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THERAPEUTIQUE MEDICALE,

De In pulsiance sédative du bromure de polassiom.
Par M. adolphe Gueren, médecin de I"'hdpilal Beaujon.

Aprés la découverte du bréme par notre éminent chimiste M. Ba-
lard, dix années s'dcoulérent sans que ce mélalloide fit son entrée
dans la matitre médicale. L'introduction eut lien sous les auspices
de M. le professeur Andral, et naturellement le hrime fut essayé
d’abord & titre de succédané de Viode, i coté duquel toutes les analo-
gies lui ‘avaient fait prendre place.

Mais les liens de famille, entre corps simples surlout, ne résistent
pas i Uéprenve de Uaction physiologique. 8i proches parents que
soient iode et Je bréme au point de vue de la ¢lassification chimi-
que, ils montrent, & 'égard des organizmes vivants,-les caractbres
les. plus opposés. Le premier fouelle la cireulation, hyperémie les
organes, délermine une céphalalgie congestive avee coryza el lar-
moiement. Le second, ainsi qu'on va le voir, produit des effets
presque diamdéiralement conlraires,

En cheérchant dans le rdme une action spécifique qu’ils ne ren-
contrérent pas, MM. Puche, Rames et Huelte s’assurérent de denx
effets singukiers et inatlendus, bientdt utilisés en médecine @ je veux
parler de Panesthésie gulturale et de Panaphrodisic. Les chirurgiens,
M. Gosselin i leur {éle, profitérent de I'anesthésie du voile palatin
par le hrdme pour pratiquer plus aisément Popération de la staphy-
loraphie. M. le docteur Debout Vindiqua comme moyen de prendre
plus exactement les empreintes des partics profondes de la bouche
pour Ja confection des pidees arvlificielles. Le savant rédacteur du
Bulletin wiilisp également Vaction anesthésique du métalloide sur
la muqueuse urétrale pour combalive cerlaines névralgies du col de
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la vessic el traiter les rélrécissements de I'urdtre avee irvitabilité
excessive du canal. Do lenr cilé, les médecing, i 'exemple de Thiel-
mann, s'emparérent des propriéiés anaphrodisiaques du hrome.
MAL Pourché et Ricord en obtinrent quelques succés dans cerlains
engorgemenis strumeux ; mais, i part ces cas particuliers, U'emploi
de ce corps simple comme agent sédatif ne s'est pas généralisé.

Dbs 1860, j'ai en Iidée d'employer le bromure de polassium
contre la dysphagic douloureuse, el cette application est devenue
pour moi le point de départ des recherches dont je vais exposer les
résullals.

Commengons par indiquer les formes et les doses sous lesquelles
le médicament a été prescrit,

Doses et modes d’odministration. — Le brdme libre est trop irri-
tant pour ne pas mériler 'abandon dans lequel il est resté, Clest &
PPétat de combinaison saline qu’il convient de Vemployer, et le bro-
mure de sodium serait préférable i tout autre, s°il se trouvait ré-
pandu dans les officines. A son défaut, j"ai di recourir an hromure
de potassinm. Ce sel a été adminietré le plus souvent i P'élatl dis-
sous, soit dans un julep, que je faisais prendre en plusicurs fois
dans la journée, soit dans de Pean distillée, qu'on additionnait en-
suile d'eau sucrde, au moment d'en faire usage. D'ordinaire, je pres-
crivais la solution au vinglitme; mais, comme une cuillerde &
soupe de celle solulion ne reprdsente pas 1 gramme de bromure, il
vaudrail mipux formuler ainsi :

Pn. Bromure de potassium.............. 10 grammes,
Eau distillée.....c..coniniavnnnnse 150 grammes,
F. 5,

Il importe de se servir d’ean distillée, et méme de tenir le flacon
bien bouché et & Vabri des poussitres atmosphériques, parce que,
gans cela, la solution se charge rapidement de flocons légers, for-
més sans doule en majenre partic des filaments de quelque mucé-
dinde ou d'une algue inférieure, et prend alors un peu d’odeur, ce
qui cause de la répugnance aux malades. Une cuillerde i soupe de
celle solution, matin et soir, soil exactement 2 grammes par jour,
telle g ¢été la dose habituellement preserite. 1l m’est arrivé deux ou
trois fois seulement d'atteindre le chiffre de 3 ou 4 grammes par
jour,

Javais eu la pensée d'introduire Je bromure, & 1'état de poudre
grossidre, dans des capsules de Lehuby, de la contenance de 30 cen-
ligrammes environ, et je I'ai plusieurs fois administré sous cette
forme; mais le sel déliquescent atlaque en quelques minutes I'en-
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veloppe gélatineuse, qu'il perce bientdt; en sorte que le moyen n’est
praticable qu'a la condition de rempliv les capsules au moment
méme de s'en servir,

On peut pussi ineorporer le bromure de polassium i 'axonge on
a la glycdrine pour Pemploi lopique contre cerlains engorgements
et les aflections culandes hyperesthésiques.

Fssai du bromure de polassium el vecherche de ee sel dans les
séerétions. — Le bromure de polassium du commerce est souvent
uni @ des proportions plus ou moins fortes d'iodure de la méme
base, ee qui donne lieu i des inconvénients notables dans la prati-
que. L'iodure exergant sur 'éeonomie des cllels inverses de cenx
du hromure, neutralise, proportionnellement i sa masse, action
de ce dernicr, et sa valeur dans le mélange est eelle des quantitds
nigatives,

Une expérience hien simple permel de s'assurer de existence de
Piodure; elle consiste o verser de Pacide niteique nitrenx dans la
solution aquense au fond de laquelle plonge une bande de papier
amidonnd, L'iode mis & nu se révile aussitit par la coloration bloue
du papier, laquelle devient souvent d'un indigo foneé.

Chose remarquable, les urines des individus soumis i Pusage de
ces bromures jodurds, traitées par les mémes réaclifs, n’accusent
presque jamais la présence de Uiode. Apriss Padditjop de Uacide pi-
trique impur, le papier blanc prend une légire nuance jaundtre,
plus ou moins pile selon les cas, et comparable & celle du pigment
urinaire rouge dans 'hémaphéisme, Tres-ravement quelques traces
de goloration bleue se laissent APATCENOiT.

Comment s¢ rendre compte de cetle anomalie? Le lrdme fopee-
t-il par sa présence Piode & suivre une divection différepte el i s'éli-
miner par une aulre voie, ou hien s'oppose-t-il dans Purine i la
manifestation de son congéngére en verln d'upe action chimique
jusqu’alors ignovée T Llexpérieuce suivante yépond en partie & la
queslion,

8i P'on introduit une solution agqneuse de bromure potassique
chargé d'iodure dans 'urine d'un sujel qui n’a pas fail usage du
médicament, et qu’on exdoute sur le mélange opération destinde &
démontrer la présence de liode, on voit avoe dlonnement que la
coloration bleue de Viodure d’amidon fait défaut, quelle que soit
d'aillenrs la proportion d’acide ni‘rique employée. Cetle dernitre
cireongtance mérite d’éire soulignée, attendu qu'avee une faible dose
du réactif, il serail permis de supposer que, le brdme élant mis le
premier en liherté, Vacide manque pour opérer la réduction de
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I"iode ; mais cette explication n’est plus valable quand on ajoute un
excés d'acide azolique sans oblenir un résultat positif.

Le chlore, le brome et Viode ayant pu étre considérds comme
des corps simples essentiellement identiques, bien que différents en
apparence, une autre supposition se présente : ¢'est que le hromure
est réellement pur, alors méme que sa solution aqueuse donne nais-
sanee & du bleu avee le papier d'deolier, en présence de Vacide ni-
trique du commerce; mais que, par un changement moléeulaire,
une partie du brome revit la forme allotropique de 'iode. Celte
hypothése serait inacceptable. L'identité de I'iode avee le brdme et
le chlore ne repose que sur des vues théoriques conlestables, Ni les
rapports de leurs poids moléeulaires, qui sont des multiples exacts
I'un de I'autre, ni les analogies frappantes qui les unissent sous le
rapport chimique, n'aulorisent & se passer de la méthode & poste-
riori pour éablir une opinion hardie, spéeicuse, probable, si on
veut, mais nullement prouvée,

Le fait n’en subsiste pas moins. Ainsi, I'acide nitrique fait appa-
raitre l'iode dans 'urine qui renferme ce métalloide & Vélat de
combinaison, il le met également en liberlé dans une solution
aqueuse chargée en méme temps de bromure, tandis qu'il est im-
puissant & produire cetle réaction lorsqu'il rencontre réunies les deux
conditions indiquées, i savoir : la présence simullande du bréme et
des principes immédiats de 'urine. Ce n'est qu’exeeplionnellement
qu'on voit se former de Piodure d’amidon dans celle conjoncture,
encore ne se produit-il qu'imparfaitement. La chimie donnera cer—
tainement la clef de ces singularités et de quelques aulres anoma-
lies que j'ai eu 'oceasion de constater en méme lemps,

Action physiologique. — La solution de bromure potassique
détermine dans la houche une saveur salée et piquante avec un ar-
ritre-godt amer et désagréable. Quand la gorge est le siége d'une
inflammation érylhémateuse ou glanduleuse, et, i plus forte raison,
lorsqu'il y a des excoriations du derme muquenx, le bromure, au
degré de concentration ol j'ai habitude de Padministrer, cause
une sensation d'icreté un peu pénible, sans étre vraiment doulon-
reuse, Les malades n'accusent aucune impression nolable dans le
reste des voies digestives,

Conséeutivement a absorption; il se manifeste des phénombnes
ile sédation du coté de la circulation et de la sensibilité, Mais a la
dose de 2 grammes par jonr, le bromure n'améne jamais une ancs-
thésic complile de I'isthme guttural, non plus qu'une analgdsie
prononeée de la peau, L'action hyposthénisante ou contre-stimu-
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lante se horne 4 une simple diminution de la sensibilité pour le tact
el pour la douleur, ainsi que de Faction rvéflexe de la moclle, ot i
Papaisement de divers phénomines doulourenx ou spasmodiques
ayanl pour siége le gosier, 'appareil respivatoive on dantes orga-
nes. L'action sidative pent méme s'élendre aux centres nerveux
encéphaliques.

Par le fait de cette contre-stimulation exercée sur les nerfs de la
vie de relation et de la vie organique, spévialement sur la moelle,
on voit se calmer Uirritation gutturale et la dysphagie douloureuse,
Feesophagisme, la loux férine, quinteuse, spasmodique 3 on voit se
modérer les impulsions cardiaques, la dyspnée nerveuse, les mou-
vements désordonnés de la chorde et les contractions involontaires
el inconscientes dues & 'exagération de la foree excilo-molrice de
la moelle. En méme temps, les malades accusent un sentiment de
langueur, de faiblesse et d’abattement qui ne lenr est pas habituel.
Les autres grandes fonetions, i Vexception pent-étre de la séerélion
rénale, qui est parlois acerue d'emblée, paraissent moins directe-
ment influencées par Pagent médicamentenx. Le bromure tempire
Péréthisme nerveux de la fitvre, et abaisse la température en méme
lemps que le pouls. 11 réduit les sucurs par ce moyen détourné,
c'esl=a-dire en abattant le mouvement fébrile. Quant i Paction an-
tiphlogistique, le hromure la doit & sa double influence sur la eir-
culation eentrale et sur les capillaives sanguins oun le systéme ner-
veux qui les végit. Il diminue par li les séevélions des muquenses,
el contrairement & U'iodure de polassium, qui souvent 'exagére, il
favoriserait probablement la guérison de la leucorrbée, Enfin, je
pense avee MM, Troussean ét Pidoux que les propriétés anesthisi-
ques du bromure ont une large part dans les résultats favorables
obtenusii'oceasion de diverses aflections i processus inflammaltoire.

Le brdme correctif et antidate de Uioede. — La proportion d'iode
renfermdée dans certains bromures du commeree est telle, quielle au-
rait di produire des phénomines d'iodisme ches les sujels suscep-
tibles, lorsque le sl impur éait administrd i des doses fortes de plu-
sieurs grammes par jour. Cependant je n’ai vu dans aucun cas
le coryza el les autres symptomes diodisme accompagner Uadminis-
tration du bromure impur, et le fait n'a pas éé observé, que je
sache, par les expérimentatenrs qui m'ont préeddé, el qui onl, sans
aucun doute, opéré presque toujours avee du bromure iodurd.

Il résulte de Ja cetle conséquence, prévue d'ailleurs, que le hréme
neutralise 'action physiologique de ode,

Mais P'iode, & son tour, conlvecarre les ellets du brome, car I"ac-
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tion du bromure de potassium, triés-puissante en beaucoup de eir-
constances, n'a pas répondu complélement & mes légitimes espé-
rances, dans cerfains cas précisément ol 'ode abondail dans le
bromure alealin.

L'iode et le brome peuvent done se servir réciproquement d'an-
tidotes ().

Les effets inverses observids i la suite de Padministration de ces
deux mélalloides isolément m’avaient déji conduit & la méme cou-
clusion el i celle conséquence pratique : de Putilité d’associer le
bromure i Uiodure de potassium, afin de faire tolérer ce dernier.
Clest ce que j'ai [ait cher le numéro 21, Saint-Louis, dont I'obser-
valion peut se résumer en quelques mots :

Figvre cévébrale antévieure; douleur oceipito-cervicale consé-
cutive ; double amaurose, léger strabisme, affaiblissement des gua-
tre membres, lsion probable des méninges de la base et du pour-
tour du bulbe, — Malgré la rougenr habituelle du visage el los
signes de congestion céphalique, 'usage de iodure de potassium
miligd parle bromure, ne donna lien chez ce jeune homme i au-
cun phénomeéne d'iodisme,

La méme associalion sergil trés-avantageuse dans cerlains cas
de syphilis tertiaire des méninges réclamant Femploi des prépara-
tions iodurées, L'iodure de potassium administrd seul a souvent, en
effet, I'inconvénient de congestionner 'encéphale, et dans le cas de
gommes ou de périostoses intra-criniennes, il entrainerait des ac-
cidents plus on moins ficheux qu’on éviterait en le corrigeant &
Paide du bromure.

