dix jours. La durée de
I'éruplion a o1é en général de trois
A six jours,

Cette affection pent Stre considé-
rés comme assez hénigne; elle s'est
montrée telle, du moins, dans les cas
observés par M. Baron. La cessation
des frictions mercurielles, la limo-
nade ou la tisane de mauve, une

simple diminution des aliments,
lorsqu'il n'y avait pas de ligvre, la
ditte dans le cas de fiévre, ont sulli
pour la voirse résondre, sans aulres
accidents ni complications fichen-
sE8,

Les observationsde M, Baron con-
firment enfin celles des auteurs, et
en particulier celles &' Alley, relati-
vement & Pinfluence du mode d'ad-
ministration du mercure sur §a pro-
duction de |'|I{Sl‘€l'[‘g3‘[‘il:. L'hydrar-
gyrie n'a &1¢ observie jusqu’ici que
comme conséynence de Fapplication
des préparations mercur:'ur[us sur la
peau. 1l est digne de remarque, en
ellet, 1u'r:n Angleterre, oft 'on fait
un si frérquent usage inléricur du
calomel chez les enfants, hydear-
gyrie y svit si rarve, clu’y ail encore
eté signalée que dans les circon-
slances que nous venons de rappe-
ler, (Gasetle mdd,, janvier 13{.05'0

OPHTHALMIE SCROFULEUSE
Effels avanlageus de Femploi du sul-
ale de bébérine dans le lrailement de
’). Nous avons fait connaitre, dans
un denos derniers numdros, les buns
effecls que I'on pourrait eblenir du
sulfate de bébérine, comme sucedé-

dand du sulfate de quinine. La bébi-
rine paralt aussi posséder les mimes
propriéiés toxigues que la quinineg,
. Douglas Maclagan s donnée com-
me tonique, et il s'en est bien tronveé.
M. H. Llewellyn Williams propose
A ce titre, de la substituer an sulfawe
de quinine, dans le (raitement de
I'ohpthalmie scrofuleuse, On sail ,
en effet, yue dans le traitement de
celle espéce d'ophibalmie, on se
trouve bien de juindee an traitement
local antiphlogistique, révulsif et
modificatenr, un traitement géneral
destinég & agir sur la constitution des
malades qui sont auteinls de cette
ophthalmie. Mackenzie et Lawrence
ont fortement recommandé, dans
des cas de ce genre, le sulfale de

uinine. Il résulte des faits rassem-

lés par M. LIEWBI]EH que, en don-
nant a desenfants affectes d ohpthal-
mia scrofu , 10 cenligrammes,
matin et soir, de sulfate de bébé-
ring, en méme lemps qu'on em-
ploie le traitement local ordinaire,
on hite la terminaison de la mala-
die, — Nous faisons des voeux pour

ue la bébérine soit expérimentée

ansnos hipitaux, et nousregretions
que les médecins francais se laissent
ainsi distancer, dans les recherches
thérapeutiques, par leurs confréres
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d'outre=Manche. | Provincial jowr-
nal.)

 RHUMATISME (Eneploi du jus da
citrom dans le traitemen! du). Les
midecing  connaissent, Jdepuis un
emps immémorial, les effels anti-
phicgistines des acides vogélaus
dinst, il est presque  raditionne
el eux de preserire Femploi de
a limonade comme tisane dans les
malidics aiguis; mais nous pensons
fue jusgqu’i ce jour personne n'avait
sume iy donner le suc ou le jus de
citron, comme hase d'une midica=
Livn anliphlogistigue, M. Rees s'est
livee & quelques expéricnces i cet
Caard Set bien que nous ne puissions
mloplor entierament ses idies sur le
Leitement i rhumatisme, contre
leiuel noug posstdons aujoued hoi
des medications  trés—cficaces, il
BonE e gee nos leeleurs trou-
veraient de Uintdrdl dans des résul=
Lils qui montrent le partl que l'on
Peut tiver des sues vigelans acides
Comnme antiphlugistiquas, M. Rees a
choizi | ehumatisme comme  un
1¥pe dles maladies infammatoires, et
e tronve que, en admivistrant le
T |I|_3 citron i la dose ' unge demi=
O i wne onee, Irois fois par jour,
on obleuait des effels sedatifs irig-
margques sur la civenlation, Dans un
a5 ol le ponls Glait @ 130, et Les-

il est tombé, apros vingl-

i < le ee teaitement, b
75, el il o, en mime wemps, bean-
conp perdu de sa force. Dans un
aulre vas, le I[H:Ii.llﬁ, fqui clail & 110
an moment de Padministration do
ius de citron, tombe & 100 en denx
oura, et & T apres quatre jours
de teaitement. II paralt méme qoe
cetln action dépressive sur le sy-
stiéme  circulaloire peul s'exercer,
dans U'élat normal, chez des sujels
bien portants. Un éléve, qui avait
pris trois onees de jus de eitvron en
trois fois, pendant trois jours con-
séentifs, vil, a la cinguitme dose, le
pouls tomber de 75 4 70, en méme
temps quil avait perdu de sa force,
el la din dde Pexpérence, e pouls
GUiL S 70, tedg-petil el ees-ddpres-
gible, Quant i Pemplol de cotie ma-
divation dans le rhumalisme, nans
e groyons pas que les fits rapporlés
nar M. Recs spicnl assez nombroenz
pour quan puisse recourir exclusi=
vement & eette médication dans celle
maladie. Ainsi que noos avons dit,
on pos-iile anjourdui des médica=
lions Ir¢s-ellicaces; et dailleurs un

trés-grand nombre de parsonnes ne
pourraient coutinuer longlemps Fo=
sage des acides, sans alre prises
dagaeement de Vestomne,  mdéme
daceidvnts gastralgigues; mais il
m'en est pas moins bon de connaitre
Vaction dépressive du jus de cilron
sur le systome civeulatoire,

SANTONINE [De ln) considérde
comme fébrifuge. ¥ous avons appelé
plusienrs fuis Matlention de nos lee-
teors, sur la santonine. Les pro-
priéies thérapentiques do princips
actif du semen-contra ne se¢ boroe-
raient pas & une action vermifoge
remarguable, il posstderait en on-
tre , sclon (M, DBouchardat, une
elficacité incontestable conlre cer-
tines Gisvees intermittentes. A Uap-
pul de Maction febrifuge de la san-
lonine , cct auteur rapporte la com=
munication suivante, de M. Maigron.
w Jo viens soumellre & volre oxpi=
rience un remide que j'ai vo em=
ploger pendant quinze anmées
speet:, conlre les ligvres livrees, ot
qui '3 jamais mangqué de produoie
une promple goérison, méme sur les
malatles qui avaient en vain Cpuisé
los seeours de Mort et de ba g
Non=senlement cel antiperiodique
puissant est prefiralle i o guinine,
paree qu'il goceeit jumanguable-
ment, mais il Ini csl encere pre
rable par =a bénignite el lmolieiid
du prix. Pour un bomme fait, Taire
bouillir dans un verre d'can 5 gram-
mes de semen-conlra enticr, laisser
bouillir jisyud eeduction de noitié
(pas toul i fait). Avant de retirer du
fieu, ajonlez 15 grannes de monsse
de mer (dike mousse de Gorse), et
laigses infuser donze heares, Aprés
oo lomps, passe, sucrez bicn, ot
faites boire tiede le malin & jeon;
une demi=heure apres, prendre un
petit potage, I faut prendre Ly re=-
mide cing jours de suile el jusqu'a
huit jours, si la iévee g'obstine, ce
qui estexcessvement rare, car ordi-
nairement le remide pocreil dans
trois jours. 11 est essenticl de we pas
premdre de Iniage durant Iy prise de
ce remile, Dfapris le sexe of Pige,
il faut diminuer ln dose par gram-
mes, ce que le médecin fixera, Jen-
gage beaucoup & ce gue le rencdd
soil. préparé par un pharmacien
car d'un remide bien fait dopend
la réussite.(fidpert, de pharmaci, -
vrier 1850.)

TOILE D'ARAIGNEE. Drsa valeur
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thérapeutique dans les fidores intermit-
lenfes. S'11 imporle aux intérdls de
Part de multiplier les ressourees dont
il peat avoir & disposer, il n'esl pas
moins utile de réduire 4 lenr juste
valeur cette foule de moyens d'une
cllicacile équivoque, gqui ne  font
qu'encombrer la matiére médicale
el jeler la perplexité dans Uesprit
des praticiens, Parmi les nombreux
agenls  prétendus  actipériodiques
proposés, 4 ce litre, comme sucei=
danés du quinguina, il en est beau-
coup dont I'action est plus que dou-
tense, et dont la répulation n'est
fondée que sur la curabilité natu-
relle de certaines Gevees intermit-
tentes, On pent, sans craindre de
rencontrer un grand nombre de con-
tradietenrs, ranger dans cetle caté-
gorie la toile d'araignée, dont 'em-
plei a éu: préconisé par quelques
raticiens, Placé dans des condilions
vorables ponr ce genre d'épreuve,
M. le docteur René Vanoye a voulu
soumetire cet agend au erilérium de
sa propre expérience. Voici les ri-
sultats qu'il en a oblenus : il a pres-
eril la toile d'araignée sous forme
pilulaire, sans aulre addition que
celle d'une quantité suflisante de
poudre d’althéa et de sitep, et i des
doscs qui ont varié de 30 centi-
mmes i 2 grammes, & neuf
malades affectés de fiévre intermit-
tente, dont cing avaient une fidvre
tieree, trois une fiévre quotidienne,
el un une fievre quarie. Chez les
cing premiers malades, l'effet loi a
paru complétement nul ; seulement,
chez un seul sujet qui n'avait pas
encore subi d'autres {railements, les
aceds Murent intervertis et semblé-
rent plus faibles aprés quelques
jours; mais_ils ne tardirent pas &
reprendre bientdt leur intens ilire-
miére, mal la continuation du
reméde. Celui-ci ful continué chez
tous au moins pendant une dizaine
de_jours, et remplacé aprés par la
fquinoidine ou I'arsenic, qui ne tar-
da pas & enlever la maladie,
Chez Pindividu affectt de fidvre
arle, lo toile d'araignée présentd
a méme ineflicacité, Le seul effet
constaté ful une légére diminution
dams le stade de chaleur. Apris
quinze jours environ de traitement
inutile, on eot recours & 'arsenic,
auguel la figvre ne tarda pas a céder.
trois iudividus offrant la fig-
¥re quolidienne, un seul fut goéri
aprés qualre jours de traitement par
la toile d'araignée; le second fut

débarrassé de ses accis apres cing
ours, mais ent une récidive quatre
ours plus tard ; enfin le troisibme
ne reszentit pas le moindre effel du
médicament, Aprés  avoir  insislé
IunFIcmps et inutilement sur Pem-
loi de ees pilules chez les denx
ernicrs malades, ils furent promp-
tement guéris an moyen de la qui=
noidine,

On voit, d"aprds ces fails, que les
seuls cas dans lesquels 1a woile dha-
raignée me s'est pas monirée com-
Fh}l.emqnl ineflicace, sonl des cas de
iévres intermiltentes quetidicnnes,
c'est-i-dire celles qui gucrissent le
plos aisément sous Vinfluenee de
quelque moyen que o emploie, oo
oui revient & pou ]jlr:’,'s i dire celles
qui guérissent d'ellos-mimes,

Nous n'ignorons pas qu'il existe
dans les annales de la science guel-
ﬂeues fails qui paraissent clabliv que

5 acees de fitvre inlermillente de
Lypes plus rehelles, tierees ou guar-
les, ont ceédé sous linfluence de
Pemploi de ce moyen. Maig, oulre
que la preuvede Peficacite d*un anti-
E-ériur]iiluu esl toujours tris=diflicile

administrer, & moins qu'il n'ail ¢té
expiérimentd sur upe large échelle,
etdans des eas de fievres inlermit-
tentes paluddennes non équivogues,
on conviendra, en acceptant les Faits
de guérison connus comme parfai-
tement légilimes, qu'un moyen gqui
s¢ mentre aussi souvent rédractaire
ne merite guére la confiance des

raticiens, (Annales de la Socidtd de
, Deuvigme liveaison.)

UTERUS (Emploi lopique de Uiode
dans le frailement des wicdrafions du
eof de '), Au moment o0 attention
est particulierement fixée sur les
maladies de I'olérus, nous croyons
qu'il n'est pas sans intérét pour nos
lectenrs de connailre une prépara=
tion dont M. Churchill, le cclibre
accouchenr de Dublin, s'esl servi
avec suceis dans le traitement des
congestions, des érosions el des ul-
cérations du ecol de I'utérus ; nous
voulons parler de T'emplol topique
de liode. En effet, indépendam-
ment de dpmpﬂétés caustigues, sulli-
sanles dams les eas dece genre,
Iiode a une action résolutive qui
peut dire utilisée aussi eficacement
contre les engorgements de oté-
rus que contre les affections chro-
niques  exteroes, que lon  traite
avantageusement, tous les jours ,
avec ce moyen. JHI!I.IE nous rappe-
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lons avoir vu M. Récamier cm-
ployer des pommades ioduries, riso-
Imtives, Mais la préparation de M,
Churehill scloigne, a cerlains égards,
de celle do eces pommades gui ne
soml pas cansliques. Volci la com-
position de la Hré]mraliou mise en
usige par M. Chorchill.
PR. 1002 POFeiesvnnrannns con SO EE
Todure de polassium, .,
Ean distillée......... 185 &0 gr.
Esprit-ale-vin rectifid.

M. Churchill commenee habitnel-
lement le traitement des affections
du col par Fapplication de acide
mitrigue on du nitrate acide  de

un pineeau, il barbouille le col tout
entier. Cette ![.}plic:ll.icru o4l repilie
une ou denx fois an plus par se-
maine; plus souvent, elle angmen-
terait l'inflammation an lien de la
diminuer, Aprisune ou denx appli-
cations, le col semble diminuer de
volume : il a perdn s semsibilité,
les érosions ont diminué d'élenduoe,
el ont pris un aspect favorable. 1l
faut au moins deus mois pour ohte-
nir la résolution de lengorgement
et des uleéralions, dans le cas on la
congostion est considérable. M. Chur-
chil cmi.linnescsnppliqlious d'iode

merenre; puis il passe, quelques  sur le col un certain temps aprés
Jours apeds, & Femploi de rl].'l golu-  la gucrison, en les éloignant de plus
tivn fodce, avee laquelle, portée sur  en plus, (Med. Times,)

——

VARIETES.

—_—

Dex rongeils dhygidne puBlique ef de salubritd aw doulle point de vue de Pini-
fialive de Vadministration el du concours de la science.

il semble sqpu’enfin le gouvernement veuille réaliser un voeu depuis long-
temps exprimé par le corps médical, en dotamt chague dépariement
de vomseils Chygitne publique et de salubritd, Depuis longiemps deja
celte institution cxiste dans les chels-licux de département ; mais si 'on
en exceple Parls, ol les conseils ' hygitne et de salubrité donnent de temps
4 mire gigne de vie, on ne voil pas bien les résullals qu'ils ont produits,
el ils semblent plutdt un loxe dadministration , qu'une application scien—
Liligue nlile. En élendant le bénéfice de cetle institution aux chefs-licux
darrondizsement et aux chefs-lieux de canton, cn Jd'aulres termes, en di-
mocratisant ecelte institution, la rendra-t-on plus féconde, Iui [vra-t-on
produire les froils qu'on Ioi a jusquicd vainement demandds ? Clest 1a une
question dont e temps seul donnera la solotion. Ce qui rend pour mol
cotte solution incertaine, ¢'est que le concours des miédecing, d'une ab-=
golue nécessitd en pareille matidre, devea dre provoqué, dirige, régle-
menlé méme par Tadministration, el que je ne sais pas si cette direction
sera sulliznmment iutelligente, D'un autre edtd, si Pon veut séricusement
que celte instilution sorle des nwages d'une vaine philanthropie, et qu'elle
vive ¢ fonclionne aw prefit réel des populations, il faut que les médecing
e penttrent 4 Pavance de Uimpertance des guestions qu'ils seront chargés
dle rezoudre, el qu'ils apporient & la solution de celles-ci tout le zéle dont
ils sont capables,

Jai pensé, monsieur l¢ rédacteur, que, dans un moment oii une fonle
de medecing, nommés membres de ces conseils, se préoccupent de la mis=
sion mouvelle qui leur est imposée , il pourrail n'dlre pas complélement
inutile de considérer cette miszion an double point de yoe de Pinitiative de
Padministration ¢t du concours de la scicnee ; ce sera pour moi, si vous le
permeltes, la maticre de quelques réfexions , et objel méme de celle
lattre,

page 188 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1850x38&p=188

@BITH

(189 )

Imbue du vicox préjuge; que la médecing est une sciente Loute de con-
jecture, 'administration, en général, dans quelque ordre de rapports
quelle embrasse, subit plutt qu'elle n'appelle le concours des médecing
dans les questions qui sont du ressort de la soience. I y a & cela bien des
raisons, qu'il est inutile d"énumérer, mais au fond desquelles on Lrouve
toujours une ignorance & peu pros complile des choses. Toutefois, quand
il g'agit d'hygiéne publique, quand il s'agit en particulicr de lamélioration
du sort des classes nécessitcuses de la sociélé, au point de vue de colle
science, fune foule ¢e questions se présentent immediatement, qui, pour
&tre saisies el posies, ne demandent point une conuaissunee spiciale de la

. selence & laquelle se ratlachent cos questions; ce sonl des desiderata qui

frappent tous les yeux, el sur lesguels tout le monde peul appeler Pallon-
tion des hommes compitents. La seule notion (u'on serait en droit d'exi-
ger 4 cet dgard de la part de administration, c'est quelle compril que,
dans I'ordre de la science, les ¢ludes dolvent flre faites d'unc manidre
méthodique, et se régler sur les rapporls mimes des choses qu'il s'agit
d'étudier. Quand on étudie le programme des quoslions soumises sux lo-
midres des membres des comités déja constiluds, on est frappé loul d'a-
bord de la eonfusion qui régne dans I'économie de ce programme, el, sui-
vant une fameuse formule révolutionnaire, 1 aussi il faudra faive de lordre
avec du disordre; mals, & mon sens, celle méthode est bien chanceuse,
11 y aurait bien d'autres roproches 4 faire i co programme ; nous ne i
en adresserons plus qu'un, que eelui-el : on demande aux comilés des docu-
ments sur la mortalitt des populations et, de plus, sur lus couses de celle
mortalité ; mais, en posant ces questions, on semble imposer & ceux & qui
on les adresse de les résoudve immddiatement. Que dans la sphére pure-
ment adminiztrative on ignore que Pétiologic, en matiire de pathogénic,
esl un des problémes les plus ardus, les plus obseurs do la science , nous
le comprenons ; mais qu'on ignore que, pour résoudre un lel probléme ,
il faille recuwillic uwne foule de documents , el que la vérild ne peul sor-
tir que de 'élucnbration patiente de ces documents lentemenl amassis ;
quune réponse immédiate, par conséquent, & une telle question o=t oul
simplement impossible , voili ee qui ne pouvail élre prévu. Plus on doit
applandir 3 la pensée générense qui a conduit le gouvernement & linsti-
tution de comilés de salubrité, qui embrassent la France toul entidre, el
plus on doil regrelter que Padministration, ehargée de réaliser celte insti=
tution , ne s¢ soit pas entourée de toutes les lumidres qui pouvaient la di-
riger dans ectle voie nouvelle : I'Académie de médecing, 4 laquelle res-
sortissent naturellement les questions de cet ondre | devait &tre consullde
tout d'abord , et dresser le programme si important des questions qu'il
s'agit de résoudre @ ce qui efit légilimé celle iniervention, co n'est pas
seulement la science varide des membres qui composent ca docle corps;
c'eliL é1é surtoul I'expérience qu'elle eit apportée dons les questions spé-
ciales qu'il s'agit de nésoudre. Ainsi que je I'ai dit en commengant, il §
a longtemps que les médecing ont compris I'milité de comitds de salulrilé,
placés comme des sentinelles vigilantes sur tous les points. du territoire ;
et M, Lelut pouvail hardiment revendiquer la priorité de cette idée, ainsi
qu'il I'a fait derniérement dans son petil Traild de la sanid du peuple, car
¢'&tail 1a pensée de tons les médecins. Aussi bien, une foule de médecins,
ne prenant conseil que d'eux-mémes, el devangant, par un dévouement
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volontaire , la mission qu'on leur impose aujonrd'hui, ont-ils tracé de lar-
ges el profonds sillons dans le champ qu'il s’agit de délricher. Oa sont
les documents qui résultent de ces travaux particls ? dans les annales de
la seience, ou dans les archives de Académie de médecine. C'était la une
raison de plus pour consulter an moins cetle docte assemblée, qui, & divers
titres, cit préparé beurcusement la solution des problémes posés.

Je n'en dirai pas davantage sur ce point, monsiear le rédactenr, bien
qu'il ollrit matidre & des réfexions bien plns élendues, ef passerad immé-
diatement au second point de voe, sons lequel eelle intéressante question
doit dre envisagée.

Ce que n'a point fait, ce gque n'a pu faire I'administration, en suivant la
ligne gqu'elle a sulvie, il faut que les médecins le fassent; c'est=d-dire qu'ils
doivent résolument corriger, réformer le programme qui lour est soumis,
dans co qu'il a de défectueus et de conleaire & la logique de la science. En-
tendons-nous bien cependant sur ce point < bien que vos lecleurs, monsieur
le rédacteur, aient peut-8tre remarque que jé n'ai pas précisément le tem-
pérament révolulionnaire, jo ne voudrais pas cependunt, si peu que ma
voix ait d'¢cho, qu'une parole mal comprisc paralysil un seul dévouement,
et servit de prétexte & un seul médecin, pour refuscer son concours i Mad-
ministration dans une innovation & lagquelle toutl ee qui sent battre quelque
chose au-dessous de la mamelle gavche, a hautement applandi, Lors done
que je parle de concours conditionnel, de révision des questions posées, ma
pensce ne va point auw deld des problimes dont la solution ne saurait
évidemment sorlir que de documents paticmment, lentemenl recueillis,
A plus forte raison renfermi—=je dans ce cadre resserrd les questions gui,
Jusqu'ici, ont résisié aux recherches les plus laborieuses el en méme lemps
les plus éclairdes, Telles sont, par exemple, la plupart des questions détio=
logie; celles de contagion, dans les maladies ol ce earaclire particulier est
eontestable; d'anlagonisme morbide, en lant qu'il s'agit, par exemple, des
rapports allirmés récemment entre la variole, la litvre (yphoide et la
phibisie, ete. Il est évident que, dans les questions de cot ordre, les méde-
cins deivent apporter la plus grande circonspection, et, si pressante que se
montre l'administration & cet endroit, ils ne doivent point aller plus vite
que ne le permet la logique de la science.

Il n'en est pas de méme d'une fouls de questions secondaires qui sont
également soumises aux lomidres des comitds, el qui se ralluchent i des
influences locales, dont le danger, pour les populations comprises dans la
sphére d'action, estdepuis longlemps démontre, Ici, guand le péril est mani-
feste, les médecins deivent se montrer trés-explicites dans leurs rapports,
Dans celle catégorie de questions, il en est une, surtout, qu'i mon sens l'ad-
ministration ne met pas suflissamment en lumiére : c'est celle qui est rela—
tive & Iinsalubrité des logements des classes pauvres, méme en dehors des
grands centres manufacturiers, Il paralt que, dans les hautes régions due
pouvair, on s'occupe sérieusement de celle question : il en est peu, en effet,
qui soient aussi importantes. Ce n'est pas seulement une question de salu—
brité ; 1a moralilé mEme des masses y est impliquée 4 un haut degré. Cos
masures ouvertes i Lout vent, ou ces chambres sans air, ol semble se faire
une expérience perpétuelle sur I'asphyzie lente, appartiennent en générald
des hommes sordides, qui spéculent ainsi sur la misére et apathie de leurs.
semblables; il faut que les médecins, chargés de constater ces désordres,
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les signalent hardiment, énergiquement, persévéramment. Quand une vé-
rité de cet ondre aura é0é proclamés unanimement par la voix de tous les
comilés de la France, elle domptera les résistances les plus opinidtres, et
apportera avee ¢lle lo remide du mal qn'elle aura signalé, Voila la véritable
fraternité. Laissons-cn beugler le mot; faisons—en la chose.

Je n'ai fait, dans cetle lettre, gqu'elllenrcer une question dont, & Uheure
quil est, une foule de médecing se préoceupent avee raison. Jeusse pum'é-
temdre beaucoup plus longuement que je ne I'ai fait sor certaines parties
capitales de ce sujel intéressant; je ne I'al point vonlu, parce que je suis
convainen que beanconp d'entre nos confpéres ont saisi ln plupart des difll-
cultés que j'ai signalées, Aller plus loin serail dome mexposer & dire co
que tout Iy monde pense, Jem'areéle done iei ; mmais permetloz-moi, en lnis-
sant, monsieur le rédacteur, de rappeler encors une fois le conscil que jai
donné plus haut, ot qui cst velatif 4 la circonspection qie nous devonus Lous
apporter dans la solution de certaines questions qui nous sonk o0 No0S S¢-
ront proposées ; la dignité de la France y est intéressée an premicr chef,
car la contradiction suiveait une afirmation prématurce, Sachons ainsi, &
cot dgard, résister 4 Pempressement de Vadministration qui ferait du zéle
avee nos conelusions trop hilives, el ne nous payerail que comme on paye
toute =oltise, ¢n s¢ mogquan de nous. Max. Simox,

Conservation des plantes powr herbier, par M. GANSAL, — Dans une lor=
borisation, je range suceessivement mes planies dans des feuilles de papier
gris qui absorbent immédiastement Fean d'interposition (de ploie on de
roste). Dans cet élat, les plantes peavent se conserver vingl=iquatre heures
same allération aucune., Le lendemain, je les place dans du papicr rds—sce,
puis je les dépose dans un apparcil de mon invention, o clles se séehont
complétement en vingl-ruatro ou trente heaees, en conscrvant la couleur
des Tunilles et Péelat des enrs.