En général, le bromure serait le corvectif obligé de l'iodure dans
ces cas de prédisposition & Piveesse jodique dont M. Rilliet (de
Genéve) a publié les premiers exemples, el toutes les fois qu'on au-
rait i redouter les inconvénients de 'iodisme, notamment . dans les
afleclions du corps thyroide et dans la cachexie exophthalmique.

Farrive aux applications thérapentiques spéeiales,

Angines ; dysphagies douloureuses ; coryza. — Les phlegmasies
de l'arviere-gorge sont fréquentes, chacun le sait, chez les sujels
atteints de pnenmophymie, Souvent elles ont le caractire d'angines
granulenses ou planduleuses, et donment liew a des ulecrations
multiples, dissémindes, parfois méme confluentes. Ces lésions en-
trainent une difficultd d’avaler, et dans arriere-gorge des sensalions
tellement douloureuses, que les sujels préferent se priver de nourri-

(%} d'appelle de préférence antidoles les substances qui produisent des effels
physiologiques contraires i cenx d'aulres sublances loXiques, el conlre-poisons,
cellés qui agissént par une neatralisalion chimique.
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ture solide, et méme d’aliments mous, plutdt que de s'exposer i
exaspirer ces donleurs i chague mouvement de déglutition. Chacun
eomprendra les funestes eflets de celle abstinence prolongée dans
le cours d’une maladie qui détruit des organes essentiels & la vie,
et ruine I'économie par les perles de matériaux et de forces quielle
lui fail incessamment subiv sous forme de séerélion el de fidvre,
En présence de cette complication, Vindication la plus pressante
it rempliv consiste & rendre 'alimentation possible, et par consé-
quent i supprimer la dysphagie. Clest ce que j'al réussi & oblenir &
Paide du Lromure alealin,

L'un de mes premiers succiés en e genre ge rapporle i un an-
cien zouave alteint d’'une phthisie acquise par les fatigues de la
guerre el les excds de tous genves qu'excusent & demi Poisiveld et
la permanence du danger qui défend de compter sur un lendemain,
Cet homme, forlement trempd, et dont le courage ne se laissail
ahattre ni par le mal ni pay la perspective d'une fin prochaine, s’
tait cependant copdamné de lni-méme i une didle presque absolue,
afin d'cehapper anx tortures d'une déglutition douloureuse, Anssi
allait-il s’amaigrissant et s’affaiblissant a vue d’wil, lorsque j'entre-
pris de Parréler sur celle penle fatale. Le bromure potassique i la
dose de 2 grammes dans une polion gommense amena, dis le pre-
mier jour, un soulagement considérable, Le lendemain, le malade
put manger du poulet cf du pain, el celle faculté se maintint pen-
dant Padministration uliérieure du médicament, et encore plus
d'une semaine apris qu’on en eit cessé 'nsage, Alors, la dysphagie
reparaissant, on revinl au hrdme, el ainsi & plusicurs reprises, mais
chaque reerudescence élail moins pénible que la précédente. Enfin
le sujet, débarrassé de cette enmplication, amélioré quant aux
symptames ordinaives de la phthigie, laissa son lit de malade pour
prendee les fonetions d'infirmicr, dont il s'acquitta convenablement
pendant plusieurs mois. Puis il quilla Phipital pour rentrer duns
sa famille et revint environ un an aprés, dans un état qui ne lais-
sail plus d'espoir. Il succomba (salle Saint-Louis, n® 12}, dix-huit
mois seulernent aprés les aceidents dysphagiques qui avaient me-
nacé de entrainer rapidement au tombean,

Ce fait, et d'autres semblables, observés en ville et & I'hdpital,
principalement depuis trois ans, m’encouragérent i persévérer dans
la voie oi je venais de mengager, el depuis lors je ne laissai
guére pagser une oceasion d'utiliser le hromure alealin contre les
angines el la dysphagie connexe des tubereulenx,

L'efficacilé, pour ainsi dire conslante, de ce moyen m'autorise
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mainienant i le recommander comme palliatif dans les eas dési-
gnés, voire méme comme enralil contre les angines glanduleuses
indépendantes de la tuberculisation pulmonaire ¢f produites par le
froid on par Pabus des irvitants, on lides anx diathises herpédoni=
gue el arthritique. Le bromure de polassiom me parail encore ap—
pelé i vendre des serviees dans le décours des angines inflamma-
toires simples ou communes; dans herpis guttural par exemple,
lorsque les doulenrs occasionnées par les contractions de I'isthme
el du pharynx conservenl une assez grande intensité pour que les
malades, s'astreignant i une dicte d"ailleurs inutile, s’exposent anx
inconvénients d'une convaleseence longue et difficile, sive n'est aux
accidents conséentifs des maladies épuisantes, tels que la paralysie
asthénique difluse,

La seule précaution a observer dans ces derniers cas consisterait
a prescrive le sel sous une forme diluée, Pour éviler nne im-
pression désagréable sur la muqueuse digestive, il faudreait donner
le julep, non pas en trois ou quatrve fois, mais par cuillerées de ca-
pacité plus ou moins faible, selon la suseeptibilité de la gorge. On
pourrait encore administrer le bromure en lavement, on hien en
dissolution élendue dans un litre de tisane.

Chez deux sujets, j'ai vt un coryza chronique se modifier avan-
tageusement  pendant Padministration du bromure. L'nn de ces
malades portait une perforation de la cloison carlilagineuse des
fosses nasales aun lien d’élection, bien qu'il n'edt élé exposé i au-
cune émanation soil de chromate de potasse, soit d’une préparation
arsemeile quelcongue,

Laryngo-bronchite, Tows: spasmodigue et quinteuse. — L'nclion
sédative du brome dépasse le vestibule commun anx voies respi-
ratoires el digestives, et son eflicacité ne parait pas moindre contre
les aflections des voies adrienmes sous-épigloftiques que contre
celles du gosier. L'un des exemples les plus démonstratifs a Pappui
de celle proposition m'a élé fourni par une malade de la ville, sur
Pétal de laguelle mon excellent maitre, M. le professeur Troussean,
a bien vouln me donner son avis, el chez qui j'ai fait pratiquer
Pexamen laryngoscopique par M. le docteur Moura-Bourouillou.

Voici le résumé de ee fail capital.

Ows. 1. Laryngo-bronchite clronigue auee fows spasmodigue ef
quinteuse d'une excessive viofenee ; éruption pustulo-ervstacée du
cuir chevelu ; cocherie profonde. Kmplod du bromure de potassivm,
concurremmint avee fa lgwenr de Van Swidten ef fe goudron ;

suppression rapide des caracteres sposmodigues de la four ef
amendement progressif des symptdmes locawr el générave, —
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Mee X**, [omme d’un ollicier supérieur, dgée d’environ cin-
quante-cing ans, déji mal porlante el sujelle i tonsser depuis sept
ans, fut prise an commencement de année 1863, 4 la suile d'un
refroidissement, d'un rhume inlense, ayant son sidge dans les losses
nasales, le larynx, la trachde el les bronches, Cetle alfeclion s'ac-
compagna des Pabord d'une tonx quinteuse el spasmodique prove-
quée surloul par une sensalion de picolement au nivean du laryny,
Apris une période d'acuitd caractérisée par de la fievre, Paffection
passa a élat chromigque, la tonx conservant néanmoins son carac-
tere quinteux el convulsif, de telle sorte que le médecin conclut,
malged Vige du sujet, & Pesistence de la coqueluche, Les moyens
babituellement nsitds en pareille circonstance ne parvinrenl pas a
maidérer la violence de ce symptdme qui, par sa reproduction pres-
que incessanle, finit non -seulement par faligner extrémement les
organes respiratoires, mais par empicher le sommeil, entraver la
nutrition et déprimer les forces. Ces accidenls persisiaient sans
aueune modilication, malgré les opincés, les anlispasmodigues et
les révalsifs les plus énergiques. lorsque je fus appelé pour la
premitre fois, le 6 mars 1864, M= X***, depuis six mois, avait
passt loutes ses nuils dans un fautenil; elle élait en proie i une
toux presque continuelle, el les quintes se succédaient quelquelos
sans iterruplion durant cing, six, el jusqud sept heures de suile.
Des vomissements de matiéres muquenses on méme alimentai-
res en élaient souvent la conséquence, et comme les repas
amenaient d'ordinaive nne recrudescence de toux, la malade, re=-
doutant de manger, ne prenait plus assez de nourriture pour sou-
lenir ses forces, elle déclinait visiblement de jour en jour, et je
la trouvai effectivement d’une pileur cachectique et d’une maigreur
extréme. Elle élail assise dans un fantewil, mainlenue verlicalement
par des oreillers ; le réeit qu'elle me fit élait & chaque instant inter-
rompu par une quinie de toux allant parfois jusqu’a empourprer
le visage et provoquer des haut-le-corps, Pendant les efforts expira-
toires convulsifs, on entendait au niveau du larynx, en méme temps
qu'un son rauque, une vibration grave, comme une sorie de ron-
flement, semblant indiquer soit une atonie de Pune des cordes vo-
eales, soil existence d’une production polypiforme, ou tout au
moins d'un hoursoullement de la muquense, La percussion n’in-
diquait qu'une diminution de résonnanee aux sommels, A 'ans—
cultation, on constatait une cerlaine rudesse des bruils respira-
toires, quelques bulles de riles muqueux pendant la toux, sans
souffle ni aliérations plus carnciéristiques d’'une lésion tuberculeuse.
D'ailleurs, il n’y avail jamais e ni diarrhée, ni sueurs ; de plus,
aucun antécédent tuberculeux dans la famille, Mais, certaines
circonstances, telles qu'une affection pustulo-ernstacée du coir
chevelu pouvaient faire songer i des aceidents spécifiques du coté
es voies respiraloires, En conséquence, il fut vonvenu de concert
avec M. le professeur Trousseau, appelé en consultation, qu'on
administrerail d’abord pendant plusieurs jours le calomel & doses
ractionndes, ensuile la ligueur de Van Swiélen, et finalement 'io-
dure de polassium, L'élément spasmodigue serail combaltu par
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des pilules d'un demi-milligramme d'atropine, au nombre de deux,
trols et quatre par jour.

Sous linfluence de cetle médieation, & laquelle je joignis encore
Pemploi du sirop de goudron el d’un pen d'ean de Vichy prise par
gorgies pour calmer la houche et le pharynx, dont la rougeur
cearlate indiguait la vive ivritation, il se produisil un léger amen-
dement de certains symptomes. L'expectloralion, en partie forméo
d’un mueo-pus jaune rougedtre, devint un pen moins purulente,
eb prit la nnance verditee habituelle aux catarrhes purnlents, Les
levres et la langue, dont la couleur éearlate semblait indiguer ton=
jours 'imminence des hémorrhagies, avaient perdu un pen de lear
rutilance et de leur excessive sensibililé an conlact des substances
dures ou sapides. Mais la loux conservait toufe sa violence et son
opinidtrelé, et les nuits reslaienl loujours & pen prés sans som-
meil,

Le 26 mars, je prescrivis i M=c X** 2 srammes de bromure
de polassium i prendre en quatve fois dans les vingt quatre heures,
la polion devant &tre réitérde le lendemain. Dis le premier jour,
une amélioration nolable sefit sentiv dans Pintensité de la toux ; la
nuit suivante, M= X*** gotita quelques instants de repos. La jour-
née du 27 ful honne, et la nuit du 27 an 28 d'un ealme inaccou-
tumé, M= X*** put dormir quatre ou cing heures. Je profitai de
cel apaisement pour faire pratiquer en ma présence 'examen la-
ryngoscopique par M. Jc docteur Moura-Bourouillou. Le miroir
ne fit déeouvrir que de la rongenr el de la tumélaction de la mu-
queuse de 'épiglotte, ainsi que du pourtour de Porifice  supérieur
el de la portion sus-glotlique du larynx. Quant aux cordes vocales,
clles parurent blane-rosé el non sensiblement aliérées, Les 29 et
30 mars, continuation du bromure de polassium i la dose de 2
grammes par jour. L'amélioration fait des progrés, et Mme X#
me dit qu'elle a reconvrd enfin le sommeil, et que depuis deux jours
elle n’a pas en une sewle guinte.

Le 2 avril, M= X*** couche pour la premiére lois depuis six
mois dans son lit, oi elle dort 'espace de cing heures d’un sommeil
calme et réparaleur, Dés ce moment elle passe toules les nuits dans
som lit, ses forces se restaurent rapidemeni. les fonetions diges-
tives s'exéeutent normalement, une leinle rosée a remplacé la cou-
leur écarlale de la langue et des lovres, le leint esl devenu plus
lrunslpm'enl et plus ammé, Vexpecloration est pew abondanie el
simplement murueuse, si ce n’est au rdveil oi elle présente un
pew d'opacité. En un mol, il s'est opéré en Fespace d’'un mois,
depuis 'inlervention du bromure de potassium, un tel changement
dans Unpparence du sujet, que tonle sa famille s'élonne d'une pa-
reille métamorphose. Ajoutons qu'en méme temps aflection du
cuir chevelu s'est progressivement améliorée el a presque disparu.
(17 mai 1864) ().