Voicl sur quoi s¢ fonde ma mcéthode de préparation. L'can de composi-
tion et dinterposition ne 52 volatilise que lenlement dans les eirconslances
ordinaires, J'al done pensé gquen élevant la température et en diminnant
la pression atmesphérigque ffarriverais probablement 4 un bon résultal. Dans
ce but, j'ai fait Fabriguer un vase en cuivee, exlindrigque, de 50 centimétres
da hanteur sur 80 de diamitre, Dans ce vase je puis facilement déposer un
paquel de papier contenanl cent exemplaires de planies; je mets alors,
dans I'espace resté vide sur les colés, environ & kilogrommes de plerres de
chanx vive, et jo fixe le couverele. Déposé dans une petite cuve, lappareil
cal porte & une température de 50 & 80 degrés an moyen deau bouillante
que Pon verse dans la cuve. On fail alors le vide avee ung petile pompe
poeumatigque adaplée & nn robinet placé sur le couvercle.

Je n'ai pas d'indication manomélrique, parce quti cetle température il
s¢ forme loujours, i mesure que on fait le vide, une atmosphire de va-
peur deaw, ot que d'aillenrs, dans une semblable opération, il n'est nulle=
ment besoin de s'oceuper de précision. Une fois le vide fail, e'est-i-dire
apris avoir pomped & divers intervalles pendant deux ou trois heures, on
laigse Je toul tranquille pendant vingt-quatre ou trente heures; au bout de
ce lemps, en ouveant Papparcil, on trouve les plantes séches el parfaile-
ment conserviées,
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L'Assemblée législative sera prochainement appelée i prononcer sur Iim-
pot sur les chiens. Cel impdt, qui est desliné i réaliser un trés-grand
progrés au point de vae de la propagation de la rage, sera aussi trés-favo-
rable aux communes, puisque le taus variera entre un et 10 francs, snivant
les catégories des animaux, d*aprés leur utilité. L'impdt sur les chiens pro-
duit, en Angleterre, ¢ing millions, et prés d'un demi-million en Belgique.

L’administration de l'assistamce publique a pris, il y a déjd quelque
temps, une mesure 4 laquelle nous ne saurions trop applaudir ; ¢'est celle
de eréer, & 'hapital Saint-Louis et & Phopital des Vénériens, un certain
nombre de chambres particuliéres, 4 2 francs par jour, destinées aux per-
sonnes d'une fortune médiocre, qui ne venlent cependant pas demander &
la bienfaisance publique des secours quelles peuvent rémunérer dans cer-
taines limites.

Les directeurs du legs de feu Jean Monnikhofl metlent au concours
de 1851 la question suivante : = De la maniére de traiter I'étranglement
des hernies, el principalement de emploi du chloroforme ¢t dautres re-
médes inlernes et externcs qui produisent I'ancsthizic, ainsi que de la
machine prneamatique, considérds M'on et Nautre comme moyens & adop-
ter pour le traitement de Pinearcération, de Vincision sous-cutanée de la
stricture et de la hernfotomie, sans ouvrir le sac herniairen. Prix : unc meé-
daille d'or de 300 florins de Hullande. Les réponses devront dre adres-
stes, avant le 31 décembre 1851, i M. Vrolik, professeur & Amsterdam,
avee les formules d'usage.

L'administration de 1a police de Paris vient de réaliser un progres qui
exercera une grande inflluence sur l'alimentation.des classes laborieuses,
parce qu'il déterminera un grand abaissement dans le prix de la viande;
c'est lo vente & la eriée de toutes les viandes qoi sont apportées sur les
marchiés.

Nous avons le regret d'annoncer la mort du célibre professeur Walther,
de Berlin, qui a succombé 4 une fidvre typhoide. M. Walther élail connu
par de nombreuses publications, ¢!, en particulier, par le journal qu'il
avait publié longlemps en collaboration avec le professeur Ammon.

M. Bussy, directeur de 'Ecole de pharmacie et membre de I'Académie
de medecing, vient d'&ire nommé membre correspondant de I'Académie
des sciences.

Ce n'est pas seulement en France que I'étode de la médecine parait avoir
pris faveur, el que le nombre des élives e médecine a augmenté. Dans
les Universités anglaises, I'augmentation est également sensible. A Edim-
bourg, par exemple, il y a 80 éléves de plus que M'innée derniére. Nous
ignorons 5'il en est de méme en Allemagne et en Italie ; mais en Amérique,
le nombre des éléves, des docteurs de toules sortes ¢l de toutes couleurs,
et des praliciens proprement dits, augmente tellement qu'il y aura bientdt,
littéralement, plus de médecins que de malades,

i ——
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THERAPEUTIQUE MEDICALE.

EMPLOI MEDICAL DE L'ARSENIC, PARTICULIEREMENT DANS LES MALADIES
DE LA PEAU ET LES FIEVRES INTERMITTENTES.
Par le doclenr Gisent, médecin de Mhdpilal Sainl-Louis.

La question de l'emploi thérapentique de I'arsenic est récllement i
I'ordre du jour.

Un médecin distingué, M. le doctear Bondin, a appelé l'attention de
IAcadémie et du gouvernement sur 1'économie, Iinnocnité et les avan-
tages que présentait la liquenr arsenicale qu'il cmploie contre les fid-
vres intermittentes de Parmée, Biett, a Uimitation des médecins anglais,
avait popularisé 'usage des préparations arsenicales dans le traitement
des maladies de Ia pean, et cet usage est resté en vogue dans les salles
de I'hipital Saint-Louis.

Queliques travaux réeents, publiés dans le Bulletin de Thérapeu-
tigue et aillenrs, ont encouragdé les praticiens de nos jours i répéter les
expériences faites dans la fin du dernier sicle et dans les premibres
anndes de celui-ci par un assez grand nombre de médecins célebres,
tant en Franee qu'h 'étranger... Et la découverte récente de prin-
cipes arsenicanx (4 la wérité, en bien minime proportion) dans un
grand nombre d’eaux minérales de France et d'Allemagne, est yenue
encore ajouter 4 la vogue que paraissent tendre a reprendre aujour-
d’hui dans la thérapeutique usnelle les préparations arsenicales.

D’autre part, pourtant, la renommée si tervible de 1'arsenic comme
poison restera toujours un grand obstacle & son emploi comme mé-
dicament, ct il ne faut rien moins que Iautorité des noms les plus
éminents, et la multiplicité des [uits authentiques et bien observés, pour
légitimer les tentatives fnites pour réhabiliter 'usage thérapentique de
Yarsenic.

Ayant eu V'occasion, dans ma spécialité, dadministrer trés-fréquem-
ment les préparations avsenicales, et de consulter la plupart des docu-
ments recucillis sur lenr emploi qui remonte & la plus haute antiquité,
j'ai pensé que je pourrais étre utile aux praticiens en leur offrant un
résumé de ces expériences et de ces recherches, aussi court, anssi sub-
stantiel, et surtout aussi fidéle que possible, et je me suis décidé a pu-
blier ce mémoire, {roit d'un grand nombre d’années d'études et d’ob-
servations.

I. Toutes les préparations arsenicales usitées en médecine sont véné-
neuses, et par conséquent ne peuvent éire administrées qu’a une dose
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tris-minime et avee de grandes précantions. L'application méme ex-
téricure de ces préparations nest pas toujnurs exemple de danger.
L'une des plus dangereuses, et néanmoins des plus employdes, est
sans contredit Varsenic blane ou acide arséniens, qui est en mime
temps lu plus commune dans le commerce et la plus familitre aux em-
poisonneurs. Le doctenr Lachize fils, d'Angers, a publié en 1837,
dans les Annales d'hygiene publique et de mddecine légale, un Mé-
moire oft sont contenus des faits bien propres & appeler lattention des
miédecins qui ne craignent pas de recourir i Uadministration intéricure
et prolongée des préparations arsenicales. Parmi ces [uits, il en est
quelques-uns qui tendent & préparer la solution de ce probleme si im-
portant pour le thérapeutiste : o quelle dose ['arsenic commence-t-il
a devenir vénénewr? L'auteur cherche d'abord a4 établiv le mode
d'action de I'arsenie. Lorsqu'il est donné & une faible dose ¢t cn une
seule fois, il agit sur U'estomac scul et ne produit que des accidents
passagers et pen dangevenx, tels que sentiment de pesanteur dans
Festomac, sentiment dcre dans le trajet de Voesophage, puis vomisse~
ment qui fait disparaitre ce malaise do sujet. Mais si la dose est plus
forte, les phénomtnes indiqués sont plus graves, se vépitent, se pro-
longent; il 8’y joint des coliques et une lassitnde générale qui peut durer
plusieurs jours, Il y a dis lors un commencement de malaise et de
soullrance générale qui annonce que le mal a pénéwré plus loin que
Pestomae, el «que le systéme nerveux général lni-méme est influencé.
Ces accidents généraux deviennent bien plus intenses, el sont portés
jusqu'i I'état convulsif, lorsque la dose darsenic s'élive o quelle est
répétée. Le mode d'administration a aussi une grande importance ; il
suflit, en cffet, que 'acide arsénieux soit donné en poudre plus ou
mpins ténue pour que la rapidité et la gravité du mal qu'il provoque
varient beaucoup, ce quexplique naturellement la facilité plus ou moins
grande de Pabsorption exercée sur le poison par la membrane interne
de U'estomac, )

Aipsi, dans un cas rapporté dans l'ancien Journal de médecine,
année 1787, tome LXX, par M, Laborde, une fille de vingt-sept ans
_eroqua sous ses dents, pendant une partie de la journée, de Parsenic
qu’on lui avait donné en masse; elle resta plusieurs henres sans éprou-
ver d'accident, et ne mourut ensuite qu’apres dix heures environ de
souflrance.

Enfin, lorsque de faibles doses d’arsenic sont successivement données
pendant plusicurs jours, Pestomac et le canal intestinal paraissent
presque exclusivement atteints, et la mort peat arriver par suite d’une
altération profonde de ces organes; les accidents nerveux généranx

»
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sont pen graves, surtont dans les premiers temps. Anssi des médecin
appelés dans des cas de ce genre ont pu méconnaitre la nature du mal,
et ne voir qu'une gastro-entérite grave lh oh il y avait réellement
empoisonnement, C'est la, toutefois, il faut le dire, un des nombrenx
inclices qui signalent le danger des idées systématiques en médecine ;
car ces erreurs de diagnostic ont é1é commises sous le régne non en-
core éteint de la médecine physiologigue, qui avait tellement exagéré
la fréquence et la gravité de la gaséro-entérite spontande, qu'on
croyait trop souvent rencontrer celle maladie dans des cas ot les ac-
cidents digestils reconnaissaient une cause tout & fait spéciale,

En résumé, plusienrs faibles doses d’arsenic donndes suceessivement
causent 'empoisonnement lent,-tel qu’il a é1é déerit par Chaussier et
M. Oufila,

Un huitiéme de grain d'arsenic (envivon 5 milligrammes), mélé a
3 ou 4 onces (1 hectogramme) de pain et pris par nne personne bien
portante n'agit qu'en cansant un vomissement subit, Mais si un repas
entier a €1¢ fait avec ce pain dont il a é1¢ consommé ainsi de 250 &
500 grammes, contenant de 10 2 20 ou 25 milligrammes (un qoart &
un demi-grain), les symptdmes sont beaveoup plus tranchés et com-
mencent & constituer un véritable empoisonnement. Si, le lendemain, la
méme dose est renouvelée, les aceidents prennent de suite une grande
ntensité,

Deux individus qui ont succombé, I'un aprés six semaines environ
de maladie, 'antre au bout de denx mois et demi senlement, n'avaient
guére pris que 8 4 10 centigrammes (1 grain 12 4 2 grains) d'arsenic
en quatre jours. Ainsi done 5 & 6 milligrammes d'arsenic introduits
dans l'estomnac, an milien des substances alimentaires, suffisant pour can-
ser le vomissement ; une dose variant de 12 & 25 milligrammes déter-
mine des vomissements, des coliques, une fatigue générale, symptdmes
qui constituent un empoisonnement proprement dit ; cette dose répétée
le lendemain redouble les aceidents, trouble le systtme nervenx et
pent procurer une incapacité de travail de plusieurs jours; quatre doses
successives, c'est-i-dire, de 5 4 10 centigrammes en tout, causent une
gastro-entérite et unc lésion des centres nerveux sullisantes pour dé-
truire la vie. Tels sont du moins les résoltats observés chez les individos
soumnis & des tentatives d'empoisonnement, dont M. Lachéze a rapporté
Vhistoire, Je n'ignore pas (ajonte l'antenr que nous venons de citer)
que, mélé a de la soude ou de la potasse, dans les solutions de Bréra,
Fowler, Pearson, on a quelquefois donné I'arsenic i la dose de 1/3 et
méme 2/3 delgrain (18 a 36 milligrammes), pour combattre des fitvres
intermittentes ; mais ces doses ont été atteintes en passant successive-

-
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ment par des doses inférienres, et rarement l'ont-elles été sans que le
malade en souffrit. Un homme & qui Foderé donnait des pilules de
Barton, ayant pris prés de 25 milligrammes d"arsenic dans une journée,
fut pendant huit jours gravement malade ; ¢t Monrp rapporte qu’un
médecin de Londres vit périr un homme qni avait pris, d'aprés Vavis
d’un charlatan, 1/4 de grain (12 milligrammes) d'arsenie.

Javais recueilli i I'hdpital Saint-Lonis, dés 1819, un assez grand
nombre d'ohservations de mafadies de la peaw traitces par les sels ar-
senicaux ; en général, on commengait par la dose minime d'un 16° de
grain (environ 3 milligrammes) par jour, pour s'élever graduellement
jusqu’a un 8° (6 milligrammes) au plus, et encore était-on assez fré-
quemment obligé de suspendre I'administration do reméde  canse
des accidents d'irvitation gastro-intestinale qu'il provoquait , tels que
nausées, vomissements, coliques, diarrhée, ete.

On wouve dans le eahier d'octobre 1813 du journal de Hulefand,
un article fort intéressant du docteur Ehbers, de Breslaw, qui s'éleve
contre I'emploi des préparations  arsenicales dans le traitement des
fievres intermittentes et qui signale les dangerenx ellets de ce genre de

reméde. 11 allirme avoir souvent eu occasion d'observer i Breslaw

les eflets nuisibles, tant instantanés que conséentifs, des préparations
arsenicales. 11 existait autrefois, ditil, 3 Breslaw deux charlatans
conmus, qui, fmalgré les punitions qu'on leur avait infligées , débi-
térent secrétement et pendant plusicurs années des gouttes arseni-
cales, an moyen desquelles ils réussivent souvent i guérir des fikvres,
Mais on a vu aussi, dans cette ville, une quantité d'infortinés dont,
par Ueffet de ces gouttes, lasanté a été i jamnais détruite, et qui rem-
plirent les hdpitaux, pour y mourir d'alfections Jorganiques du bas-
ventre, d'hydropisie et de fitvre lente.

IL Appligné méme & Vextérieur, comme caustique, dans le traite-
ment des affections cancéreuses, 'arsenie a €1¢ assez sonvent 1'occasion
du développement daccidents graves et qui ont présenté tous les cavac-
téres de I'empoisonnement. Le tome XXXVII de la Bibliotheque mé-
dicale, année 1§12, contient, aux pages 213 et suivantes, I'observa-
tion de deux enfants, dont I'un périt empoisonné, et 'autre fut sanvé,
aprés aveir é1¢ gravement indisposé, par suite de I'application d’une
poudre arsenicale sur des gergures qui existaient an pli des cuisses.
Cette poudre détermina I'inflammation gangréneuse de la peau dans
le lien malade, et linflammation de Papparcil digestil avec mouve-
ments eonvulsifs chez enfant qui succomba, J'ai vu périr & 'Hbtel-
Diea, en 1818, un malhcurcux auquel, apris I'abrasion d'un large
ulcére cancéreux de la joue, on avait appliqué la poudre arscnicale de
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Rousselot : il succomba en proie i des accidents d’'empoisonnement,
du dixitme an onzieme jour qui suivit cette application, aprés trois
jours de maladie grave. Ges faits et beancoup d'antres mentionnés par
divers anteurs (Fernel, Fabrice de Hilden, Morgagni, Roux, Dugas,
cte.) doivent inspirer une grande réserve an médecin qui veut em-
ployer les préparations arsenicales, soit & Vintérienr, soit méne & I'ex-
térienr : il éait important de les rappeler avant de nous occuper de
Farsenic sous le rapport thérapentique,

IH. Les anciens n'employaient les préparations arsenicales qu'a
Pextérienr ; ils se servaient surtout de lorpimend ou solfure jaune
d'arsenic, qui entrait dans plusiewrs des onguents et empldtres qu'ils
appliquaient aux maladies de la pean : j’ai mentionné quelques-unes
de ces formules dans mon Traité pratiqne sur ces maladies,

Le doctenr Desgranges, de Lyon, a publié dans le journal de la
Société de médecine de Paris, tome XXX, cahier de novembre 1807,
un Mémoire o sont rassemblés tous les faits épars dans divers ouvrages
sur I'arsenic considéré comme médicament interne, et employé, 1¢ dams
le traitement des fiévres intermittentes; 2 dans celui des cancers, des
dartres, et autres maladies rebelles. L'nsage des préparations arseni-
cales i V'intéricur ne remonte guére qo'au;dix-septigme sitcle, Rosinus
Lentitius qui exercait, vers la fin de ce siécle, la médecine i Stuttgard,
les préconise administrées de cette maniére contre les fibvres intermit-
tentes,  Apvis lui, Wepfer, Frédéric Hoffmann, Gaspard Neuman,
Fowler, Backer, Pearson, Brera, Plenciz, Foderé ot beaucoup d'an-
tres médecins anglais, allemands, frangais et italiens, ont eu recours &
c¢ mode d'administration , qu'un médecin militaire éminent, M. le
doctenr Boudin, s'efforce anjourd'hui de réhabiliter.

Appliqué & [extéricur, sur une surface excorice, et i plos forte
raison sur une plaic véfitable, Varseme (a état d’arsenic blanc on
acide arsénicux) provoque presque constamment le développement
d'accidents inflammatoires intenses, qui succkdent rapidement a la
cautérisation ; d'oit le précepte de n'en appliquer qu'une couche trés-
minee, et dans une étendue trés-limitée : eclle d'une picce de demx
francs, par exemple.

Aduminisiré a Pintérienr, le plus ordinaivement sous la forme de sel, il
détermine facilement, méme & dose minime, pour pen qu'on en prolonge
l'usage, de I'ardenr i la gorge, une légire stimulation de V'estomac et
de l'intestin, qui, parfois, s'annonce par I'augmentation de I'appétit,
mais plus souvent améne un état nauséeux, quelques coliques, et assex
fréquemment de la diarrhée. A ces phénoménes locaus se joignent
une chaleur générale, de la tension, du prurit, de la chalenr 4 kx pean,
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qui rougit assez sonvent dans les points malades, I'angmentation de la
transpiration et des urines dans quelques circonstances, enfin I'acoé—
Lération du pouls.

Ces cflets directs du reméde annoncent qu'il doit jouir d'effets in-
directs, ou thérapentiques, assez prononcés ; reste i savoir s'ils ne sont
pas trop achetés par les graves inconvénients quoflre I'emploi d'nn
médicament auvssi facilement vénéneus, et surtout s'ils sont assez du-
rables ct assez notoirement préférables h ceux produits par des remides
d'une autre nature, pour qu’on doive y recouriv d’une maniére usuelle.
Clest ce que va nous apprendre I'examen rapide des cas oil on a pré-
conisé 'usage des préparations arsenicales,

IV, Administration de Parsenic d Fintériewr. Les préparations
«que I'on emploie sont : les pifules asiatiques, qui contiennent chacune
4 milligrammes d’acide arsénicux, et ont le poivre noir ponr excipient :
on n'en donne qu'une par jour; la solution darsénite de potasse, dite
de Fowler, que 'on donne & la dose de deux & vingt gouttes, chaque
matin & jeun, dans un peu d'eau sucrée, dose qui représente a peu prés
la méme fraction, & son summaum, et qui doit d’ailleurs dire soigneu-
sement graduée ; la solution d'arséniate de soude, dite de Pearson, qui
est plus facile & manier, et qui peut ére adminiswée graduellement,
depuis la dose de 1 gramme jusqu’a celle de 3 ou 4 grammes, repré-
sentant au minimum, par lequel on doit toujours commencer, i pen
prés 4 & 5 milligrammes du sel arsenical, M, Biett avait encore essayé,
& I'hdpital Saint-Louis, I'arséniate d’ammoniaque, en solution, et Iar-
séniate de fer, en pilules.

Les fiévres intermittentes, les maladies de la peau et le eancer, telles
sont les affections dans le traitement desquelles on a particulitrement
conseillé 'emploi de P'arsenic. 1l faut y joindre quelques essais pen
concluants qui ont été faits dans certaines maladies nervenses, et comme
antidote du virus rabique et de quelques autres venins.

1° Fiévres intermittentes, « Les poisons a petite dose, a dit
Withering , sont les meilleurs médicaments ; et les meillenrs médiea-
ments & trop grandes doses sont des poisons, » Conséquents i ce prin-
cipe, beaucoup de médecins de la fin du dix-huititme ct de la pre-
mitre partie du dix-neuvitme sidcle ont vanté 'usage de I'arsenic
dans les fievres, quelques-uns méme I'ont regardé comne préférable
dans certains cas au quinquina administré & haute dose. Fowler (dont
Je travail a parn en 1786) rapporte qu'il a rarement manqué la gué-
rison des figvres intermittentes et des migraines périodiques, au moyen
de sa solution arsenicale, administrée d'aprés la méthode suivante :
trente-six gonttes de solution sont données en trois doses, une & six
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heures dn matin, la scconde & deux heures, la woisibme & dix heures
du soir, sans avoir égard aux heures des aceis: chiaque dose est étendune
dans une demi-tasse d'ean, On continue ainsi cing jours de suite,
puis lorsqoe I'accis a manqué, la solution est suspendue pendant deux
ou trois jours, aprés quoi on y revient pendant trois autres jours , pour
prévenir la rechute. Si la figvre résiste, on combine le reméde avee
Vadministration du quinquina. Fowler prescrit dailleurs de propor-
tionner la dose i Uige du malade, en donnant seulement a la fois,
deux 4 cing gouttes aux enfants de deux i quatre ams, sept & dix
gouttes 4 ceux de hwit 3 douzeans, ete.

Broossais avait eu occasion de constater les effets de ce traitement
appliqué aux (iévreux, par un médecin espagnol, des cmvirons de
Bayoune , a U'hdpital de Oyarzum. Il a consigné le frnit de ses remar-
ques dans le Bulletin des sciences médicales, cahier d'avril 1810, Les
malades attagués de fiévres intermittentes, tierces ou quotidiennes ,
étaient tous Wailds , depuis prés d'oneannée, par la solution d’arsénite
de potasse , et suivant le docteur espagnol, avecle plus grand succés.
Aucune fievre , selon lui, ne résistait i ce traitement prolongé tout an
plus cingj jours. Le reméde occasionnait-il des donleurs d'estomac? T
suffisait d'en suspendre I'usage et de donner une boisson adoncissante
pour voir céder les accidents , ct alors on pouvait revenir 4 la liqueur
minérale. D’ailleurs , il fallait que ces accidents fussent bien pronon-
vés, el le médecin ne tenait pas compte du gonflement érysipélatenx
dela face avee angine, des nausées , de l'agitation , de V'insomnie, d"un
mouvement {¢brile continu. . ., symptdmes qu'il n'avait jamais vus en-
trainer de suites [icheuses, Plusieurs malades étaient sortis gueéris ; il
en restait une quinzaine en convalescence. Or, ces prétendus conva—
lescents avaient la figure pile et triste, le corps boulffi et lnisant ou
singuliérement amaigri, point d'appétit, peude sommeil , une grande
faiblesse avec sentiment de malaise , de la diarrhée, etc. Quelques-uns
de ces sujets succombérent et présentérent, a 'autopsic, l'estomac dilaté
et phlogosé , le ellon et surtout le cecom livides on méme noirs, D'an-
tee part , M. Boullier, médecin i Pont-Sainte-Maxence , rapporte dans
une lettre adressée au rédactear du recueil périodique de la Société de
médecine de Paris (cabier de novembre 1813), qu'étant chargé du
service médical d'un des hépitaux militaires de Dantzick, il avait e,
de juin 1811 ala fin de 1812, de nombreuses occasions de reconnai-
tre I'efficacité de I'arscnic pour la guérison des fievres intermitientes,
La solution d’arséniate de soude qu’il employait avee prudence , mais
sans timidité , lui parait I'un des meilleors succédanés du quinguina,
Le reméde doit étre suspendn pendant la durée des accis. Sur trois
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cents malades traités par la liquenr minérale indiguée, durant les
mois de décembre 1811, janvier , février et mars 1812 , M. Boollies
n'en a perdu que cing,

Denx moarurent d’hydropisie et trois de diarrhée colliquative, & la
suite de plusiears rechutes déterminées par Iintempérance. Un érysi-
ptle i la face, un vomissement considérable chez un second malade
des coliques et de la diarrhée chez un troisieme, tels furent les seuls
accidents observés an début de Padministration du reméde, qu'il suffit
de suspendre pour les voir disparaitre, On vit plusicurs fois des fitvres
quartes, méme anciennes, céder i la troisitme on 4 la quatritme dose
de la solution arsenicale, Les fievres quotidiennes, tierces et doubles-
lierces , trés-peu nombreuses comparativement aux quartes, parurent
généralement plus rebelles 3 "action du fébrifoge. Dans le Mémomre
cité, M. Desgranges rapporte, entre autres observations, celle d’on
homme de vingt-neuf ans, affecté depuis cing mois d'une fibvre
quarte opinidtre, avec leucophlegmasie, langueur, engorgement des
viscéres aldominaux , ct qui fut guéri par l'arsenic. En somme, on ne
peut nier que les préparations arsenicales, et notamment les solations
d'arsénite de soude ou de potasse, n'aient élé employées ayee snceés
contre les fievres intermittentes et qu’elles n'aient méme rénssi dans des
cas oil le quinguina avait échoué.

2° Maladies de la peaw, Nons ne saurions nous éerier avec nn éeri-
vain moderne, que I'on obtient des effets merveilleus de 'administra-
tion des préparations arsenicales, dans les affections squamenses
(lepra vulgaris), ainsi que dans I'eczema et U'impetigo chroniques. .
Mais nous reconnaitrons qu’ayant vu plusieurs fois ces remides réussir
entre les mains de M. Biett, et ayant en depuis lors bien des fois Focea—
sion de les employer nous-méme avec sucels, nous ne pourrions cepen—
dant affirmer qu'ils aient plus que d'autres le privilége de prévemir
les rechutes si fréquentes dans les maladies dartreuses. Beancoup de
méthodes de traitement diverses réussissent, en effet, dans ces maladies,
entre les mains d'un praticien habile et éclairé; mais trop souvent, an
bout de quelques mois, on voit reparaitre la maladie que 'on avait croe
guérie, Nous avons rapporté, dans notre Traité pratique des maladies
de la pean , plusieurs ohservations de mentagre , de lepra vulgaris,
et de quelques autres affections cutanées chroniques (telles que le Inpus
et I'elephantiasis), dans lesquelles les préparations arsenicales ont paru
agir avantageusement; toutelois, nous étions souvent resié dans le
doute sur le degré de valeur qu'on devait leur accorder comparative-
ment aux remides plos vulgaires, mais aussi plus innocents, et mous
avions en définilive résumé notre opinion en ces lermes: « Quelque
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dangereux que paraissent au premier abord des médicaments qu'il
serait si facile de convertir en poisons, il est certain quadministrés
avec la pradence convenable , suspendus dés que se manifestent des
accidents d'irritation gastrique, pour n’étre repris ensuite qu'a des
doses aussi faibles que dans le commencement, on ne les voit jamais
suivis de ees résultats ficheux, regardds comme inévitables par les
médecins aveuglés par des idées précongues, Certainement, on doit &
ces remédes actifs quelques guérizons, Toutefois, il est clair qu'ils ne
conviennent point & tous les sujets ni dans tontes les circonstances, et
que I'état d'excitation ou d"atonie des téguments suffit souvent pour en
contre-indiquer ou en réclamer l'usage. Quelquefois, en effet, ils dé-
terminent dans les régions de la peau affectée une sorte de travail
inflammatoire qui contribue puissamment & la résolution..., mais qui
ne pourrait manquer d’avoir des inconvénients, si déja il existait dans
les téguments malades une irritation un peu vive, Déjh nous avens
mentionné leur action irritante sur 'appareil digestif. Si, d’autre part,
dans la crainte de ses effets dangerenx, on réduit le médicament i des
doses minimes, il est probable qu'il devient & pen prés inerte; en sorfe
que, pour notre part, nous usons rarement de cette classe de remédes, »
Depuis I'époque de cette publication, une expérience plus étendue et
plus variée nous a rendu plus favorable i la médication arsenicale, et
nous donnerons plus loin des preaves & 'appui des bons effets de cette
médieation.

3° Cancer, M, Lefebvre, de Saint-Ildefond, proposa, dans une dis—
sertation publiée en 1775, un reméde éprowvé pour guérir radicale-
ment le cancer. Ce reméde n'était antre que Padministration & 1'inté-
rieur d'une solution d'acide arsénieux : quatre grains (2 décigrammes)
d’oxyde blanc d’arsenic sublimé dans une pinte (un litre) d'ean distillée,
Une cuillerée & bouche le matin, mélée & une cuillerée de lait et demi-
gros (2 grammes) de sirop diacode. Au bout de huit jours, on réitére
la dose le soir; aprés quinze jours, om en prescrit une troisieme a
midi. Quand le premier litre est consommé, on en prend un second,
contenant six grains (3 décigrammes) d'arsenic, puis un troisigme qui
en contient huit (4 déeigrammes), dose & laquelle on s’arréte. Le malade
fait usage en méme temps de petit-lait nitré ou de toute autre tisane
adoucissante, il prend des lavements, et une purgation douce tous les
huit ou dix jours. Le traitement se compose de six & huit bonteilles au
plus. On emploie en méme temps |'arsenic comme topique. Si le cancer
n'est pas ulcéré, on fait des lotions avee la solution arsenicale a huit
grains (4 décigrammes), puis on applique des cataplasmes de pulpe de
carottes bouillie avec une dissolution de demi-once (16 grammes) d’ar-
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senie dans da vinaigre distillé, ajoutant sur le fenfdemi-once (16 gram-
mes) de sucre de saturne, un gros et demi (6 grammes) de laudanum,
et G gros (24 grammes) de feuilles séches de cigug, pour une livre de
pulpe de caroltes, Les cancers uleérés sont pansés d'une maniére ana—
Iogue, sauf gue Pon coupe la solution arsenicale avee une décoclion de
vin rouge ou de quinguina, et que L'on a soin de proportionner exacte-
ment la grandeur des cataplasmes a celle de V'uleére, sans 'étendre
au dela,

M. Desgranges, de Lyon, dans son Mémoire sur I'arzenie, inséré dans
le tome XXX, p. 356, du Recueil périodique de la Société de méde-
cine, publia plus tard les résultats défavorables des essais auxquels il
s'était livré, d'apris les instructions do doctenr Lefebyre. Plusienrs
femmes atteintes de cancer an sein, aux aines, i la matrice, furent
waitées & hdpital de Lyon, conformément 4 cette méthode; aucane
w'en éprouva le moindre soulagement ; toutes ressentivent, au contraire,
des angoisses précordiales, des spasmes et des souffrances dans 1'esto-
mac et les intestins, avec des malaises qui firent abandonner 'usage
de Parsenic.

D'autres médeeins ont préconist 'adiministration intérienre de Par-
stniaie de soude contre le cancer, mais la plupart des observatenrs
s'accordent i reconnaie que les préparations arsenicales sont aussi
impuissantes que tous les autres médicaments internes employés jusqu’ici
contre celle terrible maladie, et que de plus, elles provoguent facile-
ment des accidents,

Les préparations arsenicales ont encore éié essayles avee quelque
avantage dans les syphilides et dans les scrofules; on cite quelques
cxemples de maladies nervenses graves o elles ont paru utiles ; mais
tous ces [aits ont grand besoin de confirmation, et ne peuvent étre
encore regardés comme ayant droit de domicile dans la science.

V. Lsage externe de [arsenic, Les anciens, comwe nous 'avons
dit, ewployaient assez souvent I'orpiment, ou sulfure jaune d'arsenie
soit comme ¢pilatoire et mélé alors & la chaux, soit comme cathérétique,
dans diverses maladies cutanées chronigues, et en particulier dans le
affections lépreuscs et cancérenses, De nos jours encore, on fait un
assez [réquent usage de I'arsenic comme caustique dams le traitement
des cancers de la peau et du [upus, mais on se sert presque exclusi-
vement de l'arsenic blanc ou acide arsénicur, caustique énergique ct
poison dangereux. La poudre du frére Cosme, modifiée par Rousselot,
et de nos jours, par Dubois et Dupuytren, est une des plus employées.

M. Dubois prenait deox parties d’acide arsénieux, seize de cinabre,
seize de sang-dragon ; mélait les poudres et en faisait une pite a Iaide
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de la salive, puis I'étalait en une couche de un i deux, ou méme quatre
i cing millimétres sur Pulcére, qui était ensnite recouvert d'une toile
d'araignée. An bout de quelques jours, il se développait une tuméfaction
érysipélateuse, quelquelois accompagnée de figvre et d’accidents ner-
venx graves {quand l'application était [aite au visage) ; U'escarre se
détachait dans I'espace de deux, trois & qualre semaines. Lorsque I'in-
flamimation avait été modérée, et que rien ne venait entraver la gué-
rison, on trouvait parfois la cicatrice formée quand la erofite escarro-
tique achevait de se détacher.

Dupuyiren, réservant ce canstique puissant pour les cas les plus
graves, se bornait, dans le lupus et les carcinomes superficiels, quelque-
fois apris avoir avivé la surface & I'aide d'un vésicatoire, on l'avoir
seulement nettoyde par des lotions et des cataplasmes, & saupoudrer
I'uleération, au moyen d'une petite houppe de charpie, d'une couche
de 14 2 millimétres d'épaisseur de poudre préparée avec quatre &
buoit parties d'acide arsénienx, et quatlre-vingl-seize & quatre-vingt-
douze parties de calomel.

Les remddes de Plunket (1784), de Justamond, d'Tlellmand (1825),
sont anssi des topiques dont P'acide arsénieux forme le principe acull

Nous avons indiqué, ci-dessus, les dangers que peuvent présenter
ces remédes lorsqu'ils ne sont pas appliqués avec la prodence conve-
nable ; on ne peut d’illears leur attribuer aucune vertu spéciale contre
le cancer ; évidemment, ils n'agissent que comme caustigues.

Ce premier et rapide apergu jeté sur notre sujet, nous allons en-
trer maintenant dans des développements plos étendus, Citons, en
attendant, outre les indications contenues dans cet article, quelques
écrits & consulter sur la matigre, Nous aurons bientdt Poceasion d'en
mentionner plusieurs autres.

Voir Fooene : Recherches expérimentales faites & I'hdpital civil et
militaire de Martigues, sur la nature des fiévres a périodes, et sur la
valeur des différents remédes substilués au quinquina, spécialement
sur les propriétés médicales de I'arséniate de soude; Marseille, 1810.

Annales cliniques deMontpellier, cah. de février, 1811, Recherches
analytiques sur les principaux remédes emplayés contrele cancer.

Hanees (Ch, Fr.). De arsenici usu in medicing, Nuremberg, 1811,

Parmix, L'art d'appliquer la pite arsenicale, Paris, 1816,

Goperre. Considérations sur la nature et le traitement du cancer,
dans le tome 11, de I'an 1836, de la Revoe médicale.

Bayre (G. L.). Traité des maladies cancéreuses; ouvrage postbume,
1830, tome II, p. 474 et page 559.

Observation d’urticaire intermiltente guérie par la solution ar-
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senicale de Fowler, dans le tome IV, de Van 1827, de la nou-
velle Bih'liolhl',:qne médicale, et article Arsente (thérapentique) du non-
wean Dictionnaire de médecine, en 24 vol, t. 1V, 1833. Voir, surtout,
le tome supplémentaire, récemment paru, du Dictionnaire de Thé-
rapeutique ot de matiére médicale, de M. Mérat, et le Traité de thé-

rapentique de M. Trousseau, article Arsenic.
Gieenr,
{(La suife d un prochain sumero.)

SUR L'EMPLOI DU GHARBON VEGETAL CONTRE LES AFFECTIONS NERVEUSES
GASTRO=INTESTINALES IDIOPATHIQUES ET SYMPATNIQUES.
Fin du Rapport de M. Patissier, membre de 'scadémis (1).

Nons avons déji appelé I'attention de nos lecteurs sur la valenr thé-
rapeutique du charhon végétal dans le traitement des gastralgies et des
gaﬁtm—cnl&mlgiu, lors de la puhlicnlinn da premier Mémoire de
M. Belloe, couronné par la Société de médecine de Bordeaux. En pu-
bliant le rapport si complet de 'honerable académicien sur un nouvean
travail de notre confrére, nous avons voulu leur fournir une nonvelle
preave & 'appui do jugement que nows avions porté : que l'abandon d’un
agent si efficace tenait bien moins i la diversité des maladies contre les-
quelles on en avait vanté 'emploi, qu'a la préparation infidéle que 'on
rencontrait dans les officines. M. Belloc, afin que les insuccts ne vinssent
pas de nouveau condamner a 'oubli une substance i laquelle il doit
Ini-mémesasanté, s'est déeidé a surveiller la préparation ducharhon des-
tiné & I'emploi médical, Notre confrére, en mettant i notre disposition
une cerlaine quantité de charbon de peuplier, nous a permnis de nons li-
vrer & I'étode de cet agent et de joindre notre témoignage a eclui de la
Conunission, Comme le faitremaryuer M, Patissier, « cetle matiéreinerte
n'est ni absorbée, ni digérée; elle ne fait que traverser le tube digestif
en s'emparant des matieres gazeuses el liquides noisibles & 'économie, »
Mais ce n'est pas seulement par sa porosité remarquable qu'agit cette
substanee, elle agit encore d"une manitre mécanique ; ainsi, nous avons
Vi son usage suivi d'un succks incontestable- dans un cas de gastralgie
tenace, que nous soulagions seulement avee la solution de strychnine,
dont nons avons publié la formule, et dans deux autres cas de gastral-
gics symplomatiques d’afTections utérines. D reste, le charbon n'efit-il
que la valenr thérapeutique qui ressort des observations suivantes, re-
cueillies par les membres de la Commission, qu’il n’en constituerait pas
moins un médicament appelé & rendre des services signalés,

1) Veir la livraison du 15 janvicr, page 58,
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Observation communiqués par M. le professeur Fouguier.—{Marchal {ose)
dgée de cinguanie-un ans, domestique, entra dans la salle Sainte-Anne, &
I'hidpital de la Charilé, 13 11 novembre 1848, Cette femme raconte qu'il y
a cing ans elle fulatteinto de Maffection qui I'amine aujourdhui i hopi-
pital, et quelle fut soignée i Beaujon par notre collbgue M. Louis, qui lui
fit, prendre des bains alealins et de I'eau de Vichy. Depuis cing mois, cetle
malade ressent & la région Cépignsirique des doulenrs déchirantes qui irra-
dignt des deus cOlés, jusque vors les omaplates et la colonne verlébrale, Cos
douleurs, parfois peu intenses, présentent, dans Pespace de vingl-quatre
beures, Lrois ou qualre parexysmes dont la durée est d'une ou deux henres;
ile pont tellement aigus, qu'ils fonl pousser des cris 4 ln malade. Les dou-
lewrs augmentend surtout apris lingestion d'aliments chauds ; une pression
brusque les esaspére, mais une pression modérée et faite graduellement,
ainsi que la pression du corsel, semblent les calmer. Depuis 'apparition
de sa maladie, ectle femme est lourmenléc par de fréquentes envies de vo-
nair, et souvent par des vomissements qui surviennent indistinclement avanl
on aprés le repas; les matiéres vomies consistent en un liquide glaireux,
amer, fétide, ¢t junais cn des aliments, lors méme que les vomissements
surviennent pendant on immeédialement aprés le repas. Depuis quinge jours,
colle femme a des renvols gazeux, ayant parfois Podeur d'euls pourris ;
l'appétit est assez vil, mals la malade mange fort peu, parce que Iingestion
des sliments aggrave ses{douleurs; du reste, point de fitvre ni de cépha—
lalgie; le pouls est régulier el hat soixante feis par minote. Le premicr
jour, on gdministre (rois cuillerées de charbon ; ce jour-la, la malade » des
renvois, quelques nansées, mais plus de vomissements; pas de chan; sment
dans les douleurs. Les deux jours suivants, on donne la méme onanlilé de
charbon; colle fois, il n'y a pas do nausées, il ne survient que relques ren-
vois ayant toujours Vodeur d'euls pourris; sensation de chaivar 4 P'épigas-
re eb au venlre. Le quatriéme jour, les trois cuillerées de coarbon sont pap-
Taitement supportées, il n'y a plus ni renvois, ni naustées, ni vomissements,
el la douleur do 'estomac est moindre, ainsi que la sensation de chalenr.
On donne guatre cuillerées de charbon. Le lendemain, cinguidme jour, on
constate qu'il n'y a plos de doulear 4 'estomac; il ¥ a encore quelques ren-
vois félides. Le sixitme jour, méme état. Le seplieme jour, les douleurs
ool complitement disparu; il o'y a pas méme do sensibilité 4 la région de
l'épigastre; pas de renvois; vomissements glaiveux le matin. On adminis—
tre cing cuillerées de charbon ; le lendemain, hullitme jour, 1a malade est
trés-hien, elle a parfaitement digérdé deux polages, ce qu'elle n'avait pas
fail depuis cing mois. Les jours suivanis, on continua & administrer cing
cuillerdes de charbon ; I'élat de la malade conlinna & dire tris-satisfaisant ;
il 'y cul plus ni renvois, ni nausées, ni douleurs; la malade mange une
portion el la diglre parfailement bien. Le treiziéme jour, il survint un peu
de diarrhée, mals rien do ol de I'estomac. Enfin, le trente-quatriéme
jour, la malade sort de I'ldpital pacfaitement goérie. Cing semaines apris,
ells a été revae par un éléve de servico; sa sanlé élait pacfaite et n'avait
pas éi¢ tronblée depuis sa sortie de hopital.

M. Fouquier cile encore deus faits de gastralgie traités par la poudre de
charbon ; mais on ne peut en déduire aucune conséquence, puisque, chez
ces denx malades, le médecin a ¢1é obligé de suspendre le traitement.
L'one d'elles a Gt atteinte, le sixiéme jour, d'une angine tonsillaire et
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Jd'une pneumonie ; chez la deuxidéme, il est survenu une varioloide, Au
reste, M. Fouguier continue ses expériences, et a lintention de faire pré=
parer du charbon d'aprés le procédé de M. Belloe.

Observation communiquée par M. IHusson, — Une jeune fille, igée de
dowze & treize ans, habitant une ferme trés-salubee, 4 eu plosicors alla-
quaes de gastralgie qui ont rédsisté 4 dilférents traitements, calmants, amers,
nareoliques, sous-nitrate de bismuih, vésicatoires sur I'épigastre, ete. Elle
a ¢uémise enlin i Pusage du charbon prépard par M, Belloc; le médecin
iqui I'a soignée fait savoir que cette jeune fille élail parfaitement guérie.

Observation communiquée par M, Duboig (@' Amiens). — M=« C..., dgée de
quarante ans, ¢lait lourmentée, depuis plusieurs années, par quelques dou-
leurs d'estomac ; la digestion, en loul lemps, s'opérail avec de grandes dilli-
cultis ; quelquefois méme elle devenail impossible. Dansle cours de I'été
dernivr, los donleurs gaslro-intestinales Claienl presque  continuelles,
les digestions & pen pros nulles, la constipation opinidtre; Pamaigrissement
était devenn considérable, et laffaiblissement était tel, qu'il fallut renoncer
i toute promenade, bien quon habilit la compagne dans un beau pays. On
avait cmployd sans succds les ferrugineux sous tontes les formes, lesbains
de mer, les bains alealing, les eaux de Seliz, de Viehy, cle., ete. En diéses-
poir de canse, cetle dame en avait appelé & Phomeopathie; comme on le
pense bien, elle ne s'en éait pas micux trouvie; puis on Gtait revenu aux
opiaces, et toujours infructuensement. Clest dans ees circonstances que la
poudre de charbon fut employée, d'abord 4 la dose d’une cuillerde & café
aprits chagque repas, puls i lo dose d'wone enillerée 4 bouche également
apris chaque repas. Le premier effel obtenu a éé de ramener quelgques
selles ; la constipation, qu'on n'avait pu vainere jusqu'alors, a (ini par edé-
der; puis quelques aliments ont passé, la malade a pu digérer des viandes
ritics; les forces se sont un pen rétablies; mais une ménerrhagie s'étant
déclarée, Mamdélioration n™a pu aller an deld, Ajoutons quun érysipiéle de
la face d'abord, puis du ewir chevelo, avait mis les jours de la malade en
danger. On fut done obligt de remettre & un antre temps la médieation par
le ¢harbon,

Observations recueiliies par le rapporfeny. — M=c P,,., dgée de cinquante-
deux ans, se trouvant cloignée de sa famille an moment de la sanglante
insurrection du mois de join 1848, éprouva de vives inquiétudes, perdit
I'appétit, se plaignait, apris le plus léger repas, de pesanieur, doppression
vers la région épigastrique; quoiqu'il n'y edt peoint de fitvre el que le
sommeil fat assez bon, I"amaigrissement du corps fut rapide. La poudre de
charbon de M. Belloc fut adminisirée & la dose de trois ou quatre cuille-
rées i bouche par jour, avant ou apris chague repas. Le quatritme jour,
la malade ne ressentail plus J'oppression, de pesanleur b I'estomac; elle
digérait parfaitement des viandes rdties ; appétit dtait vif, Pembonpoint
revint graduellement, la gaieté snccéda & la tristesse. Elle continna encore
I'vsage du charbon pendant quelques jours; sa confiance en ce médicament
est si grande, que chaque fois qu'elle ressent un peu de géne dansla di=
gestion elle s'empresse de prendre une cuillerée de charbon, ce qui lui
réussit constamment. N'ayant plus un jour & sa disposition du charbon de
bois de peuplier, M®* P... a acheté dans une pharmacie de Paris de la
poudre de charbon qui lui a causé des nausées,

Une jeune dame, Mm¢ B..., primipare, enceinte de irois mois, éprouvait
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des rapporis aigres, des envies de vomir, el parfols un senliment de feu
dans Vestomac et vers Posopbage, La magnesie, les amers, 'eaw de rho-
Barbe avaient élé emplovés sans succes, La poudee de charbon, prise & la
dose d'une cuillerée 4 bouche avant chaque repas, atténua ces accidents,
qui ne se dissipérenl complétement que vers le sixiédme mois de la gros=
BESEC,

Mme A, Adgte de quaranie-cing ans, dun lempirament necveus,
éprouva en 1830 une gastralgie qui, malgre les varcotiques, les antispas—
modiques et un régime approprié, persista pendant trois ans, Depuis cotte
époque, sa sanld Glafl satisfaisante ot fut rarement troublée par quelques
imdispositions. Lors. de la révolution de Février 1848, cella dame fut vive—
ment impressionnée, et tous les sympldmes de son ancienns gastralgie ap-
parurent : pen dappétit; apris le plus léger repas, douleur i P'épigasiee,
s'élendant dans le dos ol vers 'ombilic; pyrosis, constipation, trislesse,
désir de la solitude, susceptibilité extréme, amaigrissement, pas de fidvre.
Cette dame fut soumise i I'osage du eharbon, & la dose de trois & quatre
cuillerées & bouche par jour. Sous linfluence de ce médicament, I'appétit
esl devenn plus vil, les digestions moins lentes, moins douloureuses ; les
selles plus Faciles el le sommeil plus ealne qu'auparavant, Apris quinze
jours du traitement par le charbon, la santé de celle dame ¢lail sensible-
ment améliorée, les conleurs de la face et l'embonpoint commengaient &
revenir,

Il résulte des faits cliniques rapportés dans le Mémoire de M. Belloc,
et de ceux que vos commissaires ont cu 'oceasion-de recueillir -

1° Que la poudre de charbon de bois de peuplier ordinaive peut étre
employée avec avantage dans le traitement des affections nerveuses de
Pestomac et des intesting ; que ses effots thérapeutiques ne paraissent
pas différer sensiblement de ceux qui résulient de l'emploi de la pou-
dre de charbon de bois légers et poreux ; 2° que ces poudres ne sont
réellement efficaces qu'antant qo’elles sont administrées & haute dose,
c'est--dire quatre i eing evillerées i bouche par jour & prendre avant
ou apris le repas,

Vos commissaires estiment que M. Belloc a renda service a la méde-
cine pratique en rappelant Uattention des médecins sur les avantages
thérapeutiques du charbon végétal, Parissien,

THERAPEUTIQUE CHIRURGICALE.

OU TRAITEMEXT DES FRACTURES DE L'EXTREMITE INFERIEURE DU RADIUS,
0'APRES Lo METOODE DE M. LE PROFESSEUR DONXNET, DE LYOX,

Par M., E. L. Pl1LIFEiUK, ancicn ;:mmuura.djniu 4 la Facullé de Midecine
de Montpellicr.

Depuis que Dopuytren a appelé l'attention des chirurgiens sur la
fréquence des [ractures de I'extrémité inféricure du radivs, comparée &
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la'rareté des luxations du poignet, on a vu surgir une foule de procé-
dés propres 4 réduire ces fractares, et une plus grande quantité d’ap-
pareils destinés & les maintenir réduites.

Chaque chirurgien, adoptant avec juste raison les idées de ce célebre
professeur, s'est cru pour ainsi dire obligé d'étadier cos fractures avec
tout le soin dont il était eapable, De lh sont nées ces opinions si diverses
sur leurs causes, sur les déplacements des surfaces osseuses, et surlout sur
leur_ traitement. 1 suffit, pour se convainere de ce que j'avance,
de jeter les yeux sur les principanx ouvrages de chirurgie élémen-
taire, et principalement sur le savant et judicienx traité des fractures
que M. Malgaigne vient de publice. On verra en effet, que depuis
quelques anndes, ce sujet a é1¢ I'objet de nombreuses recherches.
Dupuytren, MM, Velpeau, Blandin, Goyrand, d’Aix, Marjolin, Cru-
veilhier, Malgaigne, Pétrequin, Diday, Voillemier, Hoguier, etc., ete.,
semblent, par leurs appareils ingénieux, n'avoir rien laissé de litigienx
dans le traitement de ces fractures.

Mon intention n'est pas de reproduire ici la description de tous ces
appareils, dont quelques-uns ont éé peut-étre plus souvent décrits dans
les livres qu'employés sur les malades, Je me propose seulement d'ex-
poser, sur le traitement de ces fractures, la pratique et les idées de
M. le professeur Bonnet. Ceux-la seuls m’occuperont, qui ont rapport
d'une maniére directe au traitement que nous allons essayer de faire
connailre, ’

Le but de ce Mémoire est de montrer que, pour réduire les {ractures
de Pextrémité inférieure du radivs et les maintenir réduites, on a né=-
gligé jusqu'ici une indication importante, savoir, la flexion de la main
en avant.

On sait que dans ces {ractures, peut-éire plus que dans toutes les
antres (car il y a souvent implantation, engrénement des fragments os-
senx l'un sur l'aotre), la réduction est aussi trés-importante. Son
utilité est tellement bien reconnue, quela plupart des chirurgiens la
jugent indispensable. Car sans cela, tous les appareils, méme les mieux
congus, demeurent complétement incflicaces. Or, pour Ia faire, on a

“conseillé plusieurs procédés que nous avons -besoin de rapporter ici ;

car tous, présentant quelque chose de bon et d’utile, semblent cepen-
dant ne pas alleindre d’une manitre compléte le but désiré,

Les uns ont proposé des tractions directes sur la main, lrs autres de
joindre & ccs tractions I'adduction de la main, d’autres enfin la ré-
pulsion des fragments osseux en sens inverse de lears déplacements.