(1) Depuis lors la guérison ne s'est pas démentie, malgri 'influence ficheuse
d'un refroidissement. Mwe X*** lousse peu, gagne journellement des forces e
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lei, le résullat n dépassé toules nos espérances, et cependant il
'y a pas le moindre doute & concevoir {ouchant le rdle du bro-
mure, Du 6 au 26, les quintes de toux persistaient avec toule leur
violence primitive, malgré 'usage continu du goudron, des prépara-
tions hydrargyriques ot d'une dose quotidienne de 1 a 2 milli-
grammes d'atropine. A ce moment intervient le bromure de polas-
sinm, et dés le premier jour un apaisement se fait sentir; le
lendemain, la malade vepose plusieurs heures dans ln nuil, et le
sixieme jour elle peul dormir dans la position horizontale. Depuis
lovs, les quintes vonl loujours diminuant, et la toux n’est hientdt
plus que Pelfort cxpiraleur nécessaire & Vexpectoration. Quoi de
plus évident que celte relation de causalilé entre Pagent et Je résul-
tat thérapeutique.

D'ailleurs, ce fail n'est pas unique, j'en ai observé d'antres ana-
logues. Le suivant s'est présenté récemment & 'hopital Beaujon, et
M. Flurin, interne du service, m’en a remis Ja relation sommaire,

Oss. Il Tuberculization pulmonaive au premier degré, avee
acees de towr guinteuse trés-futigante. Ewmploi du bromure de po-
tassiva, Suppression de lo foux spas:rnmﬁgue et améliorafion gé-
nérale, — Lmilie C¥**, dgée de vingl-qualre ans, entre le 30 mars
4864 & Phipital Beaujon, salle Sminte-Marthe, n® 46, service de
M. Gubler. Elle est malade depuis quatre mois et ne se plaint de-
puis le début de son mal que J'une Loux opinidtre, séche, revenant
par quintes, surloul la nuil. Les quintes ont une durée variable de
quelques minules & une heure. Elle passe, dit-¢lle, des nuils en-
Lieres, ne sommeillant r_lu’ﬁ de rares intervalles, Malgré un traitement
qu'elle suit depuis environ deux mois (huile de foie de morue, vin
de quinguina, opiacés), elle voit son affection augmenter plutdt
que diminuer, Il.'lllu a des sueurs profuses loules les nuits et se
plaint de doulsurs vives dans les espaces inlercostaux, prineipale-
menl @ droite, La percussion donne un son normal dans toute
Pétendue de la poitrine. L’auscultation permet de constaler au
sommet droit une respiration rude, séche, avec une expiralion
prelongdée et sensiblement entrecoupée,

(Julep dincodd, gomme suerde, bordeauz 200 grammes, une
portion daliments.)

Durant la premiere semaine de son séjour & hopital, la malade
ne lrouve aucune amdlioration dans son élat. La loux persiﬂ,lu avee
les mémes cavacteres, et elle éprouve, en outre, des douleurs dans
lous les membres,

Le T avril. M. Gubler prescrit une potion avec bromure de potas-
sitm, 9 grammes.

déclare élre revenue acluellement & des conditions de sanlé plus salisfaisantes
qu'avant la maladie, donl nous avons signalé le débul comme ayanl eu lien aw
commencerent de 1865, {Nofe ajouléde pendant 'impressicn. )
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Le 8, au matin, la malade n’a encore pris qu'un gramme de
bromure, el 0'a remarqué aucun changement dans la force ot la
fréquence des quintes. (Méme preseription.)

Le 9. L'état est i pew pres le méme que la veille,

Le 10. Notre malade a micux dormi; elle n'a en qu'une quinte
assex forle dans la soirde, i huit heares. Elle a pu reposer jusqu'a
une heure aprés minuit, moment ol elle a éé réveillée par un ag-
cis de loux qui n'a pas ew de durée; ses sueurs ont élé moins
abondanles. On conlinue la méme preseription pendant trois jours,
Les acces vonl en diminuant et finissent par disparaitre.

Dans la nuit du 45, la malade n'en a pas dprouvé un seul. On
cesse la médication, et cependant les quintes ne reparaissent plus.

Le 20. La malade s'est refroidie en allant an jardin; dans la
soirde elle a trois quintes de toux el dans la nuit s’esl souvent ré-
veillée pour tousser,

Le 21, M, Gubler preserit de nouvean le bromure de polassium,

Le 22, La nuit & été tris-bonne. Pas de toux.

Le 25. La malade sort sur sa demande. Elle est enliérement
débarrassée de sa toux quintense et dans un élat heaucoup plus
salisfaisant qu'i son enlrée, sous le rapport de la sudation et des
forces.

Pour étre moins surprenant que cehui de 'observation préeddente,
cet exemple n'en est pas moins démonstratif. A la vérité Peflet
contre-stimulant s'est fait attendre quarante-huit heures, mais il
s'est ensuile si forlement accentud el s'est maintenu avee tant de
constance pendant chagque administration du médicament, que
Iinfluence du bromure ne saurait ére un seul moment mise en
question, surtout quand on réfléchit & Pancienneté et b I'intensitd
de celte toux [érine,

Au moment de livrer ee travail & Pimpression, un fait analogue
et ¢galement remarquable se¢ présente i mon observation.

Oss. 1. Toux quinteuse, datant de trois semaines, traitée et quérie
it trofs jours par le bromure de potassium.—Un homme, qui pré-
sente d'ailleurs les altributs d’une honne constitution, vient pour la
premiére fois 4 la consultation le 27 avril 1864, se plaignant d'une
toux opinidtre qui le tracasse depuis Lrois semaines environ.

Celte toux, accompagndée d'une expecloralion peu abondante, le
prend par quintes, et i chacun de ces acels correspondent un grand
malaise général, de la céphalalgie et des doulewrs assez vives, sié-
geant sur les régions latérales el postéricure de la poitrine.

Le jour, nous dil-il, 1l est assez tranquille ; ¢’esl surlout apl’f:s les
repas que la toux se montre le plus habituellement : il est pns alors
d'une succession de quinles qui durent trois quarls d’heure & une
heure. Mais la nuit 1l est presque constamment tourmenté par ce
sympldme incommode; ce west que vers brois & quatre heures du
matin gu'épuisé par la faligue, il peut enfin godler un pew de re-
pos. Il & consulté un médecin qui, pour le calmer, lui a ordonné du
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sivop diacode. Mais le malade nous dil gue ce reméde-li l'a fait
tousser plus qu'auparavand.

M. Gubler, tenant compte de la forme spasmodique et de la na-
ture congestive de la toux, manifestées par le paroxysme nocturne
et par les mauvais eflets de Popium, lui presert le traitement sui-
vant :

1 Dromure dé polassium..vuuevenrseenss 10 grammes.
Ean distillée. . ., vriuvinnrnssnsnsnnns 150 grammes.

Une cuillerée & bouche malin et soir dans de ean sucrée,
20 Prendre un bain de pleds sinapisé le seir.

18 mai, Aujourd’hui le malade vient revoir M. Gubler & la con-
sultation. Il raconte que, le premier jour ol il a pris la polion
au bromure, il s’est couché i nenf heures, qufil a bien toussé un peu
jusqu'ii dix heures et demie, mais qu'a partir de cette heure-li il a
pu dormir profondément jusqu'an lendemain matin,

La nuit suivante a été trés-bonne; il n'a presque pas loussé.

Le troisitme jour il s'est trouvé tout i fail bien, et depuis lors
il a constamment reposé toutes les nuits el n’a plus élé lracassé par
s toux guintense. Le sommeil le gagne méme si vite, dés qu'il esl
couché, qu'il lui est impossible de lire comme autrelois dans son
lit, (Observation recueillie par M. Méric, externe du service. |

(La fin prochainement.)

_ s

THERAPEUTIQUE CHIRURGICALE.

Quelgues mots sur Vemploi du collodion mercuriel
comme traitoment aboviif du zoun,

rar M. Devencie, médecio des hopitanx.,

La thérapeutique s’enrichit chaque jour d'agents que la chimie
découvre el de nombreuses formules ou formes nouvelles de prépa-
rations médicamenteuses, On peut dire que, comparde i celle qui
a précédé Pécole de Broussais, une thérapeutique entiérement neuve
a élé erdde,

Ce n’est pas que toutes les formules que I'on trouve inscrites
dans les journaux de médecine soient irréprochables. 1l en est
beaucoup qui n’ont en que Phonneur de I'impression, I'autres sont
essayles, el leur usage ne vépond souvent pas aux espérances
qu'en ont congues leurs auteurs. A quila faute?... Au double désir
de se rendre utile et de faire un peu parler de soi. Noble ambition
sans doule, bien naturelle d’ailleurs, mais qui a quelquefois l'in-
convénient d'ouvrir la porte aux déceptions, et, ce qui est plus
grave, de devenir inutile aux malades, si ce n'est plus!

TOME LXVIL 17 rive. 2
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Cest done un devoir pour le praticien qui se borne & contrdler
ce que I'on innove, de faire connailre au moins ce qui est bon, Clest
le ni!c que je vais jouer aujourd’hui i Pégard d'une formule pas-
ste presque inapergue el qui m'a cependant rendu des services
riels depuis sa publication.

Il est d'ailleurs naturel que mon modeste certifieal trouve sa
place dans le journal de celui qui en est Pauteur, 11 sagil, en effet,
t'un moyen préconisé par le laborieux dircetenr du Bulletin de
Thévapeutique. :

Frappé des douleurs si vives qui, dans cerlains zonas, necom-
pagnenl et surtout suivent 'évolution de celte maladie, M. Debout
a congu la pensée de la faire avorler, | .

Faire avorter wne éruption est souvent chose grave. Le midecin
y regarde & deux foig, of j"avouerai moi-mime que, malgré ma sym-
pathie potir tout ce queé fait et éerit totre confréte, j'i longlemps
hésité & accepter sa formule ou pluldl son systeme. Cependant j'ai
essayé el je suis devenude plus en plus hardi ; aussi, aujourd’hui,
je w'hésite pas & préconiser un moyen que je considére comme
trés-utile.

Et d'abord que le lectetr me permette une pelite digression &
Pendroit du zona.

Ce n'est généralement pas une maladie grave. Le diagnostic en
est facile guand on voit i‘l.‘ruplion. Elle est préeddde de douleurs
laneinantes dont Vinlensilé esten rapport avec Pétendue ; ces dou-
lenrs disparaissenl presque complétement quand Pévolution est
faite ; mais elles reparaissent & la convalescence pour durer, dans
cerlains cas, pendant des mois entiers.

Clest seulement chez le vicillard el dans la jeunesse que ces
troubles nerveux se montrent avee plus d'intensilé, el chez quel-
ques vieillards ces douleurs portent une atteinte notable au rétablis-
sement de la santd,

Dans Padolescence, o le zona se montre de préférence au cuir
chevelu, sur le coté de ln laee; an cou; la névropathie détermine
un enserible de symptomes trés-graves qui, dans cerlains eas, en
impose pour une affection du cerveau par la souffrance, 'insomnie,
le délire méme qui 'accompagnent.

(es phénoménes sont portés, dans quelques cas, i un point tel
que le mddecin peut eroire & une aflection du cerveau, et éire con-
duit i une thérapeutique antiphlogistique active, dont les émissions
sanguines ne font qu'aggraver état du malade.

Jai plusicurs fois été consulté dans des cas de ce genve, J'ai
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trouvé des familles en larmes, et cerlaines tiles de jeunes dtudiants
en médecine qui se croyaient atleintes trés-gravement, dont les
idées marchaient & Pavenant. Je regardais le edté doulourenx et je
trouvais des groupes d'druptions bulleuses qui éclairaient cetle
scine de souflrances aussi morales que physiques, et me permet-
taient dapporter le calme dans la famille,

D'une autre part, on ne peut se dissimuler que chez les vieillards
Ia réunion des bulles se transforme en des eschares profondes, lais-
sant aprés leur clute des uleérations trés-difliciles & guérir, et sur-
tout trés-douloureuses, La santé du vieillard en est altérée pendant
plusieurs mois. Il conrt quelquefois des dangers.

Ainsi, tout partisan que je suis de favoriser une éruption,
quelle qu'elle soif, plutit que ’en enrayer la marehe, au point de
fermer Poreille i la thérapeutique nouvelle des figvres éruplives, qui
consisle i donner de Uean de groseille aux malades, el & ne pas trop
favoriser Péruplion par les précautions de vieille date, je viens ce-
pendant yecommander le moyen abortif de M. Debout, surtout dans
les cas que je viens de rappeler, les zonas qui ne sidgent pas sur
le trong dans Padoleseence, el cenx qui se développent chez le vieil-
lard. Je sais bien & quoi je m'expose ; on me dira: « Si le moyen
ost bon pour les ens d*une cerlaine gravilé; pourquoi ne serait-il
pas bon dans tous les autres? Je répondrai: Vieille habitude !
respect aux éruplions qui ne portent pas une atleinte notable & la
santé, Ce qui se passe au dehors el qui n'a pas de colncidence di-
recle avee un organe essenliel & la vie, j'aime mieux le voir la sui-
vie ses périodes anodines que de le faire avorter, au risque d’avoir
affaire plus tard & une phlegmasie d'un organe plus important que
la peau,

Quoi qu'il en soit de ma digression, le moyen abortif préconisé
dans ces circonslances esl, comme on le sait, Pemploi du mélange
cl-apres :

Pu. Collodion élastique........ sravsanes 00 grammes.
Bichlorure de mercure, .oy vveewarse. 50 cenligrammes,

On enduit avec un pincean la surface malade de ce ligquide ; il
8’y desséche rapidement ; il forme une conche brillante, résistante,
ct plus ou moins épaisse sur chaque groupes de bulles reposant sur
une surface enflammée, et, en moins de vingt-quatre heures, lo
cortége de tous les aceidents a disparu, les bulles se sont aflaissées,
le liquide qu'elles contenaient a été résorbd, l'inflammation est
tombide.