Les tractions sur la main sont sans doute fort bonnes et doivent étre
<onservées ; mais 5i on les pratique comme les auteurs le veulent, c'est-
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i-dire en tirant sur la main dans Pextension, elles perdent leur bon
effet, par suite de la mauvaise position dans laquelle on a préalable-
ment mis la main pour les opérer, L'expérience cadavérique suivante
prouve ce me scmble assez bien cette assertion.

Si aprés avoir fait sur le cadavre une fracture de V'extrémité infé-
ricare do radius en tout semblable a celle que l'on rencontre le plus
souvent, c¢'est-a-dive une fractore oblique en arviére et en haut, avec
une saillie du fragment sopérieur en avant, et de 'inférieur en arriére
et en dehors, on veut essayer de réduire cette fracture, en exergant
des tractions directes sur la main préalablement étendue, on voit alors
que le fragment inférienr, loin de se porter en avant, tend au contraire
a saillir davantage en arritre.

Cette expérience que tout le monde peut répéler est, selon nous, con-
cluante, et nous montre que ce ne sont point les tractions qui sont
mauvaises, mais bien la position dans laquelle on a, au préalable, mis
la main poor les exdenter ; car, au lien de la porter dans la flexion en
avant pour entrainer avec clle le fragment inférieur dans le méme
sens, on la dirige, au contraive, en arritre, La {racture ne pent, par
snite, éire réduite d’'une manitre convenable,

La réduction de la fracture de Vextrémité inférieure du radius ne
peut donc étre opérée si 'on se borne a 'extension ct & la contre-ex-
tension, comme on a I’habitude de la pratiquer.

Certains chirurgiens, frappés de la tendance qu’a la main i se porter
souvent dans I'abduction, ont proposé a leur tour de joindre aux trac-
tions directes I"adduction de la main, Avant de discuter ce point de
doctrine, il faut, avant tout, s'entendre sur cette prétendue abduction
de la main survenant a la suite des fractores que nous étndions, Si I'on
veul désigner par ee mot le déplacement du carpe en dehors, sur le
cité radial de I'avant-bras, sans doute il y a alors abduction de la
main, puisque sa base se déplace comme le fragment inférieny du radins
avec lequel elle est intimement unie, Si, an contraire, on entend par ce
terme faire croire que toute la main se porte en dehors, c'est 1a une
erreur que 'on ne peut adinettre. 11 suftit, en effet, de jeter les yeux sur
quelques-unes de ces fractures pour se convainere que les doigts no—
tamment, loin d'étre portés en dehors, se trouvent, par contre, dans
'adduction. Ok, si I'on incline la main sur le edié cubital, on agit bien
alors sur le fragment inférieur de la fracture ; mais, loin de le diriger
en dedans, on le porte, an contraire, plus en dehors, et I'on augmente
par suite la difformité. L'expérience suivante mettra hors de doute cette
verité.

Faites une fracture de Vextrémité inférienre du radins, et mettez-la &

TOME XIXVIL. B¢ pLiv. 14
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déconvert, de manitre i bien voir le déplacement des surfaces mémes,
Essayez alors de la réduire en mettant la main dans V'extension
et I'adduction, vons verrez anssitdt que le fragment inférienr, sollicité
A se porter en bas, en avant et en dedans , restera en arriere, se
déjettera plos en dehors, et déerira, en écartant du fragment supé-
rienr, un espace en forme de v, dont la base correspondra au cité ra—
dial de Pavant-hras.

La répulsion des fragments osseux en sens inverse de lenr dépla-
cement est Iriés-importante et mérite d'8tre conservée; car, puisque
le fragment inférienr tend le plus souvent i se porter en arriére, on
concoit sans peine que le procédé consistant i ramener les surfaces os-
seuses dans lens positions respectives, doive éire, dans ces cas, trés-
elficace. Mais cette répulsion des ragments ossenx devient insnffisante
et perd heancoup de son efficacité si on lui fait, comme les antenrs le
conseillent, des tractions directes sur ln main dendue; ear, d'un cité,
on tend & porter le fragment inférienr en avant; de Uantre, an con-
traire, on le porte en avridre; Uelfet est alors presque nol on trés-pen
sensible, .

M. le professenr Tonmet, frappé des défectnosités des procédés de
réduction ci-lessus indigués, n'a pas craint de poser en principe, dans
sa clinique chirargicale, que ponr réduire ces fractures il fallait anx
tractions et anx pressions cnsens inverse des déplacements des surfaces
osseuses, joindre la flexion foreée dela main en avant. En voici les
raisons : pour réduire ces fractures, il faut donner & la main une di-
rection inverse & celle dans laquelle elles se sont produites. Or, com-
ment s'opérent-elles le plus souvent?

Le plus grand nombre des chirurgiens avancent que ces fractures
sont rarement dues & nne canse directe, et que le plus ordinairement
ce sont des chutes sur la paume de la main et en second licn sur le dos
de cette derniére, qui leur donnent naissance. Mais cclles-ci sont trés-
rares, comme on le pense bien; car sur 14 des (eactures qui novs ocen-
pent, observées a I'Hitel-Dien de Paris en janvier 1830, trois senle-
ment avaient é1¢ déterminées par cette dernibre canse (Malgaigne,
onvrage cité, p. 604).

. Ces fractures sont done généralement attribuées a un choc transmis
a l'extrémité inférieure du radius, & la suite d’'one chute sur la paume
de la main, Or, estce la leur canse la plus commune? M. Bonnet ne le
pense pas; il reconnait Lien qu’une forte pression sur la paume de la
main peut lenr donner lien, mais il établit que le plus sonvent c'est le
renversement de la main en arriere qui les engendre ; il se fonde, pour
appuyer son assertion, sur 'expérimentation cadavérique. En effet, si,
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voulant produire de parcilles fractures sur le cadavre, on agit direc-
tement sur la paume de la main, on ne donne lien & ce genre de lé-
sion que tris-difficilement, tandis que si I'on porte la main dans la
flexion forcée en arrire, on produit aussitdt une fracture de 'extré-
mité inférieure du radivs, avec les inémes caractéres que les auteurs
lui assignent, c'est-a-dire une fracture oblique en arriére et en haut,
une saillie du fragment inléricur en arviéve et en dehors, et du frag-
ment supérieur cin avant.

Celte idée ingénieuse sur le mécanisme de la production de ces frac-
tures n'est pas jusqu'ici passée tout & fait inapergue, puisque
M. Bouchet (Thise sur les luxations du poignet, Paris, juillet 1834)
I'a déja signalée, en nous faisant connaitre ses expériences cadavéri-
ques opérées dans le but de produire la luxation du poignet par une
Hexion exagérce de la main en arritre, et que M. Voillemier (Archives
de Médecine, 1842, tome XIII, p. 261) a eu occasion de constater sur
le vivant des [ractures produites par une cause analogue. Dans un des
deux cas cités par ce chirurgien, la chute avait en licu sor la noitié
inféricure de la main, et non sur son talon, et I'autre se rapportait i
un individa qui n'était pas méme tombé, mais & qui un de ses cama-
rades avail fléchi le poignet outre mesure,

Or, en partant de ce principe que ces fractures sont la conséquence
le plus souvent non d'un choe transmis i 'extrémité inféricure du ra-
dius, mais bien du renversement de la main en arriére, il en résulte
que, pour les réduire, il faut donner 4 la main une direction inverse a
celle dans laquelle elles se sont produites, ¢'est-a-dire la porter dans
la flexion forcée en avant, La pratique et lexpérimentation prouvent en
effet que c’est par la répulsion des [ragments esseux en sens inverse de
leurs déplacements, et par les tractions exercées dans la position {léchie
de la main en avant, que I'on fait eesser tout a la fois et le chevau-
chement, et la divection vicieuse des surfaces osseuses.

Il ressort done des expériences cadavériques que nous avons signa-

‘lées et des considérations que nons venons de développer longuement,

que, pour réduire les [ractures de V'extrémité inféricure du radius, il
faut aux tractions et aux pressions des fragments osseux en sens in-
verse de lear déplacement, joindre la Hexion foreée de la main en
avant. Abordons maintenant le second point de la question, celui qui
a tait & Pappareil qu'il faut mettre en usage pour maintenir la réduc-
tion de ces fractures.

Les indieations fondamentales que les chirurgiens se sont proposé de
rvemplir jusqu’a ce jour, peuvent se résumer de la sorte :
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1 Rétablir I'espace inter-osseux ;

2° Pratiquer extension permanente de la main ;

3° Faire cesser I'abduction de la main en la portant par contre
dans Padduction ;

4o Répulsion des fragments osseux en sens inverse de leurs dépla-
cemenls ;

1° L'indication du rétablissement de Pespace inter-ossenx, trés-honne
lorsque le radins se tronve fracturé & sa-partie moyenne, et & 'union
de son tiers inlérieur avee le moyen, est dans ces cas complétement
inutile ct de nulle valenr. « Comme Pespace inter-ossenx (Malgaigne,
« ouyrage cité p, 612) n'existe pas an niveau du fragment nlérieur,
« comme le fragment supérienr n’est porté en dedans qne dans des cas
u trds-rares el méme alors ne compromet pas sensiblement 'espace in-
w ter-ossenx : conune enfin ce déplacement, siléger, déja wisdilficile i
« reconnaitre sur le vivant, serait probablement plus diflicile encore i
w corriger, cetle premiére indication tombe delle-méme, et il n'est
@ pas antrement néeessaire de s'en occuper. »

20 Pratiquer 'extension permanente de la main;

M. Diday (Archives géndrales de Médecine, 1837) est un des pre-
miers chirurgiens qui se soient ocenpés de vemplir cette indication an
moyen d'un appareil trés-ingénienx. Mais celle extension permanente
devient inutile, si I'on place la main dans la flexion modérée en avant,
position oit la Tractore se trouve parlaitement réduite (I'expérimenta—
tion cadavérique le prouve suflisamment), et de plus elle est méme nui-
sible, 51 on la pratique la main dans Pextension, Car, poisqu’en tirant
sor la main étendue on ne remédie pas an renversement du fragment
inféricur en arriére (ce que j'ai démontré plus haut), & plus forte rvai-
son on ne maintiendra pas, par un appareil qui rewplit continuellement
le méme bat, la réduction de Ia fracture.

3¢ Faire cesser 'abduction de la main, en la portant, par contre,
dans Iaddnction, '

Cette indication, entrevue pour la premitre fois par Cline, fut saisic
de nonveau par Dupuytren, qui la remplit a I'aide de moyens bean-
coup plos énergiques. A Tappareil des fractures de Pextrémité infeé-
ricure de Pavant-bras, il ajoutait son attelle cubitale formée d'une
fame de fer large d'on pouce, fortement recourbée en arc de cercle
vis-a-vis le poignet, et armée de boutons sur sa concavité. Cette attelle
élait appliquée le long du cubitus, tenue éeartée du poignet a Paide
d'un petit coussin de balle d’avoine on de compresses épaisses, et fixde
ainsi par un bandage roulé sur sa convexité: l'on renversait le bord
cubital de lamain, de maniére 2 la mettre en adduction foreée, et on
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la retenait dans cette situation avee une hande, soit avec un simple
lacs, avee cette précantion, tontelois, de garnir le doigt indicateur d’un
petit coussinet ou d'une compresse,de peur que la pression do lacs ne
déterminit |'cxcoriation. Les houtons de la concavité de Iattelle avaient
pour objet d’arrdter charque tour de hande & la bauteur convenabile,

Ce eélehre chirurgien, qui avait si bien saisi indieation fondamen-
tale des fractures de Pextrémnité inféricore dn péroné, await eru tron-
ver pareillement, en portant la main dans adduoction, le véritable
moyen de s’opposer & l'abduction de la main, Mais ec qui convient
anx fractures de U'extrémité inférienre du péroné, ne peut en ancune
manigre satislaire les exigenees de celles que nous étndions, Car tan-
dis que dans les fractores do péroné le fragment inférienr se porte en
dedans, le fragment inférienr du radivs, par contre, fait saillic en de-
hors et en arriére. Et comme le talon de la main s'articule avee ex—
trémite inférienve de cet o8, elle doit donc l'accompagner dans son
déplacement, et se transporter par suite en arriére ot sor le odié radial
de lavani-bras. Or, si, comme le veut Dupuytren, on porte alors
Pextrémité antérienre de la main dans 'adduction, antrement dit, si
on Uincline sur le edié cubital, loin de réduirela fracture, on avg-
mente la difformité (ainsi que je I'ai démontré plus haut).

L'adduction de la main, loin d'étre utile dans ces eas, devient méme
dangerense, ef doit étre bannic du traitement de ces fractures.

4 Répulsion des fragments en sens inverse de leurs déplacements.

Cette indieation parfaitement concue, et fondée, du reste, sur les
déplacements des fragments osseux, mérite d'étre conservée. Elle ap-
partient & habile chirurgien d’Aix, M. le docteur Goyrand. Son ap-
pareil consiste principalement en denx petits coussins, dont I'antérienr,
long d'un pouce, et plus épais en haut quen bas, afin d’exercer une
pression moindre sar le rebord articulaire antérieur du radivs, ne dé-
passe pas la saillie du talon de la main, tandiz que le postéricur ap-
puyant sar le fragment inférieur, descend jusque sur le métacarpe.
Les attelles dorsales et palmaires s'arrétent oil finissent les conssinets;
des tours de bandes cirenlaires enveloppent 'avant-bras ct fixent la
main sur I'attelle dorsale (Journal hebdomadaire, I* 1136).

La répulsion des fragments os:sevx en sens inverse de lenrs déplace-
ments est, dans cet apparcil, neutralisée en partie par la direction que
I'on donne & la main. Car cette derniére, assujettie a U'anelle dorsale,
doit se tronver, par suite, dans extension, Or, nous avons déja fait
voir que cette position de la main est vicieuse, en ce qu'elle tend &
porter davantage le fragment inférieur en arriére. Cet appareil produi-
sant cet inconvénient enleve done, par suile, une grande partie des avan-
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tages des conssinets destinds & repousser les fragments osseux en sens
inverse de lears déplacements.

Comune on le voit, M. le docteur Goyrand, d'Aix, a saisi dans le trai-
tement de ces fractores une indication trés-importante , celle de la ré-
pulsion des fragments osseux; mais son appareil, portant la main dams
I'extension, vient, par suite, annihiler les bons elfets des coussinets
disposés a remplir cette indication.,

B, Malgaigne, cherchant & corriger ce qu'il y avait de défectuenx
dans cette méthode de wraitement, a proposé de disposer en wavers le
coussinet appuyant sur le fragment antériear qu'il ne doif pas dépasser,
ct lautre sur le fragment postérieur, ayant soin qu'il ne descende ja-
mais assez bas pour faire obstacle d la flexzion habituelle de la main
en arriére. « Vapplique ensuite, dit-il {onvrage cité, page 613), en
w avantet en arritre de 1"avant-bras deux attelles suffisamment gar-
a nies, qui appuient fermement sur les deux coussins, et ne dépassent
u pas le poignet ni en avant ni en arritre. Celle de devant seole doit
« dépasser un pen le coussinet correspondant, qui tient son extrémité
« trop écartée du poignet pour qu'elle puisse nuire, et ce prolongement
« est nécessaire pour assurer la pression de I'attelle postéricure, »

Avant toule chose, on peut reprocher & cet appareil de ne pas assez
immobiliser la main et par suite le fragment inférienr ; car les attelles
ni les coussinels ne doivent dépasser le poignet afin, dit M, Malgaigne,
tle ne pas faire obstacle a la flerion habituelle de la main en arriére.
Comment alors celle-ci se tronve-t-elle immobilisée? Objectera-t-on
que, dans ees cas, la compression au niveau de la fracture est asser
puissante pour s'opposer an déplacement des fragments osseux ? Glest Ja
une opinion que I'on ne peut admettre, vu la petitesse du fragment
inférienr. Mais admettons qu'il y ait immobilité compléte des parties
fracturées, M. Malgaigne oublie de nous dire dans quelle position la
main, libre alors, deit dtre maintenve, Est-ce dans la flexion en avant?
est-ce dans 'extension? Cet autenr semble faire supposer que la main
est plutdt placée dans ce dernier sens; car blimant (onvrage cité,
pag. 613) la longuewr du coussinet postérienr de M. le docteur Goy-
rand, d’Aix, qui, empiétant sur le dos de la main, a, sclon lui, lin-

“convénient de tenir celle-ci dans une position contre nature, et par la

de tendre les muscles extenseurs des doigts et de favoriser la raideur
articulaire, il conseille de ne jamais le fiire descendre assez bas pour
faire obstacle & la flexion habituelle de la main en arriére ; or, cette
position de la main est vicieuse au méme titre que celle de I'appareil
précédent, et J'ajoute dangereuse, par les mouvements qu'elle permet &
l'organe de la préhension d’exécuter.
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Noos venons done de discuter une 4 une les principales indications
fondamentales que les chirurgiens ont entrevues jusqu’ici pour main-
tenir réduites les [ractores de Fexteémité inféreure du radins ; de méme
que, lorsque nons nous sommes oceupé de leur réduction, nons avons dé-
montré qu'on avait négligé une indication importante, celle de la flexion
de la main en avant oo sur Pavant-bras ; enlin, nous venons de faire
voir, ce nous scmble, que cetle lacune existe dans tous les appareils
connus, méme ceux qui remplissent le but de la manitre la plus avan-
lageuse.

Aussi M, Velpean a-til pn avancer la phrase suivante aprés avoir
décrit les appareils connus: « De tout ceci, je suis disposé & conclure
« que si rien de mienx que ce qui existe n'était possible, il serait plus
« sage d'abandonner ces bandages que de les appliqner anx fractores de
u Pextrémité infévieure du radins, » (Dict. en 30 v., 1. XXV, p. 283.)

Décrivons maintenant U'appareil que M. Bonnet met en usage pour
maintenir la réduction de ces [ractures, nous chercherons ensuite &
Vappuyer par queleues considérations analomiques, ct surtont par des
faits qui nons paraissent trés-concluants,

Apris la réduction de la fracture opérée comme je I'ai indiqué ei-
dessus, c'est=i-dire en tirant sur la main fortement fléchie en avant, on
place Pavant-bras dans une position intermédiaire entre la pronation
et la supination ; puis on applique sur sa face antéricure une attelle des.
cendantjusqu'a la racine des doigts, et matelassée par un coussin disposé
de tellesorte qu’clle déerive une courbe dans la partic la plus convexe,
épaisse de 4 centimétres, qu'elle corresponde a extrémité du fragment
gupérieur, et vienne se monler sur la concavité que présente en avant la
jonetion de 1'avant-bras avee la main {léchie; dans ce dernier sens, &
la fois on applique, s'il est nécessaire, un petit coussin sur la face pos-
térieure dn fragment inférieur, de manitrei le porter davantage en
avant. Le tont est maintenu par une bande roulée qui, partant des
doigts, 'étend jusqu’a la partie supérienre de 'avant-bras,

De prime abord on pourrait croire que la main se trouve alors dans
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cet apparcil daps une position vicieuse, Il n'en est aucune cependan
qui lui soit plus naturelle.

En cffet, la bonne position de la main cst celle ol son axe se combine
avec celui de l'avant-bras. Sil'on jette les yeux sur 'avant-bras e
la wain pendant sur les parties latérales du tronc, ou mieux si, plagang
I'avant-bras et ]a main en pronation, onles appuie mollement sur un
plan horizontal, de maniére 3 ce que leur face antérienre ou palmaire
réponde directement & ce plan, comme l'indique la figure 2, on ob-
serve que P'axe de Pavant-bras se continue parfaitement avec I'axe de
la main, et que cette dernitre est portée dans la flexion en avant, de
manitére i déerire, an niveau de son union avec I'avant-bras, une con-
cavité de 3 4 4 centimbtres de hautenr, La figure ci-dessus démontre ce
fait d'une maniére suflisante.

La figure 3 montre la main et I'avant-bras dans la position qu'on
leur donne, lorsque I'on applique, comme les auteurs le tonseillent en
général, une attelle droite sur lear face palmaire. Or, on peat voir, au
premier coup d’wil, que I'axe de la partie inférieure de 'avant-hras et
celui de la main ne se trouvent plus dans.la méme direction, et qu'a
leur jonction ils constituent un angle obtus ouvert en haut. La main
alors cst portée dans I'extension, et est repoussée en arriére par la pres-
sion qu’exerce I'attelle sur les saillies antéricures de son talon,

‘ Le traitement que nous venons de faire connatre a été déja mis plu-
sieurs fois en usage par M. le professeur Bonnet, ct I'on a pu se con-
vaincre,  sa clinique, des bons effets qu'il cn obtenait. Nous ne rap-
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porierons pointici tous les faits qui viennent & Uappui de cette pratique,
ils sont anjourd'hui en nombre trop considérable pour pouvoir trouver
place dans ce Mémoire, dont nous désirons borner I'étendue i un simple
article de journal, Nous nous contenterons d’en citer quelques-uns qui
démontrent suffisamment tous les avantages que l'on pent en retirer
dans certaines circonstances difficiles,

Quand, par exemple, des fractores de I'extrémité inférienre du ra-
dins, traitées par les appareils ordinaires on bien méconnues en prin-
cipe, présentent an bout d’un et méme de plusieurs mois, des conso-
lidations vicieuses, des cals difformes avec des déviations anormales de
Ia main qui abolissent les fonctions de celle-ci, on peut tenter alors la
ressource extréme, celle de la rupture du cal, et les soumettre i 'usage
de cet appareil qui a toujours procuré jusqu'ici des résultats auxquels
on était loin de s'attendre. Voici & ce sujet deux faits bien pro-
bants : ’

Obs. 1. Fracture de Vextrdmitd infédrieure du vadius vicleusement conso=
lidee ; rupture dw cal aw vingt-huiliéme jour ; véduction de lo fracture par
Iz flevion forcée de la main en avant. Application de Pappareil de M. Bon-
mel. Consolidation réguliére en un mois ef demi de traitement. — Le 30 aoft
18§38, A=e D....., de Lyon, gée de cinquante ans, Gt une chute sur la
panme de la main droite, Le médecin qu'elle appela immédiatement aprés
Faecident, méconnut une fracture de Vextrémité infirieure du radios, et
Iz fraita pour une simple entorse de I'articulation radio-carpienne. Le re=
pos, Les antiphlogistiques locanx (sangsnes), et les calaplasmes émollients,
furent le seul traitement qu'on lui opposa jusqu'au 23 seplembre, époque
i laquelle la malade, constatant qu'il existait une difformité trés-grande
an pivesu de son polgonet, viot consulter M. Bonuel, Ce chirurgien recon=
nut une fracture de Pextrémilé inférievre du radius, en vole de consolida-
tion, mals présentant un cal volumioeux ¢l difforme, et une déviation
anormale de la main.

Le radios s'élait brisé & deux centimétres de son exirémilé inférieure ;
€ar, & ce niveau, on conslatait une saillie tris-forte due & la formation du
cal. Lo talon de la main se trouvait déjeté en debors ct sur le cdté radial
de Pavant-bras, et la wite du cobitus faisail forlement saillie en dedans,
De plus, le Z signalé principalement par M. Velpeau, comme signe carac=
Léristique de ces fraclures, était tris-apparent chez celte malade. Una
fraciure du radius avait done eu lien ; et, méconnue, elle n'avait pas été
trailée , ot s'Clait par suite viciensement consolidée,

Daas cetle situation pénible pour cette dame, qui voulait & tout prix se
débarrasser de sa difformité; M. Boonet résolut de tenter la ruplure du
¢al, afin d'appliquer ensuile avec suceds son sppareil de fractore, Mais
comume il y avail encore au pourtour du poignet un gonflement infamma=
Laire asses considérable, il conseilla toul d'abord quelques bains froids lo-
caux, qui M'enrayérent hientdt.

Le 27 seplemhre, c'est-i-dire le vingl-buitiéme jour de I'accident,
M. Bomnet opéra la ruplure du cal, en renversant fortement la main en ar-
ridre. Un eraquement et une mobilité anormale de la main lui ayant dé-
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montré que Ia rupture &ait accomplie, il réduisit cetle nouvelle fracture,
en portant la main dans la Dexion forede en avant. 11 appliqua alors 'ap-
parcil déerit ci-dessus. La douleur produite par cetle ruplure fut assex
vive. Mais Pinflammation qu'elle semblait devoir engendrer ne ful pas
considérable et disparul hientdt, On eut soin de resserrer do lemps en
temps I'appareil, et de gassurer sila conselidation de la Teacture s"opé—
rait dans des conditions favorables. L'appareil amidonndé, le 7 octobre, fat
laissé en place pendant trente jours, et, le 10 novembre, on enleva le tont,
La difformité de la main avait disparu ; la consolidation était complite et
aussi régulidre quion pouvait le désirer.

Obs, TI. Dewr frachires de Pexctrémild infériewre du radins, viciousoment
consoliddes, Fune sifude & un centiméive de son exlrdmitd arliculaive of datant
dequalre mois, anire & trois cenlimétres et datant de six mois; vupfure du cal de
Ia plus awcienne, Réductivn do o fraclure par le flexion forcde en avanl,
Application de lappareil de M. Bonnet; consolidation rdgulidre an boul d'un
mois de braitemen!. — Lo nommde Benoilte, de Villeurbanne, se présente i
la Clinigne ehirurgieale de AL le professcur Bonnel, le 17 oclobre 1850,
Elle est atteinte de deox fractures du radivs gauche, dans les lieus indi=
quis ei-dessus , ot vicicusement consalidées, Le cal de Ia plos ancicnne est
difforme et trés-volumineux, Le poignet est ontidrement déformd. La main
est forlement dijetée en arvidre et en dehors, de manidre & ce que la pré-
hension est presyue impossible. Elle a ¢1é traitée par un de cos hommes
qui , sous le nom de rhabilleurs, cxploitent trop souvent la erédulité des
gens de la campagne.