Le lendemsin, nouvelle application si 'on a été un peu timide,
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sauf le cas oit déj des cschares se sonl formdes, car il faul en gé-
néral trois jours d'emploi du moeyen,

Ainsi, avorlement en vingl-quatre heures, lorsque 'évolution
est tonle ricenle ; plusieurs applications, quand elle est ou plus
ancienne ow plus intense. Mais, chose remarquable, ce moyen ne
se horne pas i Cleindre Paffection en envayant le zona dans sa ma-
nifestation extérieure, il préserve des douleurs consdeutives i 'é-
ruplion, on an moins il en allénue trés-notablement la violence.

Iy a plus, et ¢est lr un des Wmoignages de son eflicacité, en
faisant avorter les bulles confluentes qui se translorment en eschares
puis en ulciwes, il dessiche ces eschares qui se défachent i ln longue
pour laigser & leur place une cicatrice parfaite,

Cest done a lort, suivanl moi, que ce moyen curalif trés-éner-
gique sl un pew tombié dans Poubli. Je serais heureux s ces quel-
ques délails ponvaient le rappeler i Fattention des praticiens et en
propager emploi.

e Fhydvoctle ches les enfanis.

far M. P. Guersaxt, chirorgien des hdpitaus,

L'hydroctle s'observe irés-souvent chez les enlants. On en
rencontre de deux espiees, Phydroctle de la tunique vaginale et
Phydroetle enkystée du cordon.

L'hydroctle de la tunique vaginale présente denx varidtds : dans
I'une, il existe une communication avee le péritoine, ¢'est le cas oi
Ihydrocele s’est déclarée avant la naissance ; mais nous avons vu
dgalement des enfants venant au monde avee une hydrocéle ne
communijquant pas avee le péritoine. Dans le premier cas I'hydro-
cile préexistait i la descente du testicule, et dans le second elle
élait consdeutive i la descente de eel organe dans les bourses ; on
peut done dive que Phydroctle congénitale ne communique pas
toujours avee la cavité abdominale, mais que le plus ordinairement
celle communication existe. A U'examen on constale en général
que le liquide est jaune-citron, qu'il est albumineux, Nous Pavons
trouvé d'une avtre coulenr seulement dans les cas ol le testicule
élait malade ; alors ce liquide était trouble, opaque, ou puriforme.
La lunique \'ﬂ.gi:lalc esl lli:'.lL:uduu, mais saine, sans changement de
couleur, sans augmentation d’épaisseur, et transparente ; quelque-
fois le testicule est affecté, il est tubereulenx et méme cancéreux ;
ces deux allérations sont tris-rares dans le bas dge,

Causes. — Lorsque le testicule est malade, 'hydrocile est la
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conséquence de la maladie prineipale ; mais comme le plus ordi-
nairement le lesticule est sain, In canse est tres-obseure, On est
quelquefois portd i admetive comme canse fa débilité géndrale de
Venlant ; d’antres fols on conslale une contugion, wn froissement du
testicule, ou une orchile, Quoi qu’il en soit, on ohserve les symp-
{omes suivanis :

Tumeur oblongue d'un volume variable, flucluante, transpa-
rente, sans changement de coulewr i la peau, s"éendant de 'annean
inguinal vers la partie inférienre du serolum, ne se réduisant pas
dans Pabdomen, lovsqu’il v a hydrocele sans communication avee
le péritoine; se réduisant an contraive par une pression lente el
gradude, quand la communicalion existe, ot vessortant dis que Ion
fait tonsser Venfant, ou i on le fait maveher ou santer, Ge symp-
tdme, qui s'observe dans la hernie, permetirait de confondre les
denx maladies ; mais 'une des fumeurs est transparente, fluctnante,
on y send positivement un liguide ; dans antre, il 0’y en u pas, il y
opacilé, on senl plutdl des gaz et du gargouillement.

Le pronostic de celle maladie n'est pas grave: en géndral on
pent guérir, avee ou sans opération. En effet, 'liydroctle abandonnde
i elle-méme peat disparaitre spontandment, surtout celle qui com-
munique avee le péritoine; on vienl en aide i laeure par des lotions
plus ou moins toniques el par 'nsage d'un suspensoir,

Traitement. — Des compresses imbibles de gros vin, dans lequel
on mel infuser des roses de Provins, peuvent ére appliqudes avee
avantage sur les hourses, en les soulenanl avee un suspensoir 3 un
autre topique m'a réussi quelquefois, ¢'est la teinture de digitale
avec moilié cau, Les compresses imbilides de ces subslances, ap-
pliquées pendant quinze jours ou trois semaines, ont fail résorher le
]il}llidﬂ; mais 1l faut ne cnmlah'.r que secondairement sur ces
moyens. Il n'en est pas de méme de Vopération.

Opération, — Chez l'enfant, comme chez Vadulte, on pent faire
Popération palliative et 'opération curative. Je dois dire que chez
les uns el les autres j'ai quelquelois fait, sans avoir de récidive, la
simple ponetion, el je erois qu'il n’y a aueun inconvénient & com-
mencer par l, 5l y a réeidive, alors on peut songer & Uinjection,
qui constitue le traitement enratif.

Pour priparer le malade & cetle opéralion, nous conscillons
seulement qu'on le tienne le matin i la diete, ol nous 1]11}|:l.id.uns de
la manitre suivante ;

Le malade est conehé sur le dos, des aides le tiennent les cuisses
éearlées, el le ehirurgien constate de nouwvean la fluctuation et la
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fransparence. Apris s’étre hien vendu complie de la place o est le
testicule, il saisit la tumeur de la main gauche, fait une ponction
en avant, de manidre i arriver dansla cavild de la tunique vaginale
sans aller toucher la glande séminale. Nous faisons celle ponelion
de préférence avee un instrument plat: de cetle maniére le (rocart
est terminé par une pointe lancdolée, qui peut pénélrer lente-
ment comme une lancette, et sans prendre d'élan, comme on le fait
avee Vinstrument ordinaire. On pique juste ot 'on veat, doucement
el sang secousse. Le trocart dlant vetivd, la canule donne deoule-
ment au liquide, et peut étve enfonede profondément pour ne pas
quitter la tunique vaginale ; alors on fait Pinjection avee le liquide
dont on a fail choix. Il y a plus de douze anndes que nous avons
abandonné le vin, el méme la leinture d'iode; nous ne mellons
plus en usage que l'aleool i 36 degrés el & froid. Nous faisons
pinétrer asses de liquide pour que la tumeur revienne au volume
oit elle dtait avant la ponetion ; nous le laissons séjourner deux ou
trois minutes, puis nous laissons deouler par la canule Paleool, et
nons ne nous allachons pas i en faire sortiv la totalité ; nous en
Inissons méme une pelite quantité, et cela sans danger pour le
malade. La canule est retivée, et le petit patient reste aw lit sans que
nous fassions aucune application sur les bourses.

Par ce procédé nous provoquons moins de douleur qu'avec le vin
el quiavee la teinture d'iode, — Pinflammalion, sans &lree inlense,
est toujours sullisante,

Le lendemain de Popération, s'il y a peu de tumdéfaction, nous
permetions au malade de se lever et de se promener dans la chambre;
s'il y a un peu de gonflement et de la sensibilité, nous le maintenons
au lit et lui faisons appliquer un suspensoir; enfin la lumeur
augmente pen i pen de volume, pour revenir presque i celui qu'elle
présentait avant Fopévation ; nous la couvrons quelquefois de
compresses imbibées d'ean ajguisée d’un pen d’eav-de-vie camphrée,
ou bien d’aleool simple ; le toul est mainlenu avec un suspensoir.
Enfin, avant la fin du second septenaire, Ia tumeur a diminué gra-
duellement, les choses reviennent i Pétat normal, et le malade est
gudri.

Nous avons eu trés-rarement des accidents inflammatoires ayant
nécessild des bains, des applications émollientes. Sur plus de cent
opérations, nous n'avons pas encore observéd de récidive.

Nous devons ajouter que dans les cas oii nous constatons, avant
I’opéralion ou méme aprés la ponction, que le testicule est tuméfid,
surtout si Vindividu est scrofuleux, au lien de Palcool pur, nous
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injectons de préférence la teinture aleoolique d’iode (un tiers de
teinture sur deux tiers d'can).

Quelquefois nous avons vu Phydrocile avee une el deux cloisons ;
dans ce cas, nous avons lraversé succossivement les cloisons avee
le trocarl, ¢l nous avons passé un sélonde deux ou trois fils de
soie i travers les cloisons ; aprés rois ou qualre jours, nous avons
retird le sdlon, el nous avons lowjours gudri noes petits malades,
Lorsique ce moyen détermine trop dinflammation, nous preserivons
des grands bains el nous [aisons appliquer des eataplasmes sans
enleverdesuite le sélon, que nous retirons seulement lorsqu'il y a un
gonflement eonvenable el suffisant, avee sensibilité. Des applications
de compresses imbibées de liquide rdsolutif complident I guérison.

e Lhydrocéde communiguant avee Pabdomen, — Celle hydro-
cele se rencontre souvenl. Ses causes sont obscures : on doit dive
qu’il est probable que trés- souvent elle se développe dans le sein
de la mére, avant sept mois de conceplion, époque i laquelle le testi-
eule n'est pas descendu dans la tunique vaginale ; cest ce qui fait
qulon Mappelle hydroctle congénifale.

Les symplomes sont évidents. Lia tumenr est molle, sans change-
ment de couleur i la pean, fluctuante ; en la pressant plus ou moins,
comme si Pon voulait réduire une hiernie, on arrive a faire rentrer
le liquide, el on o une sensation particuliére sous les deigls, d'un
liguide, et non de gaz. La renivée du liguide se fait quelgquefois
avee beauconp de facilité ; dlantres fois il faut une pression assen
longtemps prolongée, cela dépend de la dimension de Vouvertyra de
communicalion, qui esl si pelile, qu'on pourrait croire i une hy-
droctle ne communiquant pas avec le péritoine. Il arrive souvent
que celle espece d'hydrocéle remire eomplélement pendant que les
enfants sont couchds et qu'elle reparail lorsqu'ils se levent el qu’on
les met sur leurs pieds.

Traitement. — Nous avons vu ces hydrociles se rdsorlier, gué-
vir avee ledemps el par Pusage diun simple snspensoir, d'antres
fois avee un bandage Lerniaive appligué avee beanconp de soin, ot
bien surveillé par les pavents, qui doivent s’efforcer de ne pas lais-
ser filer le liquide par Pouverture de communication. On a vu de
ces hydroctles gudrir ainsi.

Cependant, en général, il faut en venir soit & Vopération palliative
par la simple ponction, el cela suffit souvent’; soit & la ponetion avee
injection d'un liguide, comme dans hydrocéle déji déerite; seule-
ment il faut ne se décideri Vinjection quaprés une ou deux pone-
lions palliatives,
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Enfin, quand on doit injecter de Paleoul, il faul laire exercor
aver heaneoup de soin lacompression sur anmeau inguinal pendant
qu'on pousse le liquide, Cette opération doit élre exdeutde avee une
grande lentenr, afin de ne pas faire passer Uinjection dans le piri-
toine. Je dirai pourtant qu'un jour, croyant opérer une hydrocele
ne communiquant pas avee Palbdomen, paree que Pouverture élait
extrémement étroile, j'ai injecté au moins 20 grammes d’alcool
sans produire ancun accident, quoique celle injeclion ait pénéiré
dans I'abdomen,

Cependant il faut étre triés-attentif & éviter le passage du liquide
dans le péritoine, et, pour cela, exercer dans tous les cas une com-
pression sur I'anneau inguinal externe.

De Uhydrocéle enkystée. — L'hydrocéle enkyslée consiste dans
une pelite tumeur plus ou moins volumineuse développée le long
ducordon. Elle est sans changement de couleur i la peau, {lucluante,
transparente, plus ou moins résistante, plisse assez facilement entre
les doigls qui la pressent, descend quand on cherche i abaisser le tes-
ticule et, dés quion la quitle, remonte vers annean ; preuve qu'elle
tient évidemment au cordon du testicule.

Celle tumenr se développe sans causes connues, ne détermine pas
de douleur, reste longlemps stationnairve, angmente quelquefois de
volume ; elle ne se termine jamais d'une maniéve ficheuse.

On ne la confondra pas chez 'enfant avee une varice, car je n’ai
pas en occasion de rencontrer de dilatations veinenses dans le bas
fige, pas plus que d’hémorrhoides. On ne la confondra pas davan-
tage avec une hernie, puisqu’elle ne rentre pas dans "abdomen.

Il faut étre averti quon a renconté dans cetle région des faux
germes enkysids, tumeurs {rés-rares ayant des caractires spéciaux,
la non-transparence, par exemple.

Dans I'hydrocile enkystée, 'injection d'aleool nous a suffi le
plus souvent pour obienir la guérison. Un pelit sélon, passé comme
dans un abeis, nous a donnd anssi de hons résullats, sans inflam-
mation tris-intense el sans récidive,

A — < - -

CHIMIE ET PHARMACIE.

Formule d'une mixiunre de magnésic hydentee.