Cette femme, ne poovant se servir de la main qu'avee beanconp de dil-
ficulté, est décidée & oot tenter pour se faive débarrasser de son infir-
mite. M. Bonnel se résout, de son eflé, & pratiquer la ropinre du cal le
plus dilforme , c’est-d-dire le plus ancicn, ct eelod qui contribue 4 produire
Ia mauvaise position de la main, ‘

Le 1T oclobro, la malade étant endormie avee 1"¢ther, M. Bonnet cm=—
brasse, de la main dreite, 1a partie supérienre do cal, tandis quavee l'an-
tre, il féchit fortement en arriére la main de la malade, et, aprés quel-
ques lentatives de flexion en divers sens, mais principalement en arriére,
il opére la ropture du cal. La main est alors portée dams la flexion en
avant, ot ¥ est maintenue & la favenr de son appareil. La malade n'avait
rien ressenti Jde cos maneuyres, el n'accusait, en se réveillant, que peu de
doulenrs, Elle quitta I'hipital le jour méme, et revint quelque lemps aprés
faire constater que sa main était dans une teés=bonne direction. Lappa=
reil, renouvelé 4 cerlains intervalles, fut enlevd an bout d'un mois de trai-
tement, c'est-h«lire le 17 décembre. La consolidation clail compléle ot
régulitre. La diformité, due i Ia projection de la main en arridre, avait
disparu. Le eal était peu voluminenx. Nouws I"avons revoe depuis lors, ct,
aujoutd’hui, la préhension est devenue facile et la main peut exéculer sans
glne tous les mouvements possibles,

Ces denx laits, comme on le voit, prouvent assez, ce me semble, en

favenr de cette méthode de traitement des fractures de Uextrémité infé-
rienre du radius ; mais, de plus, ils sont intéressants sous un autre point
devue. La ropture du cal a é1é opérée chez ces deux malades Jd’aprés
nn procédé qui n'a entrainé & sa suile ancnn accident, Je poorrai, m'é-
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tayant sur ces deux observations, dire quelques mots de la rupture du
cal des fractures que nous étudions, et faire connallre en entier le
proeédé qu'a employé M. Bonnet, donner & ce sujet des régles impor-
tan os, et le rapprocher ensuite de celui que M, Malgaigne vient de
publier dans son journal de chirurgie du mois d'octobre 1849 ; mais
mon intention n'est pas d'aborder avjourd’hui cette question; je la laisse
pour le moment de cité, me réservant de la traiter d'une maniére aussi
compléete que possible dans un antre travail.

E.-R, Pmuieeavx, D. M.

e B

CHIMIE ET PHARMACIE.

BREMARQUES PHARMACOLOGI)UES SUR LA GLTCE'.EII'E, 0U PRINCIPE
DOUX DES NMUOILES.

Le Bulletin de Thérapeutique a fait connaitre i ses lecteurs les ap-
plications thérapeutiques de la glycérine, tentées en Angleterre; maisil
n'a rien été dit du mode de préparation de ce produit. Clest cette
lacune que nous venons remplir, afin de mettre les pharmaciens &
méme d'en mettre & la disposition des médecins qui voudraient l'expé-
runenter,

Et d’abord, qu’est-ce que ce produit ?

D'aprés les chimistes modernes, les huiles et les graisses sont des
combinaisons d'acides gras et d'oxyde lipylique. 5i l'on met en contact
ces produits naturels avee un oxyde métallique sous V'influence de l'eau,
ce dernier se combine anx acides gras, et forme un savon soluble ou
insoluble, selon sa nature, tandis que 'oxyde lipylique déplacé, s'ap-
propriant immédiatement les éléments de l'ean, se transforme en gly-
cérine.

L'obtention de la glycérine, en tant que U'on ne tient pas & avoir
un produit chimiguement pur, cst assez simple. Ainsi, on peut I"obtenir
dans la préparation de I'emplétre simple (savon de plomb), en déean-
tant le liquide qui surnage celui-ci & la fin de I'opération, faisant arri-
ver dans le liquide un courant d'hydrogéne sulfuré pour précipiter
Poxyde de plomb en dissolution dans ce liquide, filtrant et évaporant
au bain-marie en consistanee sivupease : le produit est la glycérine.

On peut aussi saponifier une matiére grasse par un lait de chaux. On
sépare le liquide du savon calcaire formé; on traite la liquenr par un
peu d'acide sulfurique dilué qui précipite & I'état de sulfate la chaux
restée en dissolution ; on évapore le liquide au bain-marie jusqu'a con=
sistance sirupeuse; on reprend par l'aleool fort qui s'empare de la
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glycérine, et il ne reste plus qu'a évaporer de nouvean an bain-marie
en gonsistance sirnpeuse,

Dans les fabriques de bougies stéariques on pent se la procurer en
grande quantité,

Obtenue par évaporation dans le vide, In glycérine a Paspeet d'un
sirop épais ; elle est inodore, incolore, d'une saveur sucrée, Sa densité
est de 1.28. Exposée an contaet de U'air, elle en absorbe 'humidité, ot
devient d’abord jaune, puis brune. Elle peut supporter une tenpéra-
ture de 150" sans se décownposer. Au-dessus de 1000 elle répand une
odeur de colle. Elle se dissout en toutes proportions dans 'van, alcool,
les huiles ; mais elle est insoluble dans Iéther. Elle posside un pouvoir
dissolvant tris-étendu. Ainsi, non-seulement clle dissout Ia plupart des
corps que Uean et 'aleool dissolvent, mais elle dissout encore beauconp
de sels et d’oxydes métalliques insolubles dans ces liquides. Avee quel-
ques oxydes elle semble former des combinaisons a la manitre du
suere,

UOu chimiste -espagnol, M, Sobrero, vient de [fuire connaitre qu'en
traitant la glycérine par le mélange d'acide sullnrique et d'acide azo-
tique propre i produire la pyroxyline, on la transformait en un pro—
duit des plus vénéneux et des plus explosifs, sans presque altérer ses
propriétés physiques.

On ne saurait encore se pronouger sur la valeur thérapeutique de la
glycérine, d'aprés les quelques applications qui en ont é1¢ faites en
Angleterre, Mais il nous parait évident, d*apris les propriétés que nous
venons de relater, que la glycérine est appelée & devenir un agent pré-
cicux de dissolution dans les opérations pharmacentiques. N'étant pas
volatile, si ce n’est particllement, au-dessus de 150, et élant hygro-
métrique, elle pourra, en outre, servir i entretenir certains corps dang
un élat de liguidité ou de mollesse permanent. Gest sams doute & sa
présence qu'il faut atiribuer la supériorité de l'empliire simple qui a
manqué d'eau 4 la fin de sa préparation, sur celui qui, au contraire, a
€t¢ complétement immergé dans ce fluide jusqu’a la fin,

WOYEN DE RECONNAITRE LA PALSIFICATION DE LA CIRE PAR LE SDIF
OU L'ACIDE STEARIUE,

D'aprés Vogel, on pent reconnaitre I'adultération de la cire blanche
par le suif on P'acide stéarique, & I'aide du chloroforme. 1 partie de cire
pure mise en contact pendant quelque temps, a la température ordinaire,
avec 8 parties de chloroforme, céde 4 celui-ci 1,4 de son poids. Il s%en-
suit que si de la cire snspectée, traitée de la méme maniire, éprouve
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une perte excédant le 174 de son poids, on devra la considérer comme
adultérée par un corps gras.

Pour la décélation de I'acide stéarique nous préférons les moycns
suivants :

On introduit dans un petit matras de I'ean de chaux bien limpide
et de la cire divisée en lames minces; on chauffe. Sila cive est pure,
Pean de chaux resie transparente, et conserve sa réaction alcaline, Dans
le cas contraire, elle devient louche et ne réagit plus sur le papier de
tournesol. Avecune cau de chanx titrée on peat apprécier U'importance
de la fraude (Regnard).

On fait fondre 1 partie de la cire dans 2 parties d’huile d’amande
ou d'olive, on bat le mélange avee son poids d'eau, comme pour pré-
parer du cérat, et on ¥ ajoute quelques gouttes d'acétate de plomb li-
quide. §i la cire contient de I'acide stéarique, il ¥ a une réaction in-
stantanée. Il se produit du stéarate de plomb qui rend la masse solide,
cequi m'arrive pas avee de la cire qui ne contient pas d’acide siéarique,
On peut, par ce procédé, déceler dans la cire 1,/20 d'acide stéarique
{Lebel), D,

e

CORRESPONDANCE MEDICALE, -

DE LA SUPERIOMTE TNERAPEUTIQUE ET NYGIEXIUE DES DENTIFRICES
LIQUIDES SUR LES DENTIFRICES SOLIDES OU PULVERULENTS.

Nous ne définirons pas les dentifirices 5 tont le monde sait que ce
sont des mélanges pharmaceutiues destinés i entretenir la propretd,
la salubrité et la blanchenr des dents. Cette dernitre propriété surtout
a élé prise en grande considération par les inventeurs de dentilrices,
La preuve de ce que nous avangons, nous la trouvons dans la pré-
sence des corps acides qui font partie des composants, et qui agissent
anx dépens de la doveté, de la solidité de I'émail, en attaquant, en
eorrodant et détruisant peu i pen cette enveloppe dentaire. Clest prin-
cipalement dans les poudres que l'on rencontre cetle acidité pernicicuse
que nous signalons, et & laquelle le public ne fait pas auention, dési-
reux qu'il est d'avoir & sa disposition un moyen prompt et certain
d'arriver 4 son but, I'entretien de la blanchenr des dents,

Certains opiats dentilrices contiennent également des substances acides,
mais ils en renferwent moins eependant que les pondres, et moins aussi
e plusienrs des lignenrs vendues sous les noms d'equ, d'élizir, cte.,
parmi les articles de parfumerie et de toilette.

Ce nc sont pas ces derniers dentifrices que nous préférons et que nous
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considérons comme supéricurs, non; ce qui précéde suffit d’ailleurs pour
faire connaitre notre opinion et notre choix, En effet, un corps acide
reste acide, quel que soit le corps avec lequel il est associé ou mélangé
—nous ne disons pas combiné,—et sa propriété corrosive, un peu dimi-
nuée par le fait méme du mélange, reste & pen prés la méme. Ses dan-
gers sont moindres, sans aucon doute ; mais usage fiéquent et journa-
lier qu'on en fait améne aprés lui, dans un temps toujours fort court,
le mal que nous avons signalé, c'est-a-dire 'altération de la partie solide
et externe de l'organe dentaire, et, par suite, la destruction, la perte
de la dent elle-méme.

Les dentifrices liquides auxquels nous donnons la prélévence, que
nous regardons, avec la grande mujorité des Lhommes de Part quj
portent dignement et honorablement le titre de dentiste, comme réel-
lement supéricurs et préférables, ce sont les eaux, élizirs, esprits, ete,,
préparés par macération on par distillation avee certaines plantes, ou
certaines parties de plantes jonissant de propriétés astringentes, toni-
ques, antiscorbutiues et antiseptigues.

Ces préparations trés-foncées en couleur, surtout celles qui ont été
faites par macération, tris—chargées des principes résineux, volatils et
aromatiques enlevés par U'alcool aux substances qui ont servi a leur
composition, doivent étre étendues d'une certaine quantité d'eau quand
on veut s'en servir. Elles forment alors une liqueur trouble, plus ou
moins dense, d'une couleur variable, d'une edeur toujours agréable,
d'une saveur [raiche, et c'est alors aussi que leurs qualités se manifes-
tent, que leur supériorité devient évidente,

A quoi tiennent, en effet, ce trouble, cet aspect lactescent que nous
venons de signaler? A Uaffaiblissement du degré de concentration de
I'aleool, véhicule ordinaire de ces sortes de préparations ; a la suspen-
sion momentanée, & la précipitation des principes résineux, volatils et
aromatiques dont le dissolvant s’était chargé et qu'il abandonne. Dans
quel état sont tous ces corps ainsi suspendus et en voie de précipitation?
Dans un éat de division extréme, de ténuité infinie, division et 1énuité
que I'on ne rencontre jamais dans les poudres dentifrices les mieux
porphyrisées, dans les opiats les plus atiénués sous le pilon du phar-
macien. Rien & craindre donc de l'usage des dentifrices liquides dont
il ¥ient d'étre question. :

Appliqués sur les dents avec une brosse douce on une éponge fine
supportée par un mandrin solide, on n'a plus a redouter le déchire-
ment des tissus, le décollement des gencives qui ont si souvent lieu par
suite de Uimplantation, de Vintroduction de quelques fragments de
poudre entre I'organe dentaire et la pulpe charnue qui entoure l'al-
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véole, T1 est vrai, pent-tre, qu'on obtient ici un frottement moins
actil, moins pronpt, moins favorable dans ses résultats ; que les dents,
par conséquent, acquitrent une blancheur moins éclatante, un aspect
moins brillant; mais combicn sont faibles tons ces avantages quand on
les compare aux dangers que nous avons signalés et que nous pourrions
longuement énnmeérer!

Déji beaveoup de dentifrices liquides sont publiés dans les onvrages,
adoptés par le pulilic, et presque tous méritent les éloges qu'on lenr a
donnés, la réputation qu’ils ont acquise. Nous allons encore ajonter &
¢ nombre en donnant ici, ponr terminer, la recelte snivante que nous
recommandons, non comme pére on inventenr, mais comme déposi-
taire ¢t comme témoin de ses excellentes qualités.

Dans un litre d’aleool & 36 degrés, [aites macérer pendant quinze &
vingt Jours:

Huile essentielle de menthe......... . 8 grammes.
Poudre de girofle. . .ovovrnvrsrnnresan 8 grammes,
~ de cannelle...uiiiaiiinanicas B grammes,

T L LT e TR 30 grammes,
Poudre de cachon...ovvvuesvvueesna 60 gramines.

— de kina rovge....iiiviannaas. B0 granmes,

Camphre.. o iennrnannannrasnnnns 4 grammes,
BISE. sk wn v v nnwesgmsmssvnrsesses DL contige,

Filtvez et conservez.,

Tel est Vélicir dentifirice dont ples de vingt familles de notre
connaissance se servent depnis trente ans an moins,

Notre élizir habituel et favori est heancoup plussimple : destun mé-
lange & parties égales de teinture de kina et d’aleoolat de eochléaria. De-
puis quarante ans nous nous ringons la bouche ehague matin avee une
cuillerée i café de ce mélange pour un demi-verre d’can, titde en hiver,

froide en étf, et nons nous en trouvons lort bien, F. Fory.
| —
BIBLIOGRAPHIE.

Essai de pharmacologie thérapeutique générale. Traité de pharma-
" eologie spéeiale. 2 volumes in-8, par le doctenr Javwes, agrégé et
conservatenr des eolleetions de la Faenlté de médecine de Montpel-
lier, membre de ['Académie des sciences et letires et de la Sociélé
de médecine pratique de la méme ville, ete., ete.

Les sciences d’application doivent toujours s'appuyer sur des prin-
cipes généraux, d'oit elles découlent naturellement, Jusqu’a ce moment
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les matigres médicales rédigées en dehors de cette heureuse tutelle n'ont
pointsatisfait les médecins. L'on sait avec quelle dédaignense sévérité
Fourcroy et Bichat les avaient Hétries.

La pharmacologic générale, c'est-a-dive la substance, Vesprit de la
science des médicaments, ¢tait done 4 eréer, M. Jaumes qui compte de
nombrenses années d'un enseignement suivi et religiensement écouté,
a eu le courage d'entreprendre cette tiche, Sachons-lui-en gré, le
point de vue unitaire et philosophique de la doctrine médicale de
Montpellicr, dont il a é¢ nourri, I'a parfaitement servi dans cette pé-
villense entreprise, Disons de suite que son livre, tout en comblant une
lacune, est venu démontrer pour la premitre fois que cette doctrine
pouvait étre utilement appliquée & la pharmacologic.

La matitre médicale, jusqu'a cette heure, avait été tributaire des
doctrines régnantes : chimique avec Jacobus Sylvius et Quersetan,
humoriste avee Geoflroy et Desbois de Rochefort, elle relevait des
idées de Haller et de Bichat sous Ia plume de Schwilgué et d'Alibert,
de la théorie de I'irritation sous celle de Barbier, du contro-stimu-
lisme dans les pages de Giacomini, d'un delectisme dégnisé sous
Vaile de MM. Troussean et Pidoux, et enfin de 'humorisme moderne
sous les inspirations fécondes de MM. Mialhe, Bouchardat, Andral, ete.

L'euvre de M. Jaumes aura pour résultat, tout en additionnant
le progrés, d'allranchir la science des médieations de ces révolations
périodiques qui sont le désespoir des praticiens. Oui, le jour oti, la pa-
thologie, la thérapeutigne et la pharmacologie générale réunies dans
un méme esprit, I'on pourra constituer un enseignement de méthodo-
logie générale comme le désivait Cabanis ; ce jour, les systbines en mé—
decine deviendront plus rares et moins dangereux ; la philosophie qui
régnera sur toutes les branches de art en défendra U'entrée a toute
hérésie, de quelque conlenr séduisante quelle se pare,

Quand un mélecin vulgaive preserit un médicament, il ne doute pas
de tous les problemes que renlerme sa détermination thérapeutigue, &
P'occasion de I'impression du reméde sur I'organisme, Tantét la force
vitale prétera de attention au reméde, tantdt elle n'en tiendra pas
vompte ; tantit elle en modifiera les propriétés, sera sensible a des
doses infinitésimales , indifférente & des doses énormes. Tantét elle
témoignera de 'action du reméde dans un organe bien éloigné du lieu
ol il a été appliqué, tantit elle n'accusera réception de I'impression
regue que qtlirlza a ?fngt juurs apri's, tantdt elle sl:jnucra des pocisans,
et succombera & I'action d’une substance inerte.

En présence de ces éventualités et de mille autres que la science
pratique enregistre tous les jours, quelle conduite tiendra le médecin?
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Restera-t-il en repos ou agira-t-il? En agissant , sur quel appareil
portera son action, sur quel systée organique, sur quel organe agira-
t-il ? sur le dynamisme moral on vital ; sur la sensibilité ou Pirritabi-
lité; sur I’ensemble de I'économie; sur des points isolés, localisés et
par telle ou telle voie ? Mettra-t-il & contribution les forces en réserve ?
Soustraira-t-il des forces on en ajoutera-t-il ? Ses moyens d'action se-
ront-ils hygiéniques on moraux, vitaux on chivurgicanx? Mettra-t-il
en jeu los sympathies, les synergies ?

Clesten prisenee d'une thérapentique aussi vaste et anssi élevée que
M. Jaumes a derit sa Pharmacologie géncrale; il s'est occupé tour a
tour du médicament, de ses effets physico—chimiques et dynamiques ;
de la médieation, de la mutation alfective ; de la maladie du remiéde ;
de la mutation médicatrice; de la receptivité du corps vivant par rap-
port aux médicaments, ele., ete....... chapitres entitrement nou-
veanx et d'on intérét saisissant ; de I'appropriation médicamentense
(formes, mélanges, combinaisons, doses); des voies ouvertes anx médi-
cations ; des surfaces d'application, ete,

Dans le second volume, qui est entitrement composé, 'autenr for-
mule les préceptes pratiques que 'on peut déduire de ce qu'il vient
d'exposer ; ce sera la partie synthétique de la Pharmacologic générale.

L'euvre de M. Jaumes serait demeurée incompléte sl n'eiit pas
donné en méme temps une pharmacologic spéciale. Le premier vo-
lurie est déja en cirenlation et le second est sous presse,

Dans la partie imprimée, 'antenr a traité des rubéfiants, des vési-
cants, des caustiques, des évacnants, des diurétiques, des sudorifiques,
des expectorants, des emménagogues, des sialogogues, des errhins, ete,

Si dans la Pharmacologic générale auteur s'est onvert de mou-
velles végions dans le domaine de la spéculation et de la philosophie,
fue nous aurons oceasion d'apprécier dans un autre article, dans sa
Pharmacologie spécinle il est elair, positif, accessible & toutes les in-
telligences : il entre dans les moindres détails sur I'emploi des médica-
ments, lear forme, lenr volume, leurs doscs, ete. Il a en le bon gofit de
limiter son arsenal et d'en signaler toute la puissance virtuelle, et cela
d’aprds sa pratique, et celle des plos grands maitres de tous les temps
et de tons les pays. Inutile de rappeler que 3L, Jaumes a tenu compte
de tous les progrés de la physique et de la chimie, Ainsi présentée, la
pharmacologie sera hors d'atteinte des agitations théoriques.

Encore sons I'impression de la vive satisfaction que nous a causée la

- premiére lecture de ce livre, nous attendrons, pour nous livrer & des,

considérations criliques, que I'un ct I'antre onvrages soient terminés,
R.

e wwwwnn He e 18
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REPERTOIRE MEDICAL.

ALIENES (Nourel oppareil pour
Falimentation forede des | Un des ob-
stacles les plus difliciles & surmonter
dans le trailementdes aliénds e'estle
refus Fail par cos malades de prendre
desaliments el des boissons. Nousn'a-
vons pas & revendr sur les diverses
somddes wsophagleones destinées d
ingérer des aliments dans Peslomae
des alicnés qui se relusent obsling=
ment & loute alimentalion , ¢'esl un
peint de pratigue gque nous avons cu
A exposer, en mentivneant les per-
feetionnements apportes, en ces Jder-
nitres anndes, aux procedes anciens,
Malged cos améiiorations ineontesta-
Beg, Vemploi de la sonde asopha=
giene wetail pas eneore sans ineon-
vinients 3 anssi  signalerons-nous
comme un nouvean progres dans
ety voie, Pappareil soivant, goe
AL Charritre vient de constroire sur
lesindications dn doeteur Billod, -
decin de Vasile des alicnes de Blois,
et que et habile fabricant a soumis
an jugement de UAeadémic, Ainsi
que le montre la Ogeve ci-jointe,
eet appareil est d'nne extrdéme sim-
plicitit, el som mode d'action ccarte
tous les inconvénicnls allachis an
cathéterisme asephagicn,

st compose  d'une  plague

1
metalliqgue pereée d'un trou ova-

le B qui repréesente  une  sorle
de bouche. Sur la lovee fnferienrs
sapplique el sappuie wne goutlitre
en acier A ligérement recourbée
transversalement ¢t arrondic par le
bout, La face postéricure de la pla-
que est disposée de manidred se
moulersur le pourlour de la bouehe,
el a la elore exactement, tandis gue
la goulliére métallique déprime la
langue, Louverture ovalaire est
munie d'une soupape soutrant de
dehors en dedans, lorsque P'on infro-

duit nne cuiller, ¢t ze refermant
aussildl de manicre & s'opposer an
rejiet des aliments, Le malade, eon=
lenu par la camisole, est assis sur
une chaise, la [0l un peu renversée
en arriére, el forlement appuyée
par un aide conlre sa poitrine; le
médecin glisse cotre les méichoires
Ia goulliére linguale, maneuyre lou-
jours trés-facile & exéenter, quelle
que soil la resistance quiopposcot
les sujets. Un.aide maintienl Fappa-
reil en place, an mwoven de trois
doigls, ou J'un lien fxé par les denx
anses ¢ ¢, el Poperatenr introduit
daps la bouche, an moyen d'une
cuiller aliment, soit tout & fait
liguide, soit d'une trés-mdiiocre
consistance; & chagqne cuillerdée, on
doit serrer un pen les narvines du
i bade, M. B doctenr Billod a endé-
ja plusicurs fois Foceasion de se ser-
vir de cot appareil chee des alidnés,
qui an houl de guelgues séances,
conviinens de linntilite de leor résis-
tance, onl consenti & manger seuls.
Il pense gqutoutre cetle indieation,
cel instrument, dont Fapplicalion ne
présente aueun danger, pourra flre
mis en usage dans o pratigue, par
exemple, pour Fadminlstralion de
cerigins médicaments dans les ma-
ladics des enlants, dont la resistance
obstingée fail le désespoir du méde-
cin. Cet appareil est mis 4 'essai a
I"'hopital des enfantz, dans le service
de M. Guersant. Nous rendrons
comple des résullats.

CHLOROFORME (Du) d doses mi-
wimes el fraclionndes, comme moyen
d'aitdnuer lo doulour dans les con-
tractions patkmp?ﬂrs pendant une
partie du fravail de Faccouchement.
On sait qu'en Angleterre beaucoup
d'accouchenrs, & l'exemple de M.
Simpson, font un usige & pen prés
géneral des anesthésiques dans la
waligque des accouchements, aussi

ien dans les accouchements natu=
rels que dans les accouchements
conlre pature, mais avec celle ré-
serve, Lowtefois, de ne pas pousser
P'anestheésie aussi loin dans les pre-
miers ue dans les seconds. Chesz
nous, aw contraire, & peine les ac-
coucheurs recourenl-ils dans de
rares circonslunces aux anesthési-
ques pour les maneuvees qu'esigent
les acconchements laborienx, et leur
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emploi est resté jusquici presque
complélement Elranger Aux accou=
chements maturels. ot, qui
ne =ail qu'il est des cas oi, bien que
le travail soit spontané, bien que
I'accouchement puisse el doive avoir
lieu sans névessiler aucone man@u-—
vre obstétricale, les femmés sonl en
profe i des donleurs tellement vives
qll‘;'ll en résulle souvent des convul-
sions? Pourguoi priverait-on, dans
ce cas, les fermmes du bienfait de
I'anesthisie ? Un seul molil pourrait
justilier colte réserve excessive, ce
serail la erainte des dangers possi-
bles de I'anestheésie. Si le danger
peut dre srement conjord par la
prudence de Popérateur, il ne reste
plus auvcune raison de gabslenir,
Persuadé, en elet, que lo mangue
de prudence senl peat déterminer
des aceidents . M. Chailly- Honord
s'est déterming & imiwer 1a conduite
de M. Simpson, et & élendre 'usage
du chloroforme au travail sponlandg.
Mais le bat, dans ce cas, édanl dal-
tenuer simplement la douleur pen-
dant un temps plug ou moins long do
e travail, il n'est nul besoin de
produire une insensibilité complite;
on a, en agissanl ainsi, le donble
avanlage de conserver i ln paticnte
Pintégrité de son intelligence ot de
sa présence d'esprit, el de pouvolr
prolonger l'wsage du chloroforme

ndant plusieurs beures de suile,

oici de quelle mapiére s'v prend
M. Chailly-Honoré pour amﬁ. e ce
résullal,

La patiente est couchée, el, au
moment o la coniraction va se ma-
nifester, on approche Jd'une narine
un flacon aux denx tiers rempli de
chloroforme, lautre narine clant
aplatie par un doigt, le sujet fait
une and& et longue inspiration la
houche fermiée, respie cnsuite en
ouveant la bouche , puis recom-
mence i inspirer & lapproche d’one
nouvelle eontraction , ot ainsi de
suile jusqu'a la fin do travail. Dans
un des eas que rapporte M. Chailly,
Finhalation ainsi pratiquée a pu étre
prolongie pendant quatorze heures,
et la dose du chloroforme inspire
g'csl Clevée & 35 grammes, sans
qu'il en soil résullé aucun aceilent,
el sans que la femme ail un instant
perda la conscience de gon dlat el sa
présence d'esprit, Le résnltat de
celte pratique, daus les cns ot elle a
¢lé mise en usage, a élé d'atléouer
les dvuleurs, au point de les réduire
aux proportions des premiéres dou-

leurs on des mouches. M. Chailly-
Honoré ajoule, en outre, mais sans
dissimuler que ee poarrait bien
o'étre 1a qu'nne simple coincidence,

ue les suiles des couches faites

ans cetle condition lui ont parn
&tre plus simples, plus exemptes de
ees petiles complications qu'on ren-
contre si sonvent dans les cas ol les
femmes ont élé liveées i un travail
long et pénible, Lavenir éclairera
sur le eapport réel qui peot exister
entre ce rosultat ol la canse prisu-
mée, ainsi yque sur Pétendue qutil
conviendra de donner & lapplication
du ﬁm-eédé dinbalation preconisé
par M. Chailly, (Union inddicale, [é=
yrier 1850.)