Lorsqu'il eut été reconnu par M, Gobley que la magndsie,
calcinée avee précantion, se combinail & P'ean plus facilement qu’on
waurail pu le supposer, il devinl fort probable quielle n'agissait
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jamais sans s’hydrater d’abord aux dépens de U'ean dans laquelle on
la délayait. M. Miahle a méme attribué certains symplomes péni-
bles, qui peavent suivre l'ingestion de la magndsie, au dessdche-
ment de la muogquense, conséquence de son hydratation dans
Pestomae, Cette considération s conduit & formuler sa médecine
blanche, qui réunit certainement tontes les qualités d’un bon pur-
gatil magndsien. L'expérience a done montré que la magnésie dans
toules ses applications doit étre employde i I'état C’hydrate, ce qui
m'a engagd o éludier la préparation de ce composé. J'ai fait con-
naitye, il y a trois ans, un procédé qui permet de Poblenir sous la
forme d'une poudre Manche tout & fait semblable par Paspect i la
magndsie elle-méme. Depuis, il m’a semblé qu'il y anrail avantage
i ne pas le dessécher, pour lui conserver I'élat presque gélatineux
qu'il posséde au moment de sa préparation, suivant la tendance
trés-rationnelle gqui porte depuis quelques anndes les thérapeulistes
i employer encore humides les médicaments oblenus par voie de
précipitation chimique, tels que le sulfure et Poxyde de for,le sous-
nilrate de bismuth, parce que les préeipitds gélatineux, n'ayant
que fort peu de cohésion, subissent tris-facilement les réactions
chimiques, quelles qu’elles soient, qui doivent les dissoudre au sein
de l'organisme.

En ajoutant i Phydrate de magnésic encore humide une propor-
tion convenable de suere, on obtient un mélange qui a la consis-
tance du miel, el se conserve fort longtemps sans se séparer. Ce
médicament, que Pon pourrait nommer mixture de magndsic
hydratéc, est vévitablement officinal ; il peut se préparer i Pavance,
el les personnes qui en fonl habituellement usage, soil comme
digestif, soit comme laxalif, n’ont pas a eraindre de le voir s'altérer
entre leurs mains,

Les proportions que j'ai adoptées sont telles que le mélange
contient un dixieme de son poids de magnésie. Une pleine cuillerée
it café représente 50 4 75 cemtigrammes de cette base et une
cuillerée & bouche de 2 & 3 grammes; de sorle qu'en poids la
mixlure magnésienne doit se preserire i dose décuple, et en volwme
& meme dose que la magnisie calcinde des officines. Elle se prend
délayde dans de V'ean pure ou aromatisée, dans du lait, du che-
colat, ete. Pour la préparer, il fant suivre trés-cxactement les indi-
calions suivanies :

Prencz : magndsie ealcinde légbre, 200 grammes.

Faites bouillir dans vingl fois environ son poids d'ean jusqu’i
hydratation complite. Jetez sur une toile, laissez égoulter, el
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exprimez trés-fortement & Vaide d’une honne presse. Pesez le giteau
d’hydrate, et introduisez-le dans un grand morticr de marbre avee
assez d’eau pour que le tout phse 880 grammes, Mélangez peun &
peu :

Buere grossitrement pulvérisé, 1420 grammes,

Agitez souvent le mélange pendant plusieurs heures, jusqu'a ce
que le sucre soit complétement dissous dans 'eau adbérente &
Phydrate, Am. Ve

Encore un mol sur les semences de eitrouille.

Les semences de c'ltruuillu ont déeidément pris rang dans Iy ma-
tu.l'e mddicale. Chague jour les mulu,lnb de provinee les prescri-
vent i leurs mal ules; il en rdsulle que ILS pharmaua.,na fqui n'ont p
en ru:ullcr eIl ASSOT {1 ande provision sont forcds de les faire veniy
de Paris,

Dn trouve aujourd’hui daps le commerce de la droguerie les se-
mences de citrouille mundees de leur péricarpe; le fruil, dans cet
dlat, a une muleu‘r verle ou blanche, selon que sa maturité a éié
pl_u:_=. ou “.*“-'.!"* i_;ur!:llp]l.lﬂ. De celle variété de nuances, il en résulle
souvent de nomhreuses réclamations dela part des pharmaciens, qui
ne regardent pas comme mondds les fruits dont la surface est eolorée
en verl ; ils les veulent blanes et nels, absolument comme les coty-
lédons du fruit de Iadefrius COmImUnis, |nondLs de leurs pellicules
Pour faire cesser & I'avenir toutes cos cu-nluslnlmns, pluslcurs dro-
guistes nous prient de résoudre la question suivante

Les semences de citrouille dont les frpits ont conservé lenr enve-
Inmm verte peuvent-elles dtre considérées comme mondies, propres
a ¢élre employées comme Lénifuges? Nous 1'i,ponalm|-= oui ; le pharma-
cien doit les aceepler,

~Jussien, Achille Richard, Robert Brown, Turpin, Malpighi,
ﬂu_’.t‘lllll?r el ]:Eﬂ_uq.’:ml[: d*aulres h[!Lﬂl!i51E5 ont si bien déerit la strue-
ture de la graine en géndral, que nous ne croyons pas devoir en
1s:n'ler' Cﬂ]mndnnl nous divons que les semences des cucurbitacdes
yar ient davs leurs conlenrs ef lenrs Erosseyrs ; elles sont composdes
cﬂululrcmull d'un fﬁ.tunu[{: ou goneche dlI"ﬂllJL produite par une
expansion du placenta, d'ung enveloppe L]nm appelée testa ; dans le
testa est la semence ou fruit; il est recouvert d’un tegment ver-
ditre presque enticrement gompgsé de ehlorophylle.

i Sraxistas ManTiy.

g
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CORRESPONDAMNGE HIEHII:ALF;.

e eau-de=vie doans e plabilsie.

Les circonstances dans lesquelles il m’est donné de suivre des
tubereuleux sont trop rares pour que j'aie eu la prétention, dans la
nole advessde i PAcadémic des seiences le 14 jﬂri'rim' dernier, de
traiter i fond et i Paide de nomhreuses ohservations la question du
végime aleoolique dans la phthisie, L'extrait de ma communication
inséré dans le comple rendu indiquait trés-nettement Vorigine et
les prétentions d’une médication facile d expérimenter ; anssi avais-je
jugé inutile de publier la note qu’il résumait. Aujourd’hui, cepen-
dant, que des observations qui me sont érangéres commencent i
ttre publiées, je crois opportun de revenir sur le edté pratique dela
question, el vous adresse, avec ma note primitive, les documents
fque j'ai pu me procurer.

Voici d’abord la communieation faite i VAcadémie des sciences :

 On sait qu'iune époque ovdinairement rapprochée du début des
accidents qui fonl diagnostiquer la phthisie, les repas sont suivis
d'acels de toux qui aminent des vomissements. Dans les circon-
slances ol j'ai é1é appelé i donner des soins i des phthisiques, mon
altention sétait portée sur ces vomissements, dont importance me
paraissait grande en raison de Uobstacle qu’ils apportent & Ialimen~
tation: il me semblait impossible qu'ils ne contribuassent pas,
pour une tris-large part, & la marche rapide et pénible des aeci-
dents. Ayant rarement aujourd’hui Uoccasion de suivee des phithi-
siques, je crois ne devoir pas tarder & faire connaitre la médiea-
tion que je me suis trouvé conduit i opposer i ces vomissements,
mddication qui me parait, dés & prdsent, devoir rendre de grands
services dans le traitement de la tuberenlose pulmonaire.

«L’emploi de 'ean-de-vie n’a pas ¢té, de ma part, une tentative
absolument empirique, Javais assisid, en effet, dans le laboratoira
du collége de France, aux expiriences institudes par M, Glaude Ber-
nard dans le but d’éludier comparativement les actions physiolo-
giques de laleonl et de Péther. Chez un chien dans I'estomac
duguel on a, apris son repas, injecté de eau-de-vie, la digestion
slomacale est arrétée pour un temps assez long. Est-ce par suite
d'une action directe sur les glandes? n'est-ce pas plutdt par suite
d'une paralysie passagire du systéme nerveux ? Et, dans ce eas, ne
faut-il pos admelire qque les phénomines réflexes de séerétion sont
empéchés par une paralysie de Pappareil nerveux sensitif?

page 27 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1864x67&p=27

@BITH

—_ 98 —

« Regardant eelte dernitre hypothise, en rapport avec cequ’on sait
déjii des effets anesthésiques de Paleool, comme la plus probable;
considérant, d'autre part, que la présence dans Pestomae dali-
ments récemment ingérés constitue vraisemblallement la cause
d’excitation qui provoque chez les phthisiques la toux el Jes vomis-
sements, je songeai, au risque de retarder la digestion stomacale, i
insensibiliser l'estomac pour éviter les phénomenes convulsifs ré-
flexes lids i la conservalion, peut-élre méme i Pexallalion de sa
sensibilitd,

o Lean-de-vie éait dés lors le premier médicament i essayer. Les
résultats que jen ai obtenns m’engagent & en recommander vive-
ment Pemploi, quelles que soient d’ailleurs les explications qu'on
doive substituer on ajouter aux vues théoriques d’oit je suis parti.

« Ohs, I Mo CF* _eonturire, trente ans environ, Phihisie, fbvre
heclique, marasme extréme, ne quittait plus ke lit depuis quinze jours
(juin 1862}, Les vomissements survenaient apris chaque lenlative
de vepas el empéchaient loute alimentation. Je prescrivis un petit
verre d'eau-de-vie matin et soir, aprés avoir mangé. Cessation des
vomissemenis ; diminulion de la fikvre el des sueurs; meillonr
sommeil; retour des forces. Au boul d'une semaine, Mee (¥
put se lever, travailler un pen, el méme faire quelques conrses. Le
micux se soutenait quinze jours plus tard, lorsque je lrouvai la
malade en train de se faire magnétiser; je n’y retournai plus.

a Obs. T, MU= X*¥, frenfe ans environ, a toujours été dysménor-
rhéique. Depuis d’abondantes hémoptysies qui datent de denx ans
et demi, il est survenu un amaigrissement considérable; crachats,
sueurs noclurnes, ete.; le diagnostic physique de la tuberenlose
pulmonaire a éié fail par un médecin distingué des hipitans. En
méme lemps que Pélat général s'aggravail, la menstruation dimi-
nuail de quantité et devenait de plus en plus donlonrense. Le traite-
ment de la dysménorrhée par la faradisation utldrine fit cesser les
douleurs et augmenta la quantité des rigles ; eependant, malgré le
mieux élre qui en résulta, les vomissements persistérent, revenant
chaque fois que la malade avait mangé, et douloureux an point que
Mue X¥# évitait de prendre des aliments jusqu'a souflrir de la
faim.

« Ean-de-vie aprés les repas. Cessation des vomissements; dimi-
nution eonsidérable de la toux et des suenrs; retour des forces. La
malade, qui suil ce régime depuis moins de trois mois, se trouve
anjourd hui dang un étal relativement brillant.

o MU X* m'a raconté qu'elle a toujours vu son pere, aujourd’hui
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fort Agd, hoire en se eouchant un petit verre ean-de-vie ou de ge-
niisvre pour ne pas tousser la nuit.

w Ods. J11 Mt X*** vingt ans, fille d’une mire morte phthisi-
que & vingl-quatre ans, Je U'ai traitée avec succds, il ya dix-huit
mois environ, pour une aménorrhde datant de treize mois ol qui,
depuis deux mois, se compliquait d'épistaxis quotidiennes, de ver-
tiges, de gastralgie. Elle présente anjourd’hui tous les signes ra-
livnnels et phiysiques d'une tuberculose du sommet droit i la période
de ramollissement. Depuis six semaines elle est au régime de Peau-
te-vie, qui a fait cesser ses vomissements, diminué ses sueurs, et
Iui a rendu le sommeil et des forces.

u L'utilité de Peau-de-vie contre les vomissements des phthisiques
mélant démontrde, une autre question se posail : Ne risque-t-on pas,
par celte médication, d'aggraver Pétal général du malade? Le moyen
qui permel d'oblenir la cessation d'aceidents pénibles n’est-il pas de
nature i abréger Pexistence par Vobstacle qu'il apporterait & la ma-
nifestation d'eflorts salutaires, spontands ou provoqués ¥

u Les recherches que j'ai faites & ee sujet dans les anteurs dtaiont
peu encourageanies. Tous ceux que j'ai consultés proscrivent les
aleooliques dans la phthisie. Cependant aveun n’en donne une
benne raison; el la proscription des aleooliques m’a paru une de
ces formules hanales qui, comme la recommandation du vin de
Bordeaux aux convalescents, ayant dté émises une fois par distrac-
tion, sont machinalement répétées pendant un sidcle. Tous les
phithisiques ne supportent pas bien le vin rouge; beaucoup ne I'ai-
ment pas, au moins passagérement; chez quelques-uns, chez le
plus grand nombre peut-dire, son ingestion provoque la toux, Je
ne sache pas qu'on ait essayé comparativement le vin blance ; peut-
élre serait-il mieux supporté. Quoi qu'il en soit, Veau-de-vie n’est
pas I'objet des mémes répugnances, et elle ne présente pas les in-
conviénients du vin rouge, inconvénients qui deivent élre vraisem-
blablement attribués ou i la proportion notable de tannin qu'il ren-
ferme, ou plutdt & son acidité,

« En interrogeant mes souvenirs et ceux de quelques amis, je
n'ai pas trouvé d'iveognes phibisiques, tandis que jevois des phthisi-
ques iveognes ou simplement buveurs d'aleool parcourir les phases
de leur maladie avee une lenteur telle que celui qui ne les a pas
auscultds se demande parfois s'il 0’y a pas eu, au début, une erreur
de dlngunslic. Il fawdrail, pour se faiee sur ce pniul une upini{.lu

un peu probable, faive appel & Pexpérience des médecing anglais ou
américains,
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« Enlin, les résultats pen nombreux mais parfaitement nets que
j'ai obtenus, me paraissent de nature A faive cesser les hésitations
de la circonspection la plus ombrageuse,

o Les Dalsamigques el les préparalions eyaniques sonl au nombre
des remiues qui ont été vanlés eontre la plithisie. Il y aurait i une
ruison d'expérimenter comparativement Peau-de-vie, le geniévre et
le kirsch, »

Peu de jours aprés Ia communication & PAcaddmie des sciences
de la note qui précide, parut dans Allgemeine 1V iener medizinische
Aettung (26 janvier) une note de M. le doctenr Jos. Kempfl, de
Husal-Kroneustadt, sur le traitement de la tuberenlose pulmonaire
pae Cadeood (rhum). lei, Potilité des alcooliques ayant éié célablie
d'abord empiviquement est ensuite expliquée par des vues théori-
ques sur la désoxydation du sang. Voar Ja note de M, J. Kempl

u En 1853, envoyé comme médecin en ehel i Phopital Louis, de
Pesth, jeus le regret de laisser dans une position regardée comme
désespérée un de mes meillears eamarades, le docteur Dallos, atleint
de tuberculose pulmonaire,

 (Juatve ans aprés, en 1857, 4 lambulance de Groswardein, un
médecin de régiment m'aborda en me disant : o Me reconnais-tu
— Non. — Je suis le dogtenr Dallos. » Je n'en croyais pas mes
yeux : ce phihisique que je eroyais morl depuis longlemps était de-
vant moi, plein de santé,

e le pressad de questions, el voiel ce qu’il me raconta @ « Ainsi
o que tu penx e le rappeler, le doctenr Dolezal élail aussi alleint
u de tubereulose pulmonaire; se considérant comme perdu, i partit
u pour Java, A bord du vaisseau, dont Péquipage élait anglais, il
 fut frappé de eo fait que, malgré Vinlluence fieheuse de la mer,
« des orages et des Fatigues !, malgré la fréquence de la phihisie chez
w les Anglais, ancun des hommes de équipage n'était tubercu-
 leux, Cherchant la cause de cetle immunilé, le docteur Donzal
« en vint & Vatbribuer 4 Pabus du rhom ; dans eelle conviction, il

{1) L'opinion de M. le docteur Dolezal sur Uinfucnce des faligaes pourrait
hien n'dlre pas exacle.