CHLOROSE des femmes enceintes,
catse des accidents communément at-
tribuds ¢ la pidthore. Les accidents
el troubles fonclionnels, i com=
muns chez les femmes enceintes,
surloul pendant la derniére mobtié
e la grossesse, tels que céphalalgie,
ctourdissements , vertiges, tinte-
ments doreilles, dyspnee, palpita-
tions, ele., onl é¢ géneralement
attribués jusquia present 4 la plé-
thare, De 1 celte pratigue si géné=
ralement répandue el si yulgaire,
des  saignées  pratiguées vers la
lin de la grossesse, soil pour pré-
venir ¢es accidenls, soil pour y re—
miédier. Celle pratique est-elle bien
fondée? Si I'on ticnt comple du
nombre de cas assex considérable
ot les saigndes ne préviennent ni
ne font eesser lus aceidents en ques-
Lion, on serait tenlé de croire que
celte manidre dagir est plos fondée
en thdorie quien fait. Mais voiel ve-
nir un savant accoucheur guise fai
fort dedémontrer que cette pratique
mest pas fendée, au moins pour la
généralitc des cas, tant en principe
qu'en application. Dans un travail
Técemment communigue a 'Acadé-
mie, M. Cazeau s'est proposé d'éla-
blir, sur des preuves physiologiques
el sur des faits d'observation et de
pratique, que les accidents dont il
s'ﬂi;ﬂ, loin d"¢tre dus 4 une plithore,
doivent le plus souvent &lre atlri=
bués & un élal chlorotique ou chloro-
anémigue.

Nous n'énoncerons pas iei les
preuves nombrenses que lauteur
emprunle, pour clayer celle propo-
sition, & la chimie, & la physiologie
et @ la pathologiv ; nous nous hor—
nerons  seolement & signaler un
genre d'argument auquel les prati-
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ciens scront plus sensibles, lexpé-
rignee. Or, daprés ce qo'assure
M. Cozenux. une alimentation ani-
male et Padministration des fprrogi-
neux lui onl Wwujoars para, depuais
six ans qu'il en a fail Uépreunve,
anssi uliles contre les troubles fone-
tionnels de la grossessg gue conlre
cenx de la chlorose, A moins que
ces accidents ne soienl Ipds—graves,
dit-il, je me pratique plus de sai-
gnéus ponr remdédier aux palpita=
tioms, et je ne lesal pas voes encors
une seule fois risistor plus d'une
wingsing de jours a Uemplol des
@ nginens.

Si la propesition que soutient
M. Cazeaux a, dans son éuoned du
mwins, wne cerlaing apparence -
radosale, elle poareail Dien venfer-
mer en Cait une vécile qui aveail 16
meconnue jusqutici, el do
rail & Pexpericnes ulid
une observation altentive & appre-
cier lu degre de realite el dinipor-
wnee. Clest ce qui nous engage i
appeler sur cetle question, digne a
tous egards d'intértt, Mallention des
praticiens . @b en  particulicr des
aceoucheurs, plus spicialement &
médioe de concourir & sa solution.

CHLORURE DE S0DIUM (Du)
em collyre confre les wlodrations do
Ie vornde. L'emploi du =el marin
intng ol extrd jone un Ires-grand
role dans la therapeuligue des en=
Tants, notamment dans les aflections
de nature stromeuse. Nous avons
été fréquemment téimoins des bons
effets quen obtient journellement
M. Guersant i I'hapital des enfants.
Le moyen sur lequel nous appelons
actuellement Patlention de nos lee—
teurs n'est done qu'un cas particu—
lier d'une méthode géndralement
connue; mais il n'en mérite pas moing
d'dtre signalé, oot 4 cause de la
gravité des accidents quiil o=t des-
ting & combattre, que pour son ¢lli-
caeitd el la fagilité de son cmplod.

1Ly a=sept & buit ans environ gue
M. Taxignot a publié les premiers
eesais de Pemploi topigque du. chlo=
rure de sodium conlre les uleérations
de la cornée; Pexpirvicoce qu'il a
acquise depuis, el la sanction qu’a
regue s methode par Magsenliment
Pun graml nombre de praticiens,
donnent un nouvel intéril i la nou=
vellecommunication de M, Tavignot.
— M. Tavignol emploie le chlorure
de smlium cn collyre dans lous les
cag d'uleérations de la cornde, qu'il

sagisse d'uleérations Lransparentes
ou opaques. Le premier effiel qui rds
salte de Uemploi do ehlorare de so=
dinm ost un brosgque areét dans la
marcheenvahissante de Mulcéralion
puis aprés cing & six jours du méme
trailement, 'nledre, qui étail resté
slationnaire, Lend & se délerger in-
sensiblement @ uoe portie de ly lym-
phe plastigue inllite cotee les la=
mes sous=jacentes de In cornde, ou
apanciée a la sorface de Unledration
est résorbie ; Fautee partic eoncourt
i former ln cicatries lousoimalense,
Dans ses premiers essais, AL Tavi-
ﬁuol employait le chlorure de so-
fum, antdL en crayon, lantdt en
pommade oo en collyre, 1l s'est ar-
e depuis 4 celle deritre forme.
Voiei la formule ordinaive, telle gu'il
la preserit dans 1o plos grand nom—
bre des eas, el spécialement dans
les uletrations de la cornde, pour
commigucer le traitement.
Pr. Ban disiillée. ... ... ... 90 grammes.
Chlorare de sodinm. . 4 grammes.

_Ce collyre suilit, le plus souvent,
dit AL Tavignol, pour opérer la gud-
rizon. Dans les ens plus graves, on o
reconrs aun snivant, qoi esl mienx
supporle apris le premicr qu'il ne
Pedl éc d'eimblce, la sensibilitd de la
comjonclive élanl déji emoussée par
I'hahitude.

PR, Bau disiillée.. .. .... 30 grammes.
Chlorurede sodinm, 6 ou 8. grammes.

L'instillation dece eollyre doil étre
faite trois fois par jour & le watin, &
midi et le soiv. A chaque instilla=
tion, le¢ malade éprouve un senti—
ment de cuisson assez vil, surtout
g‘l“llllll on preseril une do=a dlevie

chlorure de sodium, Toulefois les
axperiences comparatives de M. Ta-
vignul i cet égard lui ont démon-
Lre lLue si la douleur est un peu plus
pinible avee le collyre au sel marin
gquavec le collyre au nitrate d'ar-
i;eml, en revanche clle dure meins

unglemps:

 L'emploi- du eollyre au sel marin
n'gxclut, bicn entendu, avcan des
moyens subsidiaires usités en pareil
cas, soil ponr combattre les compli-
cations les plus ordinaires de la ké-
ralite ulcéreuse, soit pour consoli-
der la fuérlsnn €l prevenir les réci-
divas. (Journ. des conn. médicorchirur-
gie., mars 1850.)

GOLGHIQUE (/u) ot de ses praprié=
tés plus particulidrement purgalives
qwﬁur&ﬁm. Nous.avons plusieurs
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Tois rafpnru': des oxemples des bons
offels du colchique comme dinréli-
que et hydragogue, propriélés gui
somblent avoir &8¢ miéconnnes pen-
dant quelque  lemps pour la veriu
anligontteuse attribnée & ce médi=
cament. L'incertilude qui régne
encore & 1"égard des vérilables pro=
priéics thévapeutiques de cel agent,
el l'infidelite de son action dans les
diverses circonstances ol son em—
ploi a parn  indiqué, onl engage
M. Smith @ le soumeltre 4 une élude
ﬂi:iale, donl on nous saura gré sans

ule de faire connaitre les résul-
fats consigniés dans wn Mémoire
couronné par la Socicté de meéde—
eine de Bordeaux,

Li colehiue, dapriés M. Smith,
agit localement comme irritant ; in-
troduit & dose assez elevie dans
Pesiomae, il ¥ peoduit de la chalenr,
de la brilure mime, des nausées. et
des vomissements ; mais enobservant
de gﬂ‘:ssnnnu.iun !"nlﬂriuurc, on. voit
u'il agit sur Morganisation de deux
maniéres rés-dislinetes, et que sa
vertn dinréliqoe n'est pas si directe
gqu'om le pritend géndéralement. Da-
bord son-eflst prinﬂif st loujours

a la suile qu'il
devienl divedlipue, Encore, pour pro=
duire cet effel, fant-il qu'il soit

preseril @ doses moyennes. el répe= |

tees. Le colchigue posside encore
un. autre effel guile rapprocherait,
suivant M. Smith, de la digitale:
c'est son  aclion sor le systéme
circulatoire, Une fois absorbe, 1o col-
chigue déprime  remarguablement
les mouvements dn emor et des ar-
Léres ; le pouls devient faible et se
ralentit d*une maniére notable,

Lecvolchigue adminisire longlempa
de suite on 4 des doses Clevies pro—
duil des vomissements, des: selles
sanguinolentes, Winesmect douleurs
hémworrhoidales, dysurie, miclion
sanguinolente , verliges, trémble-
ment, oppression, syocope,. pouls
petit, intermitlent, Lranspiration,
@le., en un mot lous lea accidents
di T’umpuisonnenwnl. par les irrie
Lanls Jeres.

Les alfections contre lesquelles le
colchifque agil peissamment, sonl :
les affections goutlenses el rhumalis-
males, les Il_'rdgmﬂsins inlammatoires
el rbumatismales , les afections
chroniques des membranes mugues-
ses dont le produit est une séeretion
tréd-abondante,

En risund, suivant M, Smith, el-
ficacité du colebique soit dansles

hydropisies, soit dans les affections
goultenses el rhumatismnales de ea=
ractire phlogistiqne, tiendrait 4 la
double propri¢leé purgalive el diu-
muana. mais purgalive surloul, et i
"action déprimante sur la circula-
tion dont jouit eet agent. Mais pour
que ses preparations produisent lear
cffut, il importe que les parties de la
plante soient fralchement récolties
tous les ams. La leinture, le vin, la

ndre de semences, sont les meil-
lenres priparations i employer. Enfin
M. Smith conseille, pour ¢n micux
assurer 'ellel, d'administrer, avant
la: prescription des pré&bumﬂnns du
colehique, un purgatif doux, comme
du.calomel, (Journ. de med. de Bor-
demua. ).

NECROSE. ds Parc antérieur de
Pallns, suivie d'exfoliation ef de gud-
ttisom, Les maladies des vertébres
cervicales; surloul celles de la pre-
midre el de la seconde vértébre, ont
dLé eonsidérdes, aves. raison, comme
des. aflielions eslrtmemeni graves,
Qui: compromeltlent (rés-immediale-
ment la vie, par la ibilite du dé=
placement des verti:bres el de la com-
pression. de la moelle. On a pensi;,
en ontre, que, dans les cas de deg=
truction de "arc antéeieur de I'atlas,
le= liggamment Lransverse ne serait plus
suflisant. powr maintenir 'apophyse
odentoide, et gque la luxation serait
toujours imminente, Nous sommes
beurenx de pouvolr rapporter un fait
quis domne I'espérance qoe ool arnét
n'est pas sans appel. Un homme de
trende-cing ams, atleint de svphilis
constilutionnells, chez lequel fevoile
du: palais avait été détruit en grande
partie, et qui avait présenté 1w
erpses de Pos waxillaire et de I'os
palatin, avait le pharynx détroit pag
ung: large-uleération végélante, au
eemtre de: laguells se trouvail un

riuis, par lequel on arrivait sor
E&mrnammm Chez cet hom-
m, il ¥ avait des: douleors cons-
stantes dans la. partie postérieurs
du oow,. surtout s nivesa des ver-
tibres snpérieures, une raideur des
muscles cervicaux postériears. Un
jous; ¢n se levanl dans son lit, il
semlit quelque chose qui se brisail 4
Iz partie postérienre du gou, en pro=
duisant un broit analogee & celui
d'un pistolet que I'on arme. Quel-
ques junrs apris, M, Wade, qui le
soignail, apereot, dans le fond du
phargng, une pedte saillie osseuse;
il la.saisit avee des pinces, et prati-
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ainsi l'extraction de la plos
&

E‘lnid partie de l'arc antérieur de

I'atlas, y compris la surface articn-
laire qui regoit 'apophyse odon-
toide. L'aunteur s'attendait 4 de gra-
ves accidents : il n'en survint pas.
Trois mois aprés, le malade pouvail
reprendre sesoceupations. Les mou-
wements de rotation de la thleélaient
conservis; conx de flexion étaient
restreints, La plaie do pharynx s'est
beaucoup réduile, sans étre entitre-
ment cieatrisée. Il est resté une dé-

sion & la place de I'os exfolic. —

seule question que 'on  puisse
se poser, el dont la solation est im-
possible, puisque le malade n’a pas
succombé, ¢'est de savoir s'il n'y
aura pas eu de reproduction osseuse
de nalure i foriilier le ligament
transverse, el & compléter Varticu-
lation atloido-odontoidienne. (Lon-
don medico-chirurgical trans., L 34.)

NEVROME ddveloppd dans le nerf
poplité, Extirpation par dnucléation ;
guérison sans altdration des fonclions
du nerf. Jusqu'ici, fanle d'avoir éla-
bli sur un examen suflizamment al-
tentif les dispositions qu'affecient les
nerfs par rapport anxs névrdmes dont
ils sont accidentellement le sidge,
les chirnrgiens s'en sonl générale-
ment lenus, pour I'opération  pra=
tiquer en pareil cas, & la section du
nerl au-dessus et au-dessous de ln
tumeur. 11 n'est pas besoin de dire
quelle était la conséquence inévita-
bled une semblable vpération. Ayant
eu l'vocasion, il ya r|1|el13ncs. années,
dopérer par le procédé ordinaive
trois novromes volumineux sidgeant
a la fois sur le méme nerf, M. E1;3011-
net, de Lyon, it celle remarque, qui
le frappa, c'esl que ces lumenrs
avafent pour point dedépart Le tissu
cellutaire eompris eotre les lilets ner-
veus qui, ceartts par ce méme Lissu
considérablement  tumeli¢ , s"épa=-
nouissaient toul autour des lumeurs
sans ¢prouver d'autre altération, Ce

fait, rapproché d'ume observation
analogne rapportée dans le Traité
de pathologie chirurgicale de M, Yi-
dal {de Cassig), et oit 'on avail eon-
state aussi que la temewr, déve
F&c dans le tissu cellulaire inter-fi-
amentens du nerf, avait sépard les
uns des autres les filets nerveus,
sang les détruire mi les altérer,
inspira & M. Bonnet Iidée qu'on
pourrait & 'avenir modilier avania-
Emsnmm:l Topération en cherchant
enlever la Wwnicur par énueléation
el & conserver lo nerl dans &on in-
tégrité. L'oceasion de réaliser co
projel s'étant offerle wéeemment,
voici de quelle manidre Mhabile chi-
rurgien de Lyon s’y est pris.

Il s'agissait d'un névrome du neel
poplité  interne, do volume §'on
wul de poule enviren, el situéd dans
Ie creux do jarret, Une incision eru-
ciale pratiqueée an nivean de la =
menr, et dans lagquelle se trouvait
comprise en membrane d'enveloppe,
el disseelion faile avee soin des fi=
bres musculaires qui recouvraient
la tumeur, on reconnut que cetle tu-
menr, du volume o' une grosse nnix,
€lait traversée dans son plus grand
diamitre par le nerl, avee loeqoel
elle paraizsait intimement unie.
Neanmoins, dountant encore de Malté-
ration du cordon nerveux, l'opéra-
teur fendit lentement la tumeour en
denx {-nrlies, couche par couche,
jusqlu' ce quil TaL ardvé au nerl
qu'il trouva effectivement intacl, Ce
troisiéme temps de Mopération per-
mit aux denx moilies du névrome
de sortir d'elles-mémes de la poche
celluleuse qui les renfermait, el lais-
sa voir le nerl proplité sitné 4 la
face interne et anléricure de Penve-
loppe quon excisa en méme Lemps.
Immédiatement apris opération,
tous les accidents gqu'éprouvait aun-
paravant le malade (douleurs vives
et fréguentes, crampes, insomnie,
ete, ), disparnrent complétement. Aa
hout de dix-huit jours le malade put
¢ lever et _marcher; la guérison
était compléle, et les fonctions du
membre parfailement conseryées.

La conduite de M. Bonnet devea
certainement 8lre imilée en pareil
ens, d'antant plus que si la disspe—
tion de Ia tumeur fail reconnalire
une altération du neel, on sera lou-
jours 4 temps den faire la réscction
si on le juge convenable, el que dans
le cos contraire qui paralt, dapris
les faitg prieités, dee le plus fré-
quent, on aura 'immense ayantage
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de conserver le nerl intacl. (Gazelle
des hdp., févr, 1850.)

(EDEME DE LA GLOTTE (Bons cf-
fefs des scarificalions praliqudes sur
iz gloite et Uépiglolie dans le cas d').
1l ¥ a bien des anndes, un chirargicn
dont le nom reslera gloricusement
inscrit dans Ihistoire de notre art,
Lisfrane proposait de faire des mou-
chetures sur les bourrelets odéma-
teux des replis arythéno-épliglotti-
gues qui sont le sicge principal de
Palime dans la laryngite odoma-
tense, D'autres moing hardis avaient
seulement proposé daller exercer
avee le doigt porté au fond de la
gorge une compression sur les hour-
relels edémaleux; mais ces deux
pratiques élaient restées en queljue
sorte & U'élat de projet. En cffet les
mcédecing s'étaient dit go'une eom-

ression exereée avee les doigls sar
bourreletscdématens ne pouvail
pas avoir grand effet sur mdéme;
el, d'une autre part, ils s'élaient
elragis de celle pratique d'aller
porter au fond de la gorge, sur
des partics profondes, au voisinage
de gros vaisseanx, un instrument
donl on mne E:ur:lil pas rop suivee
T'action. Le fait est cependant que
celle dernicre difficullé a éle exage-
rée; en elfet, les replis aryihé-
nc—-u])‘liglottiquﬂa ne sonl pas anssi
diffieiles & atteimire qu'on poureait le
croire ; en guidant l'instrument avee
le doigt, et en seiant plutdt qu'en
zsant, on peot faire 4 la surface
5: bourrelets edématenx des seari-
fications surperliciclles, o peu pris
sans danger. Closl au reste o¢ dqui
résulte d'un Mémoire sur ee sujel
communigqué & I'Associalion médi-
cale américaine , par M. Gorden
Buck. Ce médecin pralique cetle
opération de la maniére suivante :
le malade assis sur une chaise, la
téle ¢ en arriere elappuyee sur
la poitrine d'un aide, la bouche lar-
ement ouverte, lopéraleur poria
e doigl index de Iamain gauche jus-
qu'd U'épiglotte en Uintroduisant par
cninmlssura :Iml.l.l:I E]L en le [ai-
sant glisser le long de la langue jus=

i ee qu'il ait 1:‘llluint. l‘ﬁgﬁﬁmtﬂ.

esl assez facile de porter T
doigt au—dessus ¢t en arriére de
e carlilage etde 'svancer en avant
sur le bord de la langue, Cela fail,
Popirateur saisit de [a main dreite
un instrument particolier qui est
analogue an long histouri invenlad
par Blandin pour faire 1a section des

amymdales | avee celle diférence
que le bislouri est recourhé i angle
presque droit dans son cinguidme
ankérieur ; celinstrument cst mousse
i son exirémilé et ne coupe gue
dans la portion recourbée, On le fait
glisser par sa convexilé sur index
du la maingauche jusqu'a ce quil
ail atleint Iongle; alors on lui fait
subir un mouvement de rotation qui
fait pénétrer la partic recourbée
danz'arriére-gorge clentre les 1 vres
de Ia glolle, En faisant excéeunler au
manche de Uinstrument un mouve-
ment de rolation, on peutl toucher
suceessivement les divers points de
La glotte, les replis arythéno-épiglot-
Ligues, én ayant soin d'agir en rele-

B
. vanl linstrument et en sciant plutit

quien coupanl; on peul faire deux
ou trois scarificalions saus relirer le
rJt.‘liglj ¢L on ¥ revient antant que cela
o5l necessaire pour toucher le pour-
tour de la glotte on de U'épiglotte, I
en résulte une sensation desagréa-
Dble de sullecation, de gine dans la
gorge qni ne dure que quelques in-
slants, Mais la question n’esl pas Lant
dans la diiculle du manuel opéra-
loire que dans le résullat que l'on
peul attendre d"une pareille opéra-
tion. 51 nous lisons les fails rapportés
par M. Gorden Buck, nous ne voyons
pas qu'il en soitrésullé une amdéliora-
tion vraiment remargquable dans 1'¢-
fal des malades, et, suivant nous

c'est bien moins & opdration qu’

d'autres  circonstances  favorablos
qu'ils ont 0 d'échapper anx graves
sceidents de la maladie. Nous ne
sommes done pas complélement édi-
fic surla valeur de ces scarifications,
el jusqu'a mouvel ordre nous pen-
soms que la trachéotomie remplira
hien mieux les indications en ce qui
touche le rélablissement des fonc-
lions respiratoires, (Trans, of med,

sociation,)

PLATE DE L'ARTERE RADIALE
Des indicalions de la ligalure dans
cas de). Les avis sont fort divisés
sur la conduile & tenir dans le cas
de hlessure de TIartére radiale,
comme dans celle de artire cubi-
tale, En f:il'l'ut, 1ol ; lion a mon-
trét que, i'une part, la ligature pra-
l.iqu?sl: sur l‘a‘rltﬁra pﬂg:i[lalﬂ du
membré n'a pas lOUjours ponr ré-
sullat de suspendre immédialement
I'sémaorrhagie, ou que, si elle la sus—
pend pendant un certain temps, il
n'esl pas rare de voir survenir d'a-
bondantes hémorrhagies secondai-
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Tes, lorsque s'opére le rétablissc-
ment de la circulation par les larges
anastomoses de la pawme de la
main, D'autre part aussi, lorsque
T'on pratigue senlement la ligature
de l'artére radiale ou cubitale snr
le bout supérieur, I'hémorrhagie
s'arrile pendant quelques instants ;
maisg, fort souvent, les hémorrhagies
se fout par le bout inféricur. De la,
le précepte donné par beaucoup de
chirurgiens, de lier les deux bouts
de I'artere dans des eas de ee genre ;
on bien celni donné par d'autres
chirurgicns, de pratiquer la ligature
de Iartére radiale et de Partire cuo-
hitale, Telle est la crainte qu'exei-
ient, dans I'esprit des chirurgiens,
les blessures de ces deux artires du
poignet, que cerlains d'entre gux
r mesure de précaution, ont éte
flﬁsqu':’l faire, dans des cas de ce
mre, la ligature de Partére axil-
afre. Il ¥ a, cependant, unc dis-
tinction 3 établir: on ne peat jamais
songer 4 aller chercher artére ra-
diale av fond de Ia plaie qu'on Lemps
tros-court apros Paccident. Si 1Min-
flammation esl déjd  survenuoe ,
non-seulement on aurait beaucou
de peine & découvrir I"artére au fon
de la plaie , mais encore, si les li-
gatures dlaient appliquées, elles cou-
peraient trop rapidement les parols
artérielles, pour pouvoir mellre &
I"abri des hiémorrhagios sccondaires.
Pour ces dernitres hémorrhagies ,
il ne reste donc plos & pratiquer
ue la ligature de Partére principale
u membre. Comme on le verra par
le fait suivant, la_ligawre de Iar-
tire brachiale soffit pleinement &
arréler les hémorrhagics conséco-
tives des plaies de "artére radiale.
Un jeune gargom de lreize ans cas-
&4, avee 1a main, un carreau de vi-
tre, le 4 mars dernier, et se fit, & la
partie anlévicure de 'avant-bras, &
un pouce au-dessus du poignet, une
plaie qui g'¢tendail du bord radial
au bord cubilal du bras, et qui four-
nit immeédialement vne abondante
hemorrhagie. Un chirurgien luil mit
un handage roulé et compressif sur
Ie membre. Ce bandage suffit 4 em-
pécher la reproduction de 'hémor-
rhagie pendant quinze jours, La plaje
paraissait en voie de cicatrisation ,
lorzque tome d'wn conp il survint
par Ia plaie une abondante hémor-
rhagie , qui cessa par suite d'une
EYNCOPE. Qnelqluas jours aprés, la
26 mars, nouvelle hémorrhagie, éga-
lement arrélée par une syncope. A

parlir de ce moment, la plaie cessa
de marcher vers la cicatrisation ; les
léguments s'enflammérent el se tu=
meligrent. Le 4o et le 8 avril, noo-
velles hémorrhagies, qu'nne syncope
suspendit encore, M. Burford Nor-
man fut appelé; il trouva le jeune
gargon pile et diécolord, ba penn sé—
che, le pouls dur et bondissant &
120, Les téguments de la face anté-
ricure de "avant-bras élaient gon—
fiés, rouges , enflammds, dans woe
élendue de denx poucss envinen an-
dessus du poignet. Aun nivean da
radins, au-dessus du poignet, om
apercevail une ouverlire comme
gangréncuse ol papik!iformc, TOm-
plie par un caillot. C'élail par 13 que
s'élail faite I'hémorrbagic. Dons le
lsgl. e fulira cesser les uu:-lullwra cun-
sies parlengorgement ph LIETH S 4
de I‘I:\':nl— :E’M, Ngrmﬂl des
débridements, et donna issue a du
pus, & des caillots et a des débris
gangréneux. L'artére radiale conti-
nuait 4 batlre dans tonte son éten—
duoe. Une nouvelle hémorrhagie,
qui survint le 4 avril, ne put plus
permelire d'atlendre. On s'assura
:|u‘an gxergant une compression sar
Partére brachiale, on suspendait les
battements dans artére radiale, La
ligature de la premidre artére fot
faite sans aucune difficulté. A par-
tir de ce moment, les choses mar-
chiérent de la maniiére la plus régn-
liére. La ligature tomba le huitieme
jour. Le 2 mai, les deux plaies
étaient complélement cicatrisées.
Les battements artériels avaient ces-
s 4 Tarlére cubllale et & lartére
radiale, oxcopié toutefois dans e
bout inférieur de cette derniére ar-
Lére.— Celte ohservation est pleine
d'enseignements. En effet, s1, an
moment de Paccident, on edt cher-
ché & trouver au fond de la plaie
I"arlére radiale , et porté une li-
gature sur les deux bouls de celie
arlére, an lien de tenter la com=-
ression, on et certainement sanvé
E e malade” les accidenls graves
par lesquels il a passé. Au resie,
rien n'élait plous facile que cette
tion : I plaie €tail large,, et i)

edt été trés-facile de metire 'artére a
nu. La ligatorede I'artére radinleest
d'ailleurs une des opérations les plus
simples de la chirurgie, Au moment
on M. Norman a & appeld, il ne
restait plus i faire que la ligature de
Varwere brachiale ou de l"axillaire ;
ut-2lre edt-il dd ¥ recoorir dés
es premiers instants, La compres—
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sion compte , sans doule, des succés
dans le cas de plaie de l'arlére ra-
diale et de I'artéve cubitale ; mais,
pour qu'elle réussisse, il faut qu'elle
soit appliquée avee des précautions
et des soins qu'il n'est pas lonjours
facile de réwnie, D'ailleurs, elle
el dit &re assurée par une réunion
trés-gxacte de la plaie, de maniére
4 se mellre , aulant que possible, &
I'abri de l'infammation. Tous ces
molifs nous portent & penser que,
dans le cas de plaies des arléres ra-
diale et cubitale, la compression ne

doit #re considérée que comme un
méthode provisoire, propre 4 pri=
venie "hémorrhagie, et qu'il faut se
hiter de pratiquer la ligature des
denx bouts de lartére; et, lorsque
I'inflammation s’est déji emparée
de la plaie, on bien que la ligature
ratiquie dans la plaie n'a pas sufli
suspendre I'hémorrhagie, recou-
rir 4 la ligature de lartére princi-
pale du membre, de la brachiale et
mime de I'axillaire, ainsi qne nous
Pavons vu faire avec suceds par M.
Robert. | London medical Gaseite.}

e —

VARIETES,

DES DEVOIRS DU MEDECIN ,
Par M. le professenr Forcer (de Strasbourg). (Suite (1).)