Un de mes cousing,officier d'elal-major & U'armée d*Afrigue, et plusicurs fois
parti extrémement malade pour des expédilions d'oir je I'ai toujours vu revenir
fort et bien portant, 11 @ suecombé, moins d'un an apriés son retour en France,
i une phthisie pulmonaire sur laquelle fa vie pénible des camps avail pary
exercer une influence bien plus avinlageuse que le simple séjour en Algérie,
Les alcooliques avaient élé diélfendus i e malade, qui s'en abslenail sévirement,

AT,
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« semit & en boire, arviva 4 Java et vécut. » Le docleur Dallos, qui
étail en correspondance avee lui, en fit autant, sabstint de tout
autre médicament et gudrit,

w Apris eclle communication de mon cher camarade, je n’eus
pas de repos avant d'avoir expligué ces denx faits de gudrison em=
pivique par le rhum, & aide de donndes seientifiques et des lois
physiologiques, La relation qui existe dans ces cas entre la condition
miorhide et le vésultat thévapeutique me parait dailledes pouvoir
Btre compiise ; ot jo Whitsite pas & voir dans introdiielion de I'al-
cool dans le sang le seul moyen de guérison de la phithisic au pre-
mier degré ol au début du second.

u Daprits Rokitansky et lingel, la dyscrasie tubereuleuse dépend
dela crase fibrineuse du sang. Jemereprésente les tubercules comme
de la fibwine coaghlée ; et, comme le principe prédominant de la
fibrine est Foxygbne, on efl en droit d'admetire que le sang dans
dans leqiel Poxygine prédomine sur le carbone est dans uiie condi-
tion spécialefnent favorable 4 1o formation des tubereules pulmo-
niires, En dehors de toute raison morphologique, celle manidre de
voir est appuyde surtout par deus circonstances remarquables : 10 la
tubeteilose apparait principalement dans P'adoleseence, alors que
Poxydation du sang se talt avee le (g dénergie, et souvent apris
des poeumonies ; 20 dans les districts les plus Sauvages des monla-
gites, comiit dans le contilat de Dihiar, en Romanie; et dans les
Aljies de Marmards, en Ruthénie, on n'd, malgré un climat froid,
des travany pénibles; des vilemeits insallisants, une grande iﬁisi:ré,
que trés-rarement occasion d’observer la tuberculose pulmonaire ;
eela ne plout éiré Atvibind il Pusage extessil de Paleool, 1y a done
liew, en raisoh de la prédontinance de Moxygine dans le sang, d'y
faite enttiér du carbohe ! el commi 1'aledol est ut hydrogene car-
boné, tris-agréable et Wi - prir sous fortie de vhum, il faut donner
du rhum.

« Me fondant sur les faits qui précident et suv 'explication que
Jenviens de donner, j"ai guéri & Groswardein, entre autres malades,
MM, Alois de Szabo el Kuma, employds du gouvernement. Comme
moyens stcondaires, J'ai employd l'exteait éthiéré de nicoliane, la
morphine, I'acétate de plomb et le sulfate de quinine.

t Un cas tris-remarquable est celui d'un nommé Pulker, jardinier
en clief de Pévéehé de Groswardein, tuberculeux au plus haut degré
cl présetitant des cavernes de la dimension d'un écu ; plusieurs fois
il était tomhé dans la rue, suffoqué par des accis d’asthme. Apros
avoir consulté plusieurs médecing, moi entre autres, il abandonna
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tout traitement, se mit i boire des spiritueux (ean-de-vie de prunes,
rhum, bidre, vin) en grande quantité et i fumer beaucoup de cigares,
Il gudrit, » DF A, Trieeg.

e W —

BIBLIOGRAPHIE.

Traitd de la puewmonie, par M. A, Gusouse, prolesseur de thérapeulique i la
Facullé de médeeinede Uaris, président, pour 1864, de 1'Académie impériale
e middeeine, médetin de THME-Dieu et du lycée impérial Napoléon, mem-
bre du Gonseil de surveillance de Vassistance publigue, officier de la Légion
d'honmenr; 2e &dil,, refondue el considérablernent augmentie,

M. le professeur Grisolle est du petit nombre des hommes qui,
arrivés au faite des honneurs auxquels on peut parvenir par la voie
élroite de la médecine, ne eroient pas devoir se reposer & Pombre
de leurs lauriers avant que la vicillesse leur ait fait de légitimes loi-
sirs. Malgré les charges d’un professorat eflectif, d’une pratique no-
socomiale assidue et d'un exercice professionnel élendu, il sail en-
core trouver le temps de suivree, dans sa laborieuse évolulion, le
mouvement de la science contemporaine et d'en consigner les pro-
gris dans les deux principaux ouvreages qui portent son nom, et
dont les dditions successives témoignent hautement en quelle estime
ils sont tenus dans le monde médical,

L'ouvrage que vient de rédditer le laborienx professeur de théva-
peutique de la Faculté de médecine de Paris, le Traité de la pneu-
monie, semblait, par le cadre élroit oir il se renferme, e préter moins
que le Traité de pathologie interne, & des développements qui en
fissent comme un nouvel ouvrage oin la science d°il y a vingt ans dit
Elre sérieusement corrigée. Assurément, il n'est guére de maladie
qui, depuis Pimmortelle déconverte de notre Laennee, semblit plus
solidement fixde el dans Phistoire de son étiologie el dans celle de
ses symplimes, el méme dans sa thérapeutique, que la pneumonie ;
et pourtant, telle est, nous ne dirons pas Uinstubilité, cela serait
trop mal sonnant, mais la perfectibilité de la médecine, dans les
questions mémes, oit le plus de lnmiéres onl été accumul des, que ’his-
toire de celle maladie, qui semblait faite, a pu étre utilement rema-
nide dans plusicurs de ses principales parties, Comme depuis long-
temps la fortune de ce livre est faile, et que, aprés avoir regu la double
sanclion de lnstitut et de I'Académic de médecine, il a été accepté
dans le monde médical comme la plus eompléle monographic de la
grave maladie dont il traile, nous navons point i redire ici Pexcel-
lent esprit dans lequel il a été congu et exdeuld ; nous nous conlen-
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terons de marquer d’un trait rapide quelques-unes des pages nom-
breuses qui porlent Pempreinte non doulense d’un progrés réel,
accompli depuis quelque vingt ans dans Ihistoire d'une des mala-
dies les plus eommunes du cadre nosologique,

Il fandraitentrer dans des détails, anxquels se préte mal une simple
notice hibliographique, pour signaler les progrés accomplis pendant
ces dernivres anndes dans I'élude anatomo-pathologique de la pneu-
monie, progrés dus surtout anx vecherches microscopiques, el que
M. le professeur Grisolle constate soignensement dans celte nouvelle
édition de son livee ; nous préféeons tout d'abord appeler attention
des médecins sur quelques enseignements nouveaux relatifs i I'étio-
logie de Uinflimmation du parenchyme pulmonaire, qui sont large-
ment développés dans Vouvrage de Pauteur, et qu'il doit surlout &
Pobligeance de denx médecins de la mavine, MM, Leroy de Méri-
court et Hochard. Voici la principale conclusion qui ressort, au sens
de M. Grisolle, d*unc masse consadérable de documents quil a pu
comsulter, ¢’est que, sous les latitudes extrémes, sous les tropiques,
el surlout dans les régions polaires, la maladie est rare ou presque
inconnue. Chose étrange ! les simples bronchites seraient loin de
suivre les mémes lois géographiques = li ot la pneumonie est rarve,
la hronehile pent se montrer {réquente, ef wice versa. 1l en est encore
ainsi de la phthisie. Suivant M. Rulz, par exemple, pendant que
Finflammation pulmonaire est vare i la Martinique, la tubereulose y
esl, au contraire, trés-Iréquente. Ce sont la assurément des enseigne-
ments que la science doit s'empresser de recueillir, car ces enseigne-
ments peuvent utilement nous dclaiver sur la nature de quelques
maladies, de la phthisie, par exemple; mais, en tenant comple des
conditions oir les recherches dont on argumente ici ont été recueil=
lics, ces observations pisent-elles autant dans la balance dune
scienee sévire que celles qui ont été failes i loisir, si je puis ainsi
dire, dans les hipitaux de Paris, de Londres ou de Berlin? Soyez
siirs que, sur plus d’un de ces points, il y aura des correclions &
faire, quand, la vapeur aidant, 1'espace s'elfacera davantage, el que
des observalions plus nombreuses pourront étre faites surles climais
les plus différents. Mais comme en toute chose il faut commencer,
M. Grisolle a fail une chose utile en consignant dans son livre ces
résultals intdressants, dussent-ils ne conduire maintenant qu'a des
conclusions provisoires.

Nous aurions également i signaler quelques additions heureuses
consignées dans la nouvelle édition du Z'raité de la pneumonie, et re~
latives & la symplomatologic ; mais il faudrait, comme pour Panato-

TOME LxvI. 1™ Livp, 3
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mie pathologique, entrer ici dans des détails que ne comporie pas
Pexamen sommaire d’un livee dont il a 616 déji question ici, et nous
nous en abstiendrons : arrivons plutdl de suite & la conclusion la
plus pratique d'un owvrage de cel ordre, & la thérapeutique.

On sait qu'il nous est venu naguére d'ontre-Bhin une hérésic
thérapeutique bien grave rvelativerment i la maladie dont nous nous
occupons en ee moment ; eclle hérdsie consiste en la négation i pen
pris absolue de Futilité del'intervention de la médecine dans le raite-
ment de la phlegmasic du parenchyme pulmonaive. L'éminent méde-
cinde Paris discute cetle question avee la gravité qu'on doit apporter
enune matiere si délicate, et #'élive avee une énergie indignée contre
une convlusion que dément i chagque pas une expérience atlentive.
Est-ce i dire cependant que Fenseignement ervond du doctenr Dielt
sur ¢e point, et auguel ont fail deho, i Stockholn, le professenr Ma-
gnus von Huss, el i Edimbourg, le professeur J.-H. Beanet ; est-ce
it dive, répitd=je, que cel enseignement, si errond qu'il soil, n'ait
laissé mucune trace dans le livee du professeur de |I|Ej'i;.1:cu|iq|m de
la Faculté de médecine de Paris ? nous ne le pensons pas. A bien le
live, et sans collationner minuticusernent le leste ancien avee le fexie
nouvea, nous pensons que A Grisolle tend & faire un plus large
erédit qu'il ne le faisait autrefois aux forees immanentes dans or-
ganisme vivant, powr arever & la vésolution de Vinflammation du
parenchyme pulmoenaire. Non cevles qu'il ne pose netlement que,
dans Fimmense majorité des cas, il ne fwiile opposer au mal une
médecine aclive, mais il nous semble incliner i se confier davantage
i la, réaction naturelle de deonomie pour arriver i e rdsullal dans
un certain nombre de cas simples ol ln maladic a peu d'étendue,
el ol la réaction morbide est médioere, sans que ce silence relalif de
Forganisme soit Veffet d'une adynamie réelle. EL en ccci encore,
nous nous rangeons complétement de Pavis de nolre savant aulenr.
L'expectation dans ces limiles est i conp sir fa véritable sagesse de
Pavt. Quoi qu'il en soit & eel égard, qu’on lise celle sévire el subsian-
tielle diseussion, el l'on sera immédiatement &dilié sur une question
dont on s'est beaucoup élonnd, parce qu'on n'y élait pas prépard
parmi nous, bien que I'homaopathie, & la bien comprendre, et
déjiv résolue dans le méme sens que les médecins dontnous parlions
touti Mheure,