CHAPITRE IIT. — Devoirs du mddecin envers ser confrdres. Lorsquil s'agit
de relations entre confréres, on entend parler de relations professionnelles,
de ces rapports qui mellent en jeu presque Loujours Pintért et 'amonr—
propre médical, L'appréciation des droits respectifs des praticiens souléve
une question préalable: c'est celle de savoir jusquta quel point le malade
peut @re considéré comme la propriété du médecin traitant. Eh bien ! la
propriété, dans ce cas, repose purement et simplement sur la volonté du
malade lui-méme. Tant que celui-ci veul de son médecin, il y a forfail &
chercher & supplanter ce dernier par des maneuvres directes on indirecles;
il ¥ a forfait & prendre sa place, alors que lz malade, ignorant ou ingrat,
aveugle ou inconstant, n'a pas de motifs logitimes pour répudier son mé-
decin ordinaire, EL pourtant les médeeins moralistes de toules les époques
s'aceordent & signaler et d Métrir la plaie la plus hideose de notre profession,
ce génie de l'intrigue ténébrense, cette invidie medicorum pessima qui, plus
éncore que l'incertitude de 1'art et Mignorance des artistes, avilit la profes-
sion médicale aux yenx du public. « Ne voyez-vous pas lous les jours, dit
o ZimmerMany, de prélendus médecins, indignes de ce nom respectable,
« crier 4 haute voix dans la socictd que telle maladie n'est rien quand co
« ne sont pas cux qui la traitent; que celte maladie peut se guirir par lo
« moindre médicament, et cela pour arracher un malade & un autre me-
« decin respectable par son mdvite! Si lartifice leur réussil, ils iraitent
« bien ou mal wn malade souvent arraché au danger avant lear arrivie, Ils
« conlinuent le méme langage pendant le premicr jour pour gagner la con-
« [iance; mais sila maladie empire par son propre caraclére ou par leur man-
« vaise manceuvre, dés le second jour ils changent de ton ; ils osent pro-
« nostiquer une mort certaine, vo la maladresse du premier médecing que
a le malade se rélablisse, le public dit avec cux que ces médeeins ont
« guéri, malgré tous les ineonyénients précidents, Mais s'il meurt, ¢'est le

(1) Yoir la livraison du 15 féyrier 1850, p, 135,
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a premier médecin qui Ta fait mourir, car ¢ seeond savait dis le premive
« jour quil n'en reviendrait pas, et il wa rien dit alors, ¢'élait de pene
« d'alarmer le malule et la famille » (De I Exzpévience). Nous rougivions
exposer ici les mille moyens insidieus, perfides, calomnicns que mellent
en jen cerlaing praticiens pour diseréditer leurs confréres el monopoliser
la confianee du public.

Drautee part, lepublic n'est rien moins que doélicat dans ses procédis
envers les médeeing, L'bomme do monde guitle volontiers son meédeein
sans motil risonnable, sans le prévenir, voire mime sans saciuitler envers
lui; on voit tons les jours des malades comsulter plasicurs médecins &
I'insu les uns des aulres, s'exposant ainsi aux perplexités qui résulient
neeessairement duvis plus ou moins dissidents, On en voit méme recevoir
ostensiblement les soins simultands de deux médecing on plus, Jdétermings
i ne suives aque les conseils d'un senl o n'osant pas congédier les autres.
Clest la neeessile de soustraire la profession & de parcilles buniliations, ce
sont méme les intdérdls bicn entendus due malade qui onl fait adovetire taci-
lement certaines convenlions auxquelles tous les praticiens doivent se sou-
metire, sons peine d'indignité. Ainsi, non-seulement le medeein ne devea
rien dive on Rire qui puisse provoquer Pexpulsion dun confrire, mais
encore la probité Ini commande de s'opposer de toutes les forces de sa
conscivnes i ees actes d'injustice ot dingratitide dont le monde est si pro-
digue, I1devra toujours en user ainsi, dot-il ne pas tonver de réeiprocitd,

5"l se voit oblige d'aceepter la substitution, le nouveau médeecin exigera
que le premicr soil congédic et payé de ses honoraires. Au besoin, 11 le
préviendrail Ini-mime, de maniire & enlever lout soupgon de filonie,

Dans aucun ¢as, un confrive ne consentira i douner des conseils 4 I'insu
du médecin ovdinaire an domicile du malade. 81 les circonstances 'empd-
chent de g'aboucher avee le médeein traitant, Il ne donnera =a consullation
que gons la condition qu'elle sera communigqodée § celui-ci. Quelques mé-
decing, sons pretexte qu'ils exercent une spécialite: chirurgie, accoucho=
ments, médecine des femmes ou des enfants, oculistique, maladies des
voles urinaires, ele., =¢ croient allranchis de ces devoirs de bienséance 4
Tégard du medecin ordinaire. C'est 13 une erreur, ou plotdt une wsurpation
dont 'inconvenance ressort de Muniversalité méme du titre de docleur, le-
fnel impligue les notions de toutes les parties de I'art de gonérie, 11 fot
méme un lemps oi, loin d'admettre ces velléités d'indépendance, les légis-
latenrs de Part subordonnoaient positivement les spécialitds & Maotocratie
des médecins. Bien que ces délimitations aient disparu de la science, il
est encore vrai de dire avee Frén, Horrmaxs, que le médecin doit juger
de T'opportunité des opérations; qu'il doit dtre présent aux grandes opéra—
tions, elc., el c’est parce que la chirargie, par exemple, marche auvjour-
&'hmi I'dgale de la médecine, que les obligations doivent étre réciproques
aussi bien que Ies droits. Sile public ne comprend pas cela, eofllé qu'il est
de ses préjugés i 'égard des spécialitds, c'est & nous et aux spicialistes
eux-midmes qui tienment & honneny Jd'dre médecins, qu'il apparticnt de
rappeler le public 4 'observation des convenances.

Enlin, il est superflu d'dlablic quet sous sucum pritexte, le médecin
n'acceplera de confirer avee des confrires, sous la réserve clandestine de
diriger lui seul le trajtement.

Tous ces préceples, ou le voit, reposent sur les lois imprescriptibles de
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la probilé, de la loyaulé, qui imposent aux médecins d agir au grand jo‘nr’
i Iégard les uns des aulres.

Par compensation, la délicalesse et la ferlé du médecin lul font un devoir
de se reliver lorsqu'il s'aper¢oil qu'un autre a la confiance de son malade;
de ne pas combattre sa volonté lorsqu'il convienl & celui-ci de lnl donner
un suceesseur; de ne pas concevoir de rancune a Pégard du conflvéne qui le
remplace, lorsqu'il estavére que celui-ci s'est condult avee loyauld ; I agrécer
sans humenr une consultation donuée par un autre, & condition de lui &lre
soumise; sauf, dans tous les cas, & faire comprendre avee dignité an client
infidéle les torts qu'il peul avoir envers vous,

Si les malades n'avaient le droit naturel el incontestable de s'éclairer de
plusicurs avis, en observant les régles de la bienséance, 'intérét seul hien
compris du médeein ordinaire lui prescrirait d'accepler les consullalions
dans les cas ol quelque responsabilité vienl & peser sur sa conscience.
« Dans les maladies graves, dit Fr, HorFmars, il convient de faire appel
« & un second médecin, quand mime il serait d'une capacité infirieure;
a on évile par ce moyen d'dre soul garant des événements. » En fait, la
consultation provoquée par le malade n'est pas toujours & son profit, ear
l'auteur ci-dessus a dil encore avec raison : « C'est une mauvaise coulnme
w (qui est pourlant celle de cerlaing malades, daveir & la fois plosiours meé-
« decins, ear ils se reposent I'un sur Paolre, el le malade est negligeé. o
BaMAzZEINT place celle circomstance an nombre des calamités de Ja gran=
denr, et les anciens avaient vulgarisé ce diclon : « Medicorum furba regem
interfecit, n

A lort ou & raison, les malades aiment & réunie plusicurs conseils ; ¢lest
un fait que, bon gre, mal gré, les médecing sont obligés d'accepler; autant
vaut le faire de bonne grice, quelle que soil, do reste, la qualivé de celui
qu'on lewr adjoint, poursu qu'il soit honorable. Nous venons de voir qu'nn
médecin inférieur en renommée offrait an moins l'avantage d'allégerla res-
ponsabililé, HoFeLanp produil d'anires rafsons relatives & ["Age respectil
des consultants : « Que le jeune médecin, dil-il, estime dans un vienx pora-
o licien la maturité de lexpérience, I'élendue des connalssances, le lact
o pralique... mais que, de son cdld, le vienx médecin honore dans son jeune
« confrére la fralcheur et la purelé du coup d'eeil, les idées nouvelles,
a Pavidité de savoir, I'éducation théorique; qu'il lui fasse cordialement
o remarquer ses fautes dans Pintimitd, les excuse et les couvee aux yeux
a« du public. » Nonobstant, le refus d’accepler tel ou tel consullant el la
prélention d'imposer tel ou el adire, est un des méfails les plus communs
de la pratique. Le motif de ce refus est moins souvent Uindignité que la
boone renommée du praticien, dont on récuse I'assistance. Pas n'est hesoin
de dire que, dans ce cas, le médecin réensé se trouve affranchi de toule
obligation, el de tous égards & Uendroit du médecin ordinaire. Fourtant il
est vrai de dire que trop souvent il arrive que le médecin consultant sup-
plante son confiiére, ce qui a lieu, ou bien paree que le consultant a usé de
moyens illicites pour évincer son collégne, ot ¢'est une action honlense et
criminelle qui retombe de tout son poids sur le coupable, on bicn parce que
le malade a donné librement et ohstinément la préférence au nouveau venu,
el c'est un malheur indévitable qui aceuse ou linconstance et injustice du
malade, ou linsuffisance’du meédecin. Se résigner est alors ce qu'il ¥ a de
mieux a fafre.
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Lexactitude est une obligation essentielle dans les consultations = eelii
qui se fait atlendre, le M-il involontairement , dérobe un lemps. préciens
el mangque d'ézards i ses confrénes,

Voici los consnltants en présence du malade ; ¢'est une des circonstanecs
les plns délicates oi puisse fGgurer le médecin ; car, nous lavons déja dit,
il suflit 'un mot, d'un geste, d'un regard pen bienveillant, pour jeter ln
défaveur sur un confrére @ tactiqgue wop répandue, bélas! panmi les cor-
stires de In profession. Toul doit se passer loyalement, gravement, silen-
cicusemenl méme, dans cet examen en commun, el ce n'est qu'd hois
elus que les observations mulnelles doivent dlre échangdes, loujours avec
bienveillance, el en convrant les faules e yeur dupublic , suivanl heu-
rense gxpression d'HureLanp. Cest lonjours au délriment des praticiens
¢l i la hoote de la profession que se produisent au grand jour ces aller-
cations passionndées qie le génie de Movrkne o frappées d'un ridicule
immortel, Cesljoe dans la consultation, les médecios, il faul I dive, se
croient obligis de poser comme des gladiateurs dans le cirque, encling
q'ils sonta voir de dangercus rivaux dans leurs confréres, Quelques mié-
decins, péndiris de leur sapériorité, out la préwntion de convertir ou
dinstruive les autres, el s'érigent, dans les consullations, en professeurs
impraviscés, tandis qu'il s'agit de dédnive simplement el bridvement son
opinion, de maniére i la Faire compremdre, tout prdt qu'on est & entres
en composition si la conscience le permet, ob i se sownellre, en défoi-
tive, 4 Pavis de la majoritc.. Dang aucun. cas, lo médecin n’a e droit de
faire nn éclat, de proclamer ses dissidences, el d'abandonner le malade,
en cas d'opposilion ; ce serait déserter le champ du bataille avant la On du
combat. §il a raison seul contre tous, les événemenls le prouveront bien et
lui rendront la prépondévance. On congoil g, si chacun. prétendait im-
pnsor exclusivement ses opinions, il n'y aurait pas dsccord: possible et le
malade en pitirail.

Dans les conférences eutre consultants .. la dircction revient au plus
ancien, et la parole est donnée d'abord au plus jeune. Les bases du
diagnostic et du trailement étant areélées, la consullation sera rédigée
par écrit, anssi par le plus jeune ow par celui que les consullants. stac-
cordieront & charger de cet office. Dans. cette pidce importante ,, devront
figurer les éliments du diagnosiic et le détail des preseriptions théra-
peutiques; ells 2 pour objet de servir de guide au meédecin ordinaire et
de rappeler les circonstances du faiv si, plus tard, il en était besoin. Cet
écril doit rester entre les mains du médecin. traitant , lequel en remeticait
copie & la famille: Ju malade, si celle-ci le désirait,

Daps les visites.d deux, qui sonl, & vrai dire, des. consultalions. journas-
ligres, les-choses doivent se passer e la mifme maniére:. Cest le médecin
ordinaire qui est chargd d'éereire les formules. L'un des visiteors ne doit
medifier le diagnostic , lirer de. pronostics ou peesenire de nonveaux re-
medes, quiapris s'dre concerle avee son confrére, sous peine Jde voie sur-
gir dos malentendus, des contradictions, qui inquidtent ou embarrassent
le malade et comprometlent la dignité de 'art, Le médecin consullant doit
cesser ses visites dés quiil reconnait que sa prosence est superfoe, on que
son conconrs n'est plus disiré, Sous aucun prétexte, il ne doil consenlin
a voir 1o malade seul, & Vingn du médecin ordinaire. Nous avons dit qufil
ne pouvail remplacer celui-ci qu'd son corps défendant.
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Nous devons dire quelques mots des consullations dans le cabinet, La
retraite dn miédecin ezt un saneluaive on régne exclusivement e maitee
du lien. Tout malade quicn franchit libremenol Uentrée o droil aux se=
conrs qu'il vient réelamer, Dans le cas od le patient a un médeein en litre,
Te consuoltant doit faire ressortiv & ses yeux les inconvénients et les dangers
d'un traitement en partie double, et Pexhorter & soumettre 1a consulta-
tion 4 celui qui le teaite habituellement, Clest dans le cabinet que le mé-
decin pent , & son ged, faire on défaire les réputations, restiluer on acea—
parer les malades, agir enfin avee probité ow félenie, selon 'élévalion o
I'infimité de son caraclére. La consnltalion de cabinel deit toujours élre
derite et relater les circonstances du fait, dabord pacce qu'elle seet de
guide au malade, ensuile parce qu'elle peul serviv de memenfo en cas de
consullations wliérienres ; enflin , parce que le malade & qui vous ne don-
nez que des paroles ne sort pas complélement satisfait. La consuliation de
cabinet doit toujonrs &tre une aauvre chitice | car il arvive souvenl qu’elle
esl soumise i de nombrenses appréciations, oL qu'elle. sert de base & Fopi-
pion plus ou moins favorable qu'on se fera de la science el méme dela
moralitd du médecin. Cest pourquoi U'on ne deved s’y prononcer gqu'avec
beauconp de prodenee ¢ de réserve, un premicr examen laissaul parfois
beaucoup de chances 4 lerrenr.

Il arrive souvent aux médecins en répulation d’étre consultds de loin et
par éerit ; c'est ce qu'on appelle répondre i un meémoire & consuller, ou
traiter par correspondance. Ce genre de consullalion est sujet & beaucoup
d'inconvénients, EL d'abord, il faul vécuser, co général, les détails védigés
par les malades cog-mémes, en tant quiils sonl entachis dignorance, de
fapsses appréciations el souvent dexagéralion. II convienl d'exiger wn
rapport du médeein teaitant, et encore arrive-l-il souvent quo oo Cprouve
la privation d'une foule de détails trés-imporiants, nelalifs i lextérieur,
aux allures, au geore d'esprit do malade, 4 mills particularités de fine ob-
servation, que la plume ne peut rendre, Aussl devra-l-on s¢ monlrer en—
core plus eéservé, sl est.possible, dans ce cas que daps. le précédent.

Nous aurions, pour compléter notee ceuvre, 3 parler des devoirs du mé-
decin dans les diverses conditions particuliéres, c'esl-i-dire dons les di-
vers emplois médicaux qu'il peut oceuper,. lels que ceux de professeur;
de midecin des armées de terre et de mer, des hopitaux, des asiles d'a—
liénés, des eaux minérales, des prisons, de meédecin légiste,, de médecin
commaunal , etc, Mais, Indépendamment de ce que les devoirs.du midecin,
dans cos diverses positions, ne dilférent pas essentiellement de ce qu'ils sont
dans la vie commune, 3 part les régles diseiplinaires el le mocanisme de
ces, fongtions, ce sont li des atlribulions spéciales, exceplionnelles, dont
quelques-unes méno ont leurs codes spéciaux. Clestainsi qu'il ya des ma-
nuels & I'usage des médecins mililaires,. el que j'ai moi-méme éeril un
teaité de Mddecing mavale pour les.médecing de la marine.

Nous allons ici, sous forme, d'appendice, produire quelques considéra-
tions sur les devoirs du médecin envers les pharmaciens ; sujel trés-cha—
touilleux , sur lequel nous anvoms. cependant lo courage de dire moire
Pensio.,

Les pharmaciens ne sont plus des apolhicaires, de méme que les. chi-
rurgiens ne sont. plus des barbiers, Un honorable niveaw.s'est élabli entre
toutes les sciences qui ticonent. & Uart de guérir. Du médecin au phar-
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macien, il n'y a done plus de hidrarchie, il &'y a que des rapports har-
moniques, ee qui nexclut pas les droits et les devoirs réclproques.

Le premier de ces droits et de ces devoirs, ¢’est que chacun restera dans
les limites de ses attributions, Eh bien ! il faut le dire : tous les pharma-
ciens font de la médecine; personme ne lignore, eus-mémes en convien-
nent, el je ne sais trop comment on pourrait ¥ remédier. Non-sculement
les pharmacicns font de la médecine, mais encore ils disposent de la ré-
putation des médecing, puissance dangereuse qui pourrait entralner le
praticien & de coupables faiblesses, §'il ne portait haut, comme on dit,
le sentiment de ses obligations. « Des médecing, donds des plus grands la-
= lents, et qui ont regu une éducation distinguée, volent fréquemment
€ leurs suceds diépendre des apothicaires, ol Pobligation qu'ils onl & ces
a dernicrs est souvent reconnue d'une manidére que toot homme d'hon-
a neur deveait vouer & Pindignation » (Grécony, Devoirs du med.). Ainsi,
quoi qu'il puisse advenir, le médecin devea rester dans les termes d'une
bienveillance mutnelle avee le pharmacicn, de peur d'encourir, par Lrop
d'intimilé , l'acensation de le courliser ou de pactiser avee lul.

Tai dit paetiser, car il est malbeurcusement avird que des miédecing
out parfois contracté je ne sais quelles aseociations, dont le but est un
luere conpalble, que fétrit la morale et gue les lois punissent comme eri-
minel, Ce méfait n'est pas d'invention moderne, et Fritp. Horemawx di-
sait deji ¢ « C'est un procéd¢ odienx el infime que Jde s'accorder avee un
« apothicaire et d'en tirer une rétribution. »

Dautres manmnvres onl quelques vapports avee la précédente ; telle est
celle qui consiste & rendre un pharmacien dépositaire d'un reméde mysté-
rieux , désigné senlement ou par le nom de asleur, ou par une dénomi=
nation spéciale, un signe de convention, un chifflre, ete,

Dussé-je encourir la disgrice et Panathéme de la pharmacie tout entiére,
je me erofs obligé de proclamer wn principe qui, dailleurs, est an fond
de la conscience de tous, du médeein, du publie ¢ do pharmacien lui-
méme : ¢'est que 'intérdt le plos saeré du midecin ¢lant, avant tout an-
tre, celui du malade, le praticien serait gravement coupable gi, dans 'uni-
que but de complaire aux pharmaciens, il preserivail des remiddes super-
flus et plus ou moins dispendicus.

De ce principe, il résnlle que le médecin doil connaltre approximative=
ment la valeur vénale des substances qu'il emploie.

Le médecin doil lenir expressément d Pexécution serupuleuse de ses
preseriptions, et s'opposer & ¢e que le pharmacien y substitue des suced-
danés sans son consentement formel,

En cas de dificultés on d'obscurilés dans Fexéeution on la rédaction des
formules, le médecin doit s'entendre avec le pharmacien, el savoir gré &
celui-ci des observations qu'il croirait devoir loi soumelire.

Le médecin doit laisser au publie le libre choix du pharmacien, dont la
réputation doit étre pour lui chose aussi sacrée que la réputation d'on
eonfriére méme. 5l st consullé sur le choix & fire, le médecin désignera
le pharmacicen le plus voisin du domieile du malade, 4 moins qu'il n'ait
contre ce pharmacien des griefs légitimes, ¢'est-i-dire fondés uniquement
sur son incurie ou son incapacilé reconoue,

Quant aux devoirs du pharmacien envers le médecin, ils repozent sur la
réciprocile méme ; il ne nous apparticnt pas de les lui dicter.
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Ici s¢ borne la theche que nous mous sommes imposce : ¢'élail unigue=
ment d'eflleurer un sujel exlensible i Vinfini, el qui a déji Tourni matiére
i de nombreus volumes, Xous w'avous abordé que les points capilaux, el
nous en avous omis beaucoup de non moins importants, sans doule. Puis-
sions-uous aveir donnd une idée sullisante de Uesprit qui deit diriger le
médecin dans sa condoite an sein de la société. Le seons droil el la eon-
stience du praticien lui dicteront le reste. En disant ce que doit étre le
meédecing, je nal pas en la vanitd de prélendre esquisscr mon propre ca-
ractére, Nul ue peut avoir la prétention datteindre & ce beau idéal que jai
voulu définir, Nelre unique ambition doit étre d'en approcher le plus prés
poasible.

o [fomo sy, el wilil humani & me alienon pulo. o
Prolesseur FomgeT,

La seienee et 'humanité oot fait une grande et douloureuse perte. M. le
professeur Marjoling ancien ehivurgicn en chel de Phopital Beaujon, membre
del'Académic de médecine, cst mort le § mars, des snites de la croelle ma-
ladie qui, depuis prés de deux ans, Pavail tenn éloigné de la Faculté et de
la pratique. Un immense concours de médeeins, délives el de gens du
monde se pressaient & son convol pour remdre hommage au savant distin=
gui, au pralicien habile, au médeeln plein de bienveillanee et de dévone=
ment, dont ils regrettaient la perte, Des discours remarquables onl élé
prononcés sur sa lombe, par M. le professeur Roux, au nom de la Faculté
dee médecine ; M. Dubois, au nom de UAcadémie, et M. Monod, au nom de
Ia Soeiétd de ehirnrgie.