1l est encore une indication dans le traitement de la maladie, &
uneautre période de son évolution, que M. Grisolle nous semble
saisir anjourd b plus netlement gu'il ne le faisail aulvelnis el i la-
quelle il incline & obéir plus hardiment ; ¢'est celle des toniyues o
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de Palimentation. Nons ne parlons point ici de ces pneumonies
adynamiques ol ceei ne peut faive question, mais des pneumonies
communes, des pnenmonies de tous les jours, si nous pouvons
ainsi dire, et dont on hite évidemment la résolution, quand elles s'en-
dorment dans le second degré, en nowrrissant légérement les ma-
lades et en lewr donnant du vin, Le docteur Chambers donne sou-
vent un verre de vin de Porto avant de saigner ses malades, alin,
dit-il, de les rendre plus solides. Clest Ia une pratique qui peut
rénssir en Angleterre, mais qui serait certainement funeste parmi
nous : M. Grisolle la repousse. Toulefois, sans admettre celte mé-
thode, il ne la réserve pas exclusivement pour les cas dont nous par-
lions tont dabord : voici sa pensée sur ce point; qu'on nous per-
mette de laisser un instant o parole i Mhabile clinicien, pour ne
pas nous exposer, en la traduisant, a la trahir. o Je ne parle, dit-il,
que de la période la plus aigné de la maladie, de celle qui commande
Femploi des antiphlogistiques ; mais lorsque Phépatization est génd-
ralisée ou complite el que les forces déelinent, il faut rendre la lulte
possible en permeltant quelques boissons nutritives, quelques stimu-
lants, et nul ve saurail dlre préfiéed an vin. La plupart des médecing
frangais sont généralement un pew trop imorés 4 la période de la
maladie dont je parle; beancoup s'obstinent encore sur les antimo-
niaux, dont Paction est épuisde ; ils s’évertuent & trouver des mé-
dicaments altérants eapalles de résoudre Uengorgement pulmenaire,
Dans eette prévecupation, ils continuent la didle exténuante ; et ce-
pendant, ce qu’il y aurait de plus utile & faire alors, ce serait de
soulenir les forees dans de justes limites par le bouillon et le vin. »
Sinous ne eraignions de nous laisser aller & la séduction qu'exerce
toujours sur nons la parole tout i la fois honnéle el limpide de 1'il-
lustre professeur de la Facullé de médecine de Paris, il nous serait
facile de butiner dans cet ouveage classique une foule dautves re-
marques intéressantes dont la pratique de tous les jours pourrait
faire son profil immédialement ; mais il est une mesure dans les
choses, modus in rebus. Nous nous arrélerons ici. Nous sommes
convaineu que le pen que nous avons dit de eelle nouvelle édition
d"un livee dont la fortune est faite depuis longlemps, sullira pour la
recommanier aux médecing soucieux de se lenir au courant de la
seienee; ¢lest Punigue but que NOUS NOUS SOMmes proposé d’ai-
leindre en écrivant au courant de la plume celte sommaire nolice,

e ——
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NOTE 5UR LA SUTURE DES Nenvs, — L'élemdue de la communica-
tion que M. le professeur Laugier vient de faire & I’Académie des
sciences ne nous permellant pas de l'insérer dans la section du
Bulletin de Thérapeutigue consaerde aux travaux académiques,
nous la reproduisons ici. Les faits cliniques sur lesquels s'ap-
puient les conclusions du savant chirurgien, trouvent d'ailleurs leur
place naturelle dans celle section du cadre de notre recueil, Yoici
cette nole :

Je crois devoir communiquer & 1" Académie des sciences le résultat
de la suture du nerl médian, que j"ai faite le lundi 43 juin, sur un
malade de mon service de PHiotel-Dieu, 4 la snite d'une hlessure
grave de Pavant-bras gauche,

Les deux arleres radiale et cubitale, les muse les grand el petit
palmaires, quelques fuisceaux du fléchisseur superficiel des doigts,
et de plus le vnerl médian, avaient été complétement divisds en tra-
vers, Une hémorrhagie abondante déeida M. Ledentu, inferne du
service, @ pratiquer immédiatement la ligature des deux artires ;
mais le bout supdrieur du nerl médian n'ayant pu étre retrouvé
dans la plaie, un premier pansement réunil les lambeaux de la
peau par des peints de suture sépards ; puis la main fut placde sur
un coussin dans la flexion sur Pavant-bras. C'est dans cel élat que
jai vu le blessé pour In premiére fois, le lundi 13 juin. L'hémor-
rhagie n'avait point reparu, mais il me fut facile de constaler eflot
de la section eomplite du nerf médian, et ineompldte du nerf ra-
dial, qui avait é1é coupé dans les denx tiers de son diametre trans-
versal, les deux bouts restant unis par une bandelelle de tissu ner-
veux. La sensibilité avait disparn dans toutes les parties desservies
par le nerl médian, ¢'est-i-dire dans toute Pétendue de la face pal-
maire des trois premiers doigls, pouce, index et médius, el jusqu’i
la face externe de Pannulaive inclusivement, Elle avail cessé en
partie seulement dans les poinls ob le radial se répand 4 la main;
ainsi, intacte sur la face dorsale du pouce et du premier espace in-
lerosseux, elle élait nulle an niveau de Vindex et de la moitié inté=
ricure de la face dorsale du mdédius,

Les mouvements d’opposition du pouce élaient impossibles : je
n'ai pas besoin de dire que ce mouvement d’opposition n'a pas élé
confondu aveccelui d’adduction, qui avait trouvé son principe dans
le perf cubital.
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Cette perte du mouvement d'opposition du pouce et de la sensi-
hilité due au médian dans Pélendue indiquée me préoccupa anssitdt,
el je pensai que s'il éiait possible de les vendre an blessé, il fallait
agiv immdéliatement et fuire la sulure des deux bouls du nerl en-
tigrement coupd ; la plaie fut rouverte par la seelion des fils qui
réunissaicnt les lambeanx cutands, et par lextension de la main sup
Pavant-lreas; le bout inférienr du médiun, libre et fottant dans la
plaie an-dessus du ligament annulaive du eavpe, avail une longneur
de 2 1/2 eentimétres ; le bout supérienr n'était pas visible, il élait
sans doute remonté dans "épaisseur du lambeau avee un faiseean
coupé du musele fléehisseur superliciel. Aprés quelques instants de
recherches infructuenses, je vis bien que pour opérer la suture du
nerf il fallait le déesuvriv par la dissection. Le hlessé, qui compre-
nait I'utilité de cette opdration, fut endormi par le chloroforme, et
je fis une incision d'environ G cenlimilres sur la partie moyeone
du lambeau, a partie de la plaie, le long de la face anlérieure de
Tavani-bras, Aprés la seclion longiludinale du musele fléelnssenr
superficiel, le trone du perl médian se montra sous l'instru-
ment.

Ce merf saisi, je passai i travers la partie moyenne du bout supi-
vieur, & 12 millimétres envivon au-dessus de son extrémité libre,
un fil de soie i 'aide d'nune aiguille & staphyloraphie presque droite ;
le bout inférienr fut traversé de la méme maniére avee le méme fil,
dont les denx chefs furent tirds, puis réunis par un double neeud, de
fagon que les deux surfaces de section du nerl’ fussent amendes au
contacl sans violence, ot que les denx houts du nerf fussent main-
tenus en place au-dessus et au-dessous de la plaie parle fil. Un des
chefs du il fut coupd, Mantre conduit dans Pangle interne de la
solution de continuité des parties molles.

Le résullat de cetle opération {ris-rare, presque inconnue lors du
champ de la physiologie expérimentale, et contre laguelle méme °6-
levent dans la pratique des jobjections (héoriques tris-sérienses,
telles que la crainte de douleurs vives et d*accidents nerveux redou-
tables, les convulsions et le télanos, a di étre suivi par moi avee
atlention el une sorte d'anxiété, Ehb bien, aucune douleur remar-
quable n’en a été la suite, aucun accident que I'on puisse rapporter
ila suture dn nel o' éé observé, La fibvee tranmatique, le gon-
flement et la rougeur de Pavant-bras n’ont point dépassé la mesure
des phénomires géndraux et locaux, que Ja blessure, indépendam-
ment de la Iésion du nerf, devail amener. Je n'ai done pas iy in-
sister, el je me hite d"appeler Pattention de I"Académie sur Veflet
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de la suture du nerf médian au point de vue si eapital du retowr de
la sensibilité et des monvements.

Dés le lundi soir, jour de Vopdration, la sengibilité semble un pen
rétablie dans les puints oir elle avait disparn 3 le malade dit pmu'iii—
vemenl senlir le contact des doigls on de tout antre objet appliqué
a la face palmaire des doigls parvalysds du sentiment par la section
du nerf médian, mais celle sensibilité esl obluse.

Mardi, le lendemain de la suture du nerf, le retour de la sensi-
bilité est trés-marqué ; il y a encore cependant une notable différence
entre celle des deux mains et des parties de la main ganche desser-
vies par le médian ou parle nerf cubital ; mais ce qui frappe sur-
tout, c'est que le mouvement d’opposition du pouce se fail tros-
facilement.

Le mereredi et le jendi matin, il y a accroissement de la sensibi-
lité et des mouvemenis ; loulefois il est facile de constater le jendi
que cerlaines sensalions ne sonl pas percues : la pointe d'une
éping'le pressée conlre la face palmaive du mddins ne déterming
aucune doulenr ; en appliquant, sur les partics de la faee palmaire
dont la sensibilitd est altérée, un corps [roid, comme une paire de
cizeaus, le malade w'éprouve pas la sensation du froid que ce con-
tact devrait produire @ il rapporte d'ailleurs tris-bien aux points
touchds les im|n1=.55inn5 ressenlies, de sorle que l:'uiﬁjnurs Iwrfzs |
suture du nerl divisé, si la sensibilité tactile est revenue en grande
partie, les sensalions de douleur el de température ne sont pas per-
gues. Mais les progrés sont sirapides, que le vendredi, qualrieme
jour révolu :!nl'-ui:: Popdralion, la sensation de pigqire est obluse, et
celle de température est sensiblement manifeste,

Aujourd’hui lundi, huitieme jour, toul le bénélice de Nopération
est conservid. Mais je laisse la cesdétails, carles modifications dela
sensibilité et des mouvements sont & Uétude, el d'autres variations
dans le sens du progriés vers le retonr complet des fonctions du
nerfdevront néecssairement encore étre recucillies et nofédes jusqu'au
rélablissement complel. Je prie maintenant 'Académie de me per-
meltre de faire remarquer en quoi celte observation se rattache aux
fails connus, el sous quels rapports elle en diffire. en yajoutant des
nolions nouvelles, Des l:j"ri.";l'i[!ll.'lllal.l!ilr‘ﬁ habiles onl en, dans lears
recherches sur les animaux, des résultats is-divers. 1l en est qmi
n’ont pu oblenir, parla suture des nerfs coupés, le relour des fone-
tions : la sensibilité et le mouvement sont reslés abolis ; mais en
regard de ces insuccds, il faut rappeler surtout les opinions et les
belles expériences de 'illusive seerétaire de I'Académie, M, Flourens.
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qui, enlre autre fails, obliol sue un cog la réunion par suture de
deus nerfs de Faile, qui, d’abord pendante et p'.u‘nl}‘sée, l'cq}rit an
hout de trois mois ses fonctions; & cetle époque, la sensibililé dtait
manifesle au-lessus el au-dessons de la section du nerf. Celte pxpé -
rienee ne laissail ancan doule sur la possibilité du rilablissernent
de la sensibilité el des mouvements aprés la seetion el Ia sulore d'un
nerl des membres ; wais Uobservation que j"ai honneur d'ollvie &
I"Académic démontre de plus que ce retour des fonetions sensitives
el motrices pent avoir liew dans un pelit nombre d'heures, avee uve
clonnanie précision. Cette dilfévence tient-elle an proeddé mis en
usage pour la sulare, ainsi qu'a Fimmoebilité plus facile & obteniv
chez Phomme que sur les animanx ? Cest ce que de nouvelles expé-
viences apprendront, Jo ne connais pag daulee fail publié o lo ré-
tablissement des fonetions ail ¢1é¢ anssi vapide aprés o solure. du
nerl. Celle sulure, on peut le dive méme, n'est |m]:1t admize dans ln
pratique chirurgicale d’une manigre géndrale. Les chirurgiens, un
peu elltayis sur les conséquences de la présence de corps élrangers
dans la substance des nerfs, ont préfévd jusquiici atlendre, en la
favorisant par la situation des parties divisées, Peffet de la réunion
médiate des bouls isolés du nerl par un tssu cicatriciel, dans Pé-
paisseur duguel; avee le temps, il s'est formé, ainsi que 1'a démon=
¢ le microscope; des tubes nerveux en plus ou moins grand
nombre, Un rétablissement lent et plus ou woins complel des fong-
tions esl la suite de la production de ces tulies nerveux cicatriciels,
Cest ba question, eontroversée encore anjourd hui, e la régéndras
lion des nerls, qui dilfere sensiblement de la réanion immédiate
dvidenyment oblenne dans le fait rare que je présente pujourd’lnti a
Fappréciation de I'Aca

1.

Je viens de dive (e jo ne connas, pas defail semblable . publié,
mais je n'hésile pits i th!('.ii_'ll'l:ll' gue je liens dane communication
verbale de mon collegue, M. Nélaton, la connaissance d’une obsers
vation analogue, presque identique dans son résultat, quoigue ohie.
nue dans des circonstances un pew difféventes. Apris Pablation d'un
ngvrame ul_u meme nerl médian i la parlie moyenne du bras, el la
1'L‘5L'c1il+l1: de ce nerl dans une longuenr :Jc 2 centimélres covivon,
il opdra la sutnre dos a.qu_s houts, el quarante-lrois heaves aprés, 1
velour de la sensibililé el des mouvements commengail i s'opérer.
ﬂu'mmn:l duns le fait que j'observe en ce moment, il n'y eut ni don-
leur notable dug @ la présence du corps éranger passé dans I'épais,
sewr du nerf (c'élail un fil métallique, et non un fil de soic comme
chez mon maiade), niaccident nerveux conséeutif, Il me serait im-
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possible de donner plus de détails au sujet du fait de M. Nélaton,
qui, je I'espere, le publiera; mais je puis, ce me semble, pour la
pratique chirurgicale & venir, faire ressortiv I'importance des deux
faits dans lesquels la suture immédiate a é16 si avanlageuse, et loul
i fait exempte d'accidents et de complications.