[

L'Académic des sciences a tenm le § mars, sous la prisidence de
M. Pouillet, sa séance publiyue annuelle pour les anndes 186, 47 cl 48,
Aprés la proclamation des prix décernés el des sujels de prix proposés,
M. Velpeau a lu une intéressanle nolice sur I'Ethérisation, el M. Flourens
a clos la séance par Péloge historique de M. Benjamin Delesserl.

Le grand prix des sciences naturelles pour lannée 1847, sur celle ques-
tion : Efudes des mouvements des corps veproducteurs, ou spores des algues
soospirdes ef des corps renfermeds dans les andhéridies des cryplogames, cle., a
@1 décernd & M. G. Thurel; un deuxigme prix de 2,000 fr. a été accordé &
MM. Darbés et Sollier.

Le prix de physiologie cxpérimentale n%a pas é1é décernéd pour 1866,
Menlions honorables, & M. Suppey, pour scs Recherches sur appareil respi—
raloire des oiseauz 3 i M. Coste, pour scs Observations sur la nidifficafion
des dpinoches. — Pour 1847, mention honorable aux Recherches expdriumen-
iales de M. Brown-Séquart sur les fonclions di systéme nervens , ol parti-
culiérement sur le mouvement de Piris dans les animauz vertdbrés, ainsi
que poor les observations curieuses qu'il a faites sur les usages de la moells
allongée et de la moelle épiniére, — Pour 1818, le prix a éWé décerné i M, CL
Bernard pour la découverte de la fonclion du pancréas dans lacle de la di-
gestion, — Prix relatif aux arts insalubres ; pris de 2,500 fr, & M. Leclaire,
pour avoir introduit Uemploi du Wane de sine dans la peinfure en bdtiment,
i T'exclusion de la efruse el de toule aulre préparation de plomb; prix de
méme somme, & M. Rocher, pour aveir introduoit dans |a marine de France
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des appareils destinds & perfectionner le distillation de Ueat de la mer. Men-
tions honorables & MM. Pihet et J. Pengeol, pour aveir applijué la ven-
tiletion aux mines d'afguiserie, afin d’entrainer les poussiéres métalliques
nuisibles & la santé des ouvriers. — Prix de médecine et de chirurgie :
pour 1846, I'Academie a accordé, i titre de récompense : 1,800 fr. & M. Le-
bert, pour ses Recherches chimigues, expérimentales et microscopiques sur
UVinflammation, la fuberculisation, les fumeurs, efo.; 1,500 fr. 3 M. Th.
Roussel , pour ses Recherches sur la pellagre; 1,500 fr, & M. Pravaz pour
son Traitd théorique e prafigue des luzations congdniales du col du fEnur ,
1,200 fr, & M. Roger, pour son Travedl sur lo fempdrature des enfanis &
Pdtat physiologique ef patkologigue; 1,200 fr, 4 M. Dourguignon, pour ses
Recherches swr Vacarus de la gale; enfin, des mentions honorables: a M. Mo-
reau, pour son travail sur les hallucinalions produiles par le haschich, et &
M. Colson , pour son Mémoire Sur les avaniages de la sulure comme moyen
de réunion immédiate, aprés Pextirpalion des lumeurs du sein el de Uaisselle.

Pour les années 1887 ot 1848, MAcadémic a accordé un prix de 2,500 [r.
4 M. Jackson, pour ses observalions et ses expériences sur les effels anes—
thésiques produils par Pinhalation de Pdther; méme somme & M. Morton,
pour avoir introduit ectle méthode dans la pratique chirurgicale, d'apris
les indications de M. Jackson; 2,000 fr. & M. Porta pour sos expériences
sur les changements pathologiques qui survienneat dans les artéres aprés i
ligature de la torsion; 1,000 Tr. & MM. Bibea et Ghelst { de Nuremberg)
pour feur travail sur les maladies des owvriers employés  lo fabrication des
allumeiles chimigues; 1,000 [r.a M, Mandl pour son analomie wdcroscopique ;
1,000 fr. & MM. Becquerel et Rodier pour leurs recherches sur la compo=
sition du sang dans Uétal de sanid el de maladie; 1,000 fr. i M. Landouzy pour
son Traild de Uhystérie; 1,000 fr. & M. de Larroque pour son Traild de e
fidvre typhoide. Mentions honorables : & M, Legendre pour son ousrage sur
fquelques points de la pathologie de lenfance ; & M. Is. Bourdon pour ses M-
moires sur la pesle et les quaranfaines ; & M. Blandet et & MM. Boys de
Louis et Chevallier pour leurs travaux divers sur les Maladies des owvriers
exposes auy dmanalions cuivrewses ef arsenicales. Enfin, la Commission a
signalé Pintéressant ouvreage de M. Renouard sur Vhisteive de la meédecine.
Prix Manni, de 1,500 fr., décerné & M. Douchnt en 18£8,

L'Assembléo nationale a adoptd le projet de loi sur les logements insalu-
bres, dont Uinitistive avail ¢lé prise par M. de Melan. On ne peol qu'ap-
prouver une mesure de ee genre ; il fant espérer qu'il n'en sera pas de celle
loi comme de beauconp d’autres, que ce ne sera pas unc letire morte,

Par déeision du ministére de la guerre, Ics‘-:hlirurgicm. élives el sous=
aides, et les officiers d'administration degarde dans les hopitaux militaires,
cesseront d'élre nourris aux frals de 'Erat, 4 dater do 1= avril 1850,
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THERAPEUTIQUE MEDICALE.

g p—

NWOUVELLES ODSERVATIONS DES BONS EFFETS DE L'EMPLOI DES SEMENCES

DU PHELLANDRIUM AQUATICOM DANS LE TRATTEMENT DE LA PHATIUSIE.
POLMONAIRE.

Par M. Sazonas, médecin do I'hdpital Beaojon.

Vous avez inséré, mon cher confrire, dans les derniers numéros de
votre Bulletin, une note de M. Valleix, sur le waitement de la phthi-
sie pulmonaire par les semences du phellandrivm aquaticnn, A Papput
des doutes que l'auteur éléve sur Ja valeur de ce traitement, il rapporte
des histoires de malades observés dans son serviee. Permellez—mol
de présenter 4 mon tour les faits comme je les vois, et de les exposer
2 ma maniére au public médical appelé & nous jnger,

Depuis plus de quinze ans que je pratiqupe en grand dans nos
hdpitaux , je n'ai pas manqué d'abserver des phthisies, Les elfroyables
ravages que cette maladie exeree sur toute notre population, et mon
penchiant  habituel & m'occuper surtout des maladies chironiques,
m'ont conduit naturellement & rechercher : 1° s'il y avait possibilité
Parriver quelquefois 4 obtenir ln guérison de la phthisie; 20 sl y
avait espoir fondé de soulager du moins ceux que cetle maladie con-
sume ; 3° par quels moyens efficaces on peut arviver méthodiquement
an premier, et subsidiairement au second de ces résultats,

Sur le premuer point, quelques fails que j'ai personnellement suivis ,
el un trés—grand nombre d’autopsies ont répondu alfirmativement. Je
connais des phthisiques qui ont guéri.

Un jeune Ttalien , traité a PHétel-Dieu (Annexe), est, an bout de
plosieurs mois , reparti pour son pays, emportant une vasle caverne
pacfaitement cicatrisée, et d'aillenrs les poumons sains, autant que le
rétablissement général des forees et les signes physiques permettent de
[Ej“gﬂ[‘,

Des adultes, aprés avoir en des cavernes incontestables, m'omt
fourni progressivement tous les signes physiologiques et physiques qui
indiquent une oblitération compléte des excavalions qui s'étaient faites
au sommet d'un de leurs poumons.,

Ces preuves vivanles sont corroborées par un trés-grand nombre
d’autopsies cadavériques. Les poumons de sujets qui succombent plus
tard par d’autres causes monlrent des cavernes cicatrisées, oun fron-
cées , ou béantes , environnées de quelques tubercules enlystés, isolés
et passés ou non a I'état erayeux.

ToME xXxvill. ¢ Liv. 16
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1 y a done possibilité de guérison , méme dans celte maladie arrivée
an degré que caractérise la fonte des tubereules,

Ce que j'ai vu sur le vivant et sur les eadavres démontre que cette
guérison peut étve espérée quand une portion pen étendue des pon-
mons est envahic par I'alfection tuberculeuse ; quand, I'élimination des
tubercules ramollis étant faite, une antre portion des pomnons n’est
pas appelée i fondre & son tour ; quand il s'établit autour du premier
foyer une bonne cicatrice, ou bien que les bords de ce foyer se froncent
et finissent par se réuni au moyen d'un véritable tissu inodulaire ; ou
quand, enfin, des tubercules rares et isolés passent & I'élat de corps
étrangers, inertes, d'apparence crayense.

Dans ces conditions, il est évident que tout ¢ qui contribue a
awoindrir la fonte purulente des organes, tout ce qui diminue I'exha-
lation dans les cavernes, enraye la consomption et contribue utilement
i tenir le malade dans la seule voic possible de salut et de réparation
avee le temps, Clest justement la ce que jattribue & la phellandrie.

Quant an soulagement que les malades auendent de nous, Pexpé-
rienee commune, celle de tous nos confrires, répond péremploirement,
Iy ai cruet je me suis mis consciencieusement a leuvre. T'ai exploré,
antant que la science el la conscience me l'ont permis , tous les moyens
raisonnablement conseillés pour arriver an but définitif ou provisoire ,
etje me suis [ait ainsi, avec le temps , une méthode dont la plupart de
mes malades se louent tous les jours.

Je n'ai pas voulu dire par la que mes malades guérissent en majorité,
et je redis ici, paree que cela est vrai, que mes malades finissent fe
plus souvent par succomber ; mais J'ai la consolation de leur rendre
supportables les derniers jours qu'ils ont a vivee,, de leur redonner un
pen d'espoir et de bien-gtre, quand Je ne peux pas plus, et en méme
temps je les maintiens dans les conditions les plus favoralles pour les
conserver, malgré I"allection tubercolense dont ils sont atteints,

Javoue encore aujourd’hui que malgré les six ohservations de
M. Valleix , je regarde la semence de phellandric aquatique comme un
des bons éléments de ce traitement,

* Dans la note que J'avais publiée & ce sujet; j’ai en soin de faire re-
marquer que je ne prétends pas faire de ce médicament une panacée
contre la phihisie. La semence de phellandrie ne fait pas réwrograder
et disparaitre les wbercales ; elle ne remplace ni l'opium pour faire
dormir et calmer le systbme nerveux; ni l'acéiate de plomb pour
arréter les sucurs; ni le sullate de quinine on l'arsenic & petites doses
pour combatire les exaceibations périodiques fébriles; ni le tartre

stibi¢ & doses rélractées pour diminuer les vomituritions, pendant et
x*
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apris les grandes quintes de tonx sbehe; ni les pétes adoucissantes et cal-
mantes; mi les tisanes émollientes et analeptiques; ni la jusquiame et la
helladone, on le stramoine, quand les propriétés on calmantes ou
desséchantes et calmantes, ou expectorantes et calmantes de ces snb-
stances doivent étre invoquées ; ni les vésicatoires avee on sans mor—
phine; ni les sinapismes on cataplasmes sinapisds ; ni surtout le régime
fortifiant, si nécessaive & ces malades. Mais an milien de tous ces
maoyens, an Iwavers de toutes ces iﬂl:li{:aliuns, elle m'a paru trouver une
place large et utile. Elle diminue, et avec un pen de persévérance,
elle change la mature de Pexpectoration; par elle les erachats devien-
nent moins abondants, moins purulents, noins [flides et moins salés;
en méme temps ils sont rendus avee moins d'eflorts; les fuintes de
toux sont moins pénibles et plus rates, Comame conséquence de cette
action, les symptimes normanx de la consomption s'amendent, et les
malades, ainsi que beaucoup me le disent tous les jonrs, iraient parfai-
tement bien s"ils ne toussaient plus du toat, et s'ils n'étaient pas si faci-
lement essounfflés.

Depuis plus de cing ans que je la prescris & tous les phibisiques que
je traite, je n'ai pas rencontré d'oceasion ol j'aie eu sujet d'en regretier
Pusage, et il m'a parn souvent que ce médicament avait rendu aux
malades les services éminents que je viens de signaler, ce que je n’a-
vais pas obtenu par tous les antres remixdes que j'ai essayds, La con—
somption est diminutée, enrayée, sinon chez tons les malades, an moins
chez le plus grand nomlbre de ceox & qui I'on administre Ia phellan-
drie; etce qui me [ait penser que je le dois surtout i elle, e'est que je
n'arrivais pas aux mémes avantages avant d'en avoir fait I'essai, mal-
gré 'administration aussi méthodiqe que possible des autres agents
de traitement que j'ai rappelés plus haut, et que j'employais alors
comme aujourd’hni,

Je sais qu'on objectera facilement & mon dire sur quelques exem-
ples de guérisons obtennes & I'aide de tons ces moyens, la phellandrie
comprise, une multitule d’observations négatives. J'en connais 3 pew
prés autant que personne, Mais comme je pense que dans un mal si
terrible un fait positif et surtout quelyues faits positifs, sont plus
encourageants que ne sont afflizeants les résultats négatifs de la statis-
tigue; comme je vois ous les jours, mon pas en masse des tuberculeux
qui guérissent, mais individuellement des phthisiques qui renaissent &
Pespoir, & la vie et & une sorte de santé supportable, j'ai pensé qu'il
y aurait wtilité de répondre i la note de M, Valleix, en mettant sous
les yeux des médecins les faits de cette espice qui se tronvaientdans mon
serviee de Beavjon au moment o elle a paru. Afin que cet exposé fiit
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parfaitement impartial , j’ai prié¢ M. Caillault, mon interne, de reeneil-
liv sommairement Uhistoire de tous les malades & qui je prescrivais sous
ses yeux journellement la phellandrie,

Je donne ici les notes qu'il m’a remises: 1° sur les malades & ea-
tarrhes bronchiques, compliqués on mon d’emphyséme et plus ou
moins suspects de fontes tubereulenses particlles; 29 sur les phithisiques
non douteux, Les premicrs an nombre de 4; 2 fernmes et 2 hommes,
Les seconds, an nombre de 8; 4 (emmes et 4 hommes,

CATANRHEDX.

Obs. I.—Mario Bertelage, hgce de vingl-irois ans, domestique, Q'une forte
constitution quoique, lymphatique, ot d'une santé babituellement bonne ,
confracta un rhume dang les premicors jours de janvier deenier, Elle n'en
conlinua pas moins un ouvrage pénible, ne prenaut aucun soin de sa ma-
ladie, lorsque toul 4 coup la fiévre et une vive donleur du edié droit du
therax PFobligérent & s'aliter et & venir réelamer des secours @ Uhopital, A
som entrée (B feveier 1850), cetle malade éail dans 1'élat soivant @ pouls
ivin et fréquent, la face yullnense ol lWogtrement eyanosée ; dyspnée con-
silérable , b pean chande el balitnense, 1a langue Hmoucused sa base et
rouge a la pointe. Pav Pangcnltation, on constatail du rdle sous-erépilant
i grozses bulles humides oceupant presque lonte la poitrine; dans quel-
ues peints seulement le rale muquenx ¢lait remplace par un rile ercpi-
tunt fin et assez sec, qui s¢ rapprochait beancoup du rile erépitant de la
pneumoenie. L'anseultation démontrail sur tous les points du thorax une ré-
sunnance normale, .

L'expectoration , chez cette malade, a snecessivement présentd les ca-
ractéres snivanls pendant le pen de temps de son sdjour dans nos salles.
Dabord elle fut composée de crachals opajues, visqueux, adhérant au
vage, blane-jaundtres, et parfois d'une conlenr logérement verte. Puis,
ils devinrent de plus en plus rares, el furenl accompagnés puis remplacds
complétement par wne geamle quantité d'un ligeide mousseux, blane,
teansparent, et pouvant &ire compare  de la monsse savonnense, La Gé-
wrey le rile sous-erépitant disparurent rapidement, et permirent bientdt
de donner une alimentalion assez abondante & cetle malade, qui sortit par-
faiteoent guérie le 22 février soivanl.

Obs. 11, — Julle Bouleillier, dgée de cinquante ans, froiliére, entrie le
& fevrier. Tempirament lymphatique , mensiruation supprimée sans saeei-
dent depuis teois anndes , d'une santé habiluellement teés-bonne. Celte
femme, ruinze jours environ avant son enirde & Phopial, ful prise, aprs
urrelroidissement prolongd pendant quelques beures, de fivre avee toux
et oppression considérable. Cel élat augmentant vapidemaent, elle vint dans
los sulles, et anssitit elle fot prise d'wne violente doulenr dans Pun des
eités du thorax. En ontre, elle présentait une lidvie trés-vive, beaneoup
de dyspuée, accompagnée d'une grande pro:tration daws les forces ; la face
¢lait pale et légtrement bloudtre. La poitrine offeail duns toute son élen-
due un rile muqueus trés-fin, méle ¢i et 1 de riles sibilants et ronflants.
L'expectoration étail abondante oL spumense & la surface du vase : mais le
fond e remplissait de crachats opaques et visquens d'un blane sale.

Environ une semaine aprés son admission, le rile sous-erépitant, qui
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exiztait pourtant encore, fut remplacé, dans la parlie poslérienre el moyenne
du poumon gauche, par du broit de souffle. La litvre, la faiblesse et Pex—
pectoration persislérent encore, sius changement appréciable, jusgue vers
lix 20 février. A cetle dpodue, 12 souflle commenga & saMaibliv, puis & dis=
paraitre. Pen & pen les forces el Pappétit revinremtb; la cyanose el In
dyspnée disparurent dis les premicrs jours qui suivirent le commence-
ment de Famélioration ; et, ces jonrs-ci, on peat, chez notre malade, con-
stater : fliévre légire, peaw balilneose, rile sous-erépitant dans une gramde
étendue des deux ebiés de la poitrine ; les forces sont revenues en grande
partie ; l'expectoration est beawcoup moindre. L'aspect seul n'a pas
changé.

Obs. IIL, — Jacques Thommelier, 4gé de quaranle-six ans, cordonnier,
entre Ie 15 décembre 1849, Ce malade, depuis plusicurs années, est sonmis,
charue hiver, & plusienrs accés dasthme, et pendanl cos allagues il est,
régulidrement tous les soirs, en proie i des acees de dyspnée effrayants, qui
semblaient, en quelqoe sorte, se terininer par Pévacuation d'une énorme
fjuantité de erachats filants, spumeux. Et, dans le reste du temps, lexpee=
toration n'offrait pas le méme aspect, les mucosités liguides Majent rempla-
cées par des erachals opaques el nummulaires.

L'anseultation, faite & cerlaing moments, permet de constater des phéno-
menes qui manquent daps d’antres. Ainsi, en auseultant la poitrine de ce
malade pendant Mun de ses accls du soir, on eniendait des riles sibilants
et ronflants dans Pinspiration et Mexpiration, accompagnés d'efforts respi-
ratoires tris-violents; en un mot, quelque chose qui rappelle la coqueluche;
tandis que I'auscultation, faite dans lintervalle d'un aceds, ne laissail en—
tenddee qoe de légers riles moqueus e sibilants, accompagnis d'une légire
faiblesse dans le murmure vésiculaive, Enfin, dans tous les instants, la per-
cussion donnait un retentissement exageré,

L'exploration du ecur n'a rien fait eonstater danovmal,

Ce malade a demandé sa sortie le 22 fivrier, parce que, disail-il, sa pol=
trine il dégagie, et qu'il se sentait la foree de travailler. Toujours est-il
fue ses aceiés avaient nolablement perdu de leur intensité, el que l'expec=
toration quolidienne avait beancoup dimioud, Les signes stéthoscopiyques
claient cependant & pen pris les mémes,

Obs. IV, — Augustin Morat, gé de cinquante ans, entré le 4 février. Ce
malade est excessivement nerveus. Il a été triés-souvent tonrmente par des
névralgies, et tonsse depuis six semaines environ. En méme temps il 8'in-
quigtle et se tourmente au sujet de sa maladie, comme lo ferait un hypo=
condriaque. Depuis un mois il a, dit-il, beanconp maigri, ses déjections
sont tris=peénibles. En outre, il souffre beaucoup de la téte, et derriére le
slernum,

A son entrée, sa poitrine fut examinée avee soin, on ne rencontra que de
legers riles muguens et sibilants dans les grosses et moyennes bronches.

Soumis, diés son arrivie, & la phellandrie, il fallut, dans le cours de son
traitement, y associer des préparations antispasmodiques, & canse de plu=
sieurs accidents nerveux qui se sonl monlrés, tels que des spasmes, des
accits de suffocation qui cédérent facilement i usage de ces moyens. L'af-
fection pulmonaire s'amdéliora rapidement, les quintes et les doulenrs ster-
nales disparurent presque complélement. En méme temps Uexpectoration
se modiliait, les erachals opagues et moguenx devenaienl plus rares; la
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sécriétion de mucositds filantes et spumenses, abondante d'abord, persista
un pen plos longtemps, et diminoa également.

Maintenaut ce malade ne soullre plus, il se léve toute la journée, et se
disprose & sortie avant la fin du mois.

TURELCULEUX.

Obs. ¥. — Adolphe Mmdebourt, dgé de vingt-1rois ans, tailleur, entré le
& fevrier, Cet homme, d*un lempérament serofuleas, est faible et mal con-
stitud, d'une origine tubereulense. 11 nous raconte que depuis trois mods il
tonsse el crache parfols de grandes quantités desang. On conslate une ca-
verne de moyenne clendue, au sommel du powmon dreit. T1 est Jdans un
ftat d'amaigrissement triés-considérable, excessivement affaibli; les quintes
de toux Pempichent de dormir; quelqoefois, pendant un accis de tous, il
rejetle ses aliments. Sueurs noclurnes trés-copicuses, qui l'obligent & ehan-
ger de linge,

Dans les premiers jours qui ont suivi Fadmission de ee malade daos les
salles, Famdclioration fut évidente ; Pexpectoration, au dire du malade Ini-
mime, diminua notablement ; les sueors furent moins abondantes, et mal-
gré plusienrs hémoptysies qui revinrent plusicurs jours de suite, il sentit
ses forces s'acervilre ; peud pen il se leva une partie de la journée ol de-
manda trois portions,

Les crachals, examinds allentivement lous les jours, perdicent de leur
viscosilé ¢l commengaicnt & devenir en grande partie [lants ct mousscux,
lorsejue ce malade, secroyant presque guérd, demanda sa sortie le 25 fevrier.

bz, VI.—Louis Crépin, dgé de dix-neal ans, serravier, enteé le 22 janvier,
Tempérament lymphatique, grand, élancd, la peitrine étroite. Ce malade
se mit, il ¥ a qualtre mois, § tousser sans cause occasionnelle appréciable,
d'une maniére peu ginante dabord, pois trés-rapidement la toux prit une
grande intensitc et saccompagna de socurs noctornes ) c'est alors que le
malade vint a I'hdpital. Désson arrivée, on constala une caverne an sommet
du poumon droit, des eraquements et de lexpiration prolongée dans le
poumon gauche. La dyspoée et la toux le génaient borriblement ; il deman—
dait surtout qu'on essayit de diminuer ces symptimes, qui lul rendaient
le sommeil impossible. Parfois, enfin, il avail un peu de diarchée.

Pendant presque tout son séjour, Pespectoration ful examinée : on ne
put conslaler de grandes améliorations; le malade lui-méme n'en recon-
naissait pas de nolables. II annongait pourtant un grand soulagement dans
les deus symptomes qui Uincommodaient si vivement, cest-d-dire Iop=
pression ct la toux. Mais les sucurs ol les erachats n'offeaient pas de chan=
gementls notables.

Bbs. VII.— Cassal, fgé de cinquante ans, domeslique, eutré le 12 fé-
vrier. Grand ol maigre, mais d"une santé habituelle assex bonne , ce ma=
lade, dont les antécédents n'offrent ricn de remarguable, dit dtre indisposé
depuis le mois declobre dernfer ; il tousse depuis ce lemps et crache au=
jourd'bui des erachats opagues, épais et visqueux. A lauscullation, on
trouve sous les clavicules de légers craquements, avee un peu de faiblesse
dans lz bruit respiratoire.

L'amaigrissement et la faiblesse sont considérables. Depuis son séjour
dans nos salles, ce malade se trouve plus fort, il dit que I'expectoration a
chargé de caraclire, qu'elle est moins spumeuse et moins blanche qu'au-
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trefois, el qu'en effel, maintenant, ses crachals sont épais et opagques, mais
quen resultat il expectors beaucoup moins quiavant son entrie,

Obs. VIII. — Adolphe Bozan, trente-trois ans, employé, entré le 27 dé=
cembre 1849, avee des signes de phibisie évidents, par du seuflle caver—
nenx au sommel des denx poumons, etdéja avee des sueurs noclurnes tris-
abondantes, et une expectoration nummulaive telloment intense, que ce
malade dit qu'il remplissait en vingt-quatee heures son erachoir.

Far le traitement de la pbellandrie, combiné avee de Pacéate de plomb,
les sueurs colliguatives et Pexpectoration énorme de ee malade furent com-
plétement supprimees. Cet homme, qui s'observait avee beaucoup de soin,
et qui redoutait excessivement son affeclion pulmonaire , s’en ost allé
guéri le 19 fivrier ; guéri en effet de ces deux grandes manilestalions de la
phithisie, des sucurs abondantes ot Pexpectoration , mais olfrant Loujours,
comme signes pathognomonigues, les signes fournis par Pauscullation el
l'excessive Bicilité avee lagquelle le moindre mouvement le mettail hors
d'laleine.

Obg. IX. — Joséphine Gawdry, Sgée de trente-sepl ans, entrée le 5 fivrier
1850, Cetle malade, d'un empérament lymphatique, est grande et bien
déveluppie; elle a toujours été bien portante et bien réglée jusqu I'an
devnier, épogue a laquelle elle contracta un rhume gui, dit-elle, ne
s'est jamais guéri. Désle début, elle vine & Uhépital Beavjon, elle y sé-
Journa environ six semaines, et sortil dans un étal voisin de la guirison ;
la toux et loppression élaient presque disparues. Néanmoins, de nouvean
les accidents premices reviorent, et dés lors, cetle femme ne cessa de
souffrir et de présenter des sympldmes évidents de phihisie. La menstrua—
tiom, gui se supprima brosquement 