Je crois toutefois que, pour un succds aussi rapide, le choix du
mode de suture n’est pas indifférent. Le procédé que jai priféré
oflre des avantages notubles. Un fil passé i travers le nerf, & Paide
d'une aiguille dont les bords tranchants ont été engagés dans une
direction paralléle aux tubes nerveux, les ménage le plus possible.
Il en reste autour de hui un grand nombre qui n'en recovent aucune
atteinte. Eloigné des surfaces de section du nerf simplement rap-
prochies au contact, il ne complique pas cette plaie de la présence
d’un corps élranger, il n'y produit pas une inflammation plus vive,
et laisse au courant nerveux toute sa lihertd, puisqu’il favorise I'a-
bouchement des tubes et ne s'interpose pas, en méme temps qu'il
offre aux bouts rapprochés un point d’appui en deux sens opposes,

Je ferai remarquer, d’autre part, combien chez le hlessé que je
traite la suture du nerf’ médian était indiquée et urgente : les deux
arteresradiale et enbitale avaient été coupdes en travers et lides;
malgré Pabondance des anastomoses entre les artéres de I'avant-
bras et de la main, quand les deux trones principaux sont lids au
méme instant, la cireulation est incontestablement plus compromise
que si 'un des troncs seul est interrompu. De plus, ici, pour les
doigts auxquels le nerf médian donne scs branches, innervation
était suspendue, et pent-dtre la gangréne, au moins particlle,
était-elle & redouter. C'est un des motifs qui m’ont engagé & opérer
la suture du nerf.

D’'autres queslions intéressantes se rattacheront & ce cas de sne-
cés. Ce n'est pas, comme dans la régénération lente et i distance des
nerfs, par la production de tubes nervent nouveaux que la circulation
nervense s'est rélablie; c’est par I'abouchement plus ou moins
exact des tubes coupés qn'elle a repris ici son cours. Cependant il
est probable que dans le petit nombre ’heures qu'il a fallu pour
cela, une mince couche de lymphe coagulable a é1é séerdtée au
niveau de la seclion des tubes, Cette lymphe est-elle conduetrice de
Vinfluence nerveuse, ou a-t-elle d’emblée présenté des lacunes qui
ont permis la econtinuils de la partie fluide centrale on moelle des
tubes nerveux ? Ce sont li des questions qui appellent des recherches
microscopiques sur les animaux. La nature du travail que j'ai 'hon-
neur d'offrir & FAcadémie a d'ailleurs un auwtre caractire : il est
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surtout de physiologie pathologique et d'intérét chirurgical. 11 a
pour hut de contribner i établir un point de pratique peu connu, et
dont Parl chirurgical paraissait plutdt s"éloigner, eesl-a-dire 'indi-
cation formelle de faire, dans les eas de section aceidentelle, la suture

des deux bouts du nerl coupé,

En vésumé, le fait que jai "honneur de présenter i I'Académic

prouve 2

1» Qu'apris la suture d'un nerf coupé, 1a sensibilité et les monve-
ments des parties anxquelles il se distribue peavent se rélablir d'une
maniére tris-notable en un petit nombre d’beures 3

2v (e ce rétablissement des fonetions est rapidement progressif;

J* Qu'il est successif, c'est-ii-dive que la sensation tactile et les
mouvements sont oblenus avant certaines sensalions, par exemple
celle de douleur et de température ;

42 (ue la suture du nerf ne produit pas, du moins par le proeédd
que j'ai suivi el indiqué, de douleurs spéeinles, ni néeessairement
d'accidents nerveux graves, ce que du resie la ligature accidentelle
de certains nerfs collatéraux des artéres avail déji prouvé ;

5o Qu'il faut admettre dans la pratique chirurgicale la suture des
nerfs d'un volume notable, el dont la section intéresse la sensibilité
el le mouvement de parties plus ou moins étendues,

s e G —

REPERTOIRE MEDICAL.

———

REVUE DES JOURNAUX.

Excmples des hons effets
de l'oxyde de manganése
dans Ia gastralgie et la dys-
pepsie. Les observations du doc-
Leur Leared sur Vemplod du manga-
nese dans les allections de I'estomac,
observalions donl nous avons consi-
gnd les rasultats dans ane de nos der-
nitres livraisons, onl engagé le doe-
teur Goddard Rogers, médecin &
Wesl London lospilal, & essayer ce
médicament dans  quelques cas de
dyspepsie rebelle, dont voici ume ana-
lyse sommaire.

Chez deux des sujels en queslion,
oulre la dyspepsie, il y avall des
sympldmes gasiralgiques inlenses, —
Le premier, jeune feume morice, de
]:-uulte mine, dpée de vingl-neafl ans,
eprouvail depuis pris de deux mois
une vive doulesr au ereus de P'eslo-
mae, revenar! apres les repas el s'ac-
compagnan! frequemment de vomis-

sements, lorsqu'elle vinl consuller a
I'nispital, vers le commencemen! de
jamvier dernier, apris aveir essaye de
divers remides qui ne lui o avaient

rocard qu” un soulagement passager.

. Rogers preserivitoxyde do man-

anise & la dose de 10 grains, irois
Fu'tu dans Ia journée, Quelques jours
s'élaient i peine coulés, que les vo—
missemenis H\'Hi(‘nlﬂiﬁ?:llu el la don-
lear avail diminné; celle-ei ne tarda
pas it ceder complélement & son lour,
el 1a malade cessa de venir 3 hdpital
au boul d'une vinglaine de jours, ne
pouvant assed exprimer sa ﬂ'@ﬂlill?ii-
sanee de g guérison el du bien-clre
quelle éprouvail, — L'aulre sujel,
homme dgé de Irenfe-qualre ans, se
plaignail de symplomes loul sem-
blables, pour lesquels il avail dija ée
trailé sans sneces Paulomne  préeé-
denl, el qu'il altribuail & la bitre donl
il buvail trop abendamment, mais
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sans avoir le courage d'y renomcer,
Le mangantse lai (ul adminisieé 3 1a
dose de 10, puis de 45 grains. lrois
fois par jour, sams rien changer i son
régime Labituel. Venu & I']H‘lgllnl le
19 janvier, il arrétait tout traitement
Te O féveier, se lronvanl Loul & [ait
bien, apriss avoir pris en loul soisanle-
dewx doses de manganise.

Dams le troisieme eas, Palfection
gastrique élail sympathigue d'une ma-
ladie wlérine. Jeone femme de vingl
ang, nervense de tempérament, affiec-
tée de leneorrhée, el ayant &6 opérd
deux mois anparavant Ji:ur M. Itird,
dana le méme hipital, de végélalions
de Purilre. Ouire sa levcorrhie, elle
accusail des doulenrs hivpogasiriques,
del'inappélence, une soif considérable,
une doulewr ennstanle i épigasire ol
dis vomissemenls fréquents immedia=-
temenl apriss les repas. L'adminisira=
tion de Foxyde de manganise ful suj-
vie d'une amélioratlon qui dunnait
lieu d'esplrer une guérison pro-
chaihe,

Enfin dans le qualrieme eas, qui
rentre q]u&u‘zlrnilﬂmoni dans 14 calé-
gorie de cenx dicrils par Leared, il
s'agit d'wne blanchisseosr dpéde vingl-
qualre ans, chez laquelle il existail
une eardialgie constante, du pyrosis,
un senlimenl de malaise propencé
apris chague repas, dépendant, sui-
vani loule apparence, d'une exaliation
dee la sensibilite de la moquense slo-
macale due soil & un élal divrilation
des filels nervenx, soil & uné séoré—
fion exagérée du soc gasirique ac-
compagnée d'une  angmenlalion de
vascularité, La malade soullrait aossi
de doulenrs rhumatismales erraliques,
Les fonctions nlérines élaiend régu-
ligres, il v avail de la constipation, la
langne &ail sale. Le bismoth, les
acides  minéranx ol les  loniques
amers furenl essayiés sans bong ré-
sultals ; Vaeile hydroeyanigue el le
biearbonale de soude calmerenl un
momenl les ﬂ':ll!rl.fhlll'.‘.t, fui Fepararent
hienthl aused penilles. }l,u 15 janyiar
elle commenga L'usage de Vozyde de
manganise, @ la dose de 10 graing
trois fois par jour, el le contina jus-
qu'au 9 I‘étrirr. tpogue on elle gai
eomplélement guérie

Nous ne nous dissimulons pas que
lea faits qui priciedent we sonl pas de
ceux qui salisfont absolument Pespril,
1l mangue dans ces abservalions plug
d'un ditail qui aurail eu son impor—
tance relalivement aux indications &
remplir, quand ee ne serail que |'4-
Lal du sang, apprécie par Pausenlla-

fion des gros vaigseans. Ne gail-on
pas que, chez les chloroligoes, les fop-
rugineus onl goéri des affections
wastriques analogues ? Le manganise
de gon eftd n'a-1-0 pas 808 employé
avee sueeirs daps In eblorose 7 E1L o'y a-
I-il pas dams ee rapprochement guel-
que ehose dont i1y a lien de Aenir
comple au poinl de voe do mode d'ae

tiom du médicament recommand® par
M. Leared, el essayé, b son exemple,
par M. Rogers dans ces quelques eas
e dyspepsie plus oo woing pare T
Quai qu'il en soit, il ne nous parail pag
doutens, dapris ces faits, tels qu'ils
sont rapportés, que le mangantse ne
soil susceplible de rendre des services
tans cerlalnes affeelions de |eslomae :
mais il importe de les bien spécilier,
Quanl awx eapéricoces i lenler dans
celle voie, une condition les rend Ires-
Faeiles al fris-abordables, ¢'est le bon
marchié du médicament, (Lancel, mars
18064.)

Bons cilels de Pessenee de
téréhenthine dans Ia pour-
riture d'hapital La Weebenthine,
comme 14 plupart des produils rési
niug, est pourvee de propriéles anti-
rllll'ililas iles longlemps connnes, donl
i meklecing himmadoe comme L4 vild-
rinaire ont liré purti, b quil pe Gt
pas que les anlres subslances doudes
d'ume action analogue fassent réléguer
dans 'oublia Le docteor Nachenberg,
de Papmée [edérale des Elals-Unis,
s lowe heancoup des services que Jui
a rendus eel agent dans les plaies af-
feeties de celle forme de gangrine
que nous appelons pourriturce d'hipi-
Lal, En méme lemps qu'il adminigire
a sesmalades les toniques tant médi-
camenleus quialimentaives indliquds
par lear éal, il appligue o (érébens
Wine loutes les (rols hedres: soe a
surfwee enbivra do la plaie, apris a-
voir convenablement nelloyée aves de
Pean litle additionnée ou non de sub-
slances mondificatives ; dans les eas de
clapiers, de lrajels fistolens, il ¥ pousse
cgalomenl une injeclion de terehen<
thine 5 existe-t-il quelque  lambedn
[aisanl obstacle & an conlact sullisaut,
il Texeise. Ces  applicalions, méme
lorsque la partie malade en a élé par-
faitement salurée, ne délermine que
iJr-u ou méme point de doolear dans
a plupart des cas. La seole précan-
tiem & prendre consisle i ne pas dé=
passer les limites de la plaid, o ne pas
Lougher Iy Jlmau alljpeente; aulrement,
el surlout lorsque les parlies ne sont
pas a l'air, il paol survenivde la dou-
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leur, quelquefois une inflammation
culanée, sinon méme de la visication.
Apris que Ja lerébenthine 8 élé em-

ovée d'wne manitre vogulibee pen-
dant quelgues jours, le caraciere de la
plale se moditic: les parlics morli-
flées s'éliminent, la swppuralion de-
vient louable, el il reste un fond nel
avee une lendanes b un bourgesnne -
ment aclif. En mime lemps Pélat
ghiiéral s'amiliore, la fievre tombe,
Fappeiit reparalt, 1a doulear einle, lo
soinmieil revient, él Ta physionomie,
"akpeet géniral expriment un mieus
Hrd pronongd,

Lt praprittés de Pessence de téré-
héntliine qui font de cet agent, selon
M. Hachenberg, Pagent Te plits pri-
ciens peul dlve pour le teailement de
la pourditure d'hdpilal, sont lés sui-
vAILES 19 sa perméahilite ¢ 2+ dop
pouvoir dissolvant sur les tissns aii-
petix die 1o plaie ; 50 ses effels In[%i-
ques alléranis, slimulanls ef shdali L&}
40 wes proprilés  anlismoliques ;
50 c'est oun antiseplique o1 un slypli=

ue; O ee west pas ui escharaligue :
Pesgenee Qe 1Erébenthine ne délermine
pas vne esebarifieation ehimique fm-
midiate, comme le font le hrome, 18-
eile nitrigue et quelijues aulres agents
qui souvenl ont pour effel de lafsser
i la surfice des pluiu iles tissua mort
tifids et des produite de  séerétion
viclds  pendant wn temps plis o
mWoils loug (Hrifish meéd. joirn., juil-
Tet 1804}

Sur Pemiplol de In pouns-
sitre d'or et de In Hinillé de
fer eomme antidotd da su-
hitline  corvosif. On ' comprend
Bans peine fariction e on se
pruguw d'abienic i Vaide deé cé pro-
et il dafl se fsrmer on amalgime
d'or et de mercure duné part el de
perehlorire e fer de autre, Cest un
moyen de trailement qii o é1¢ d'abord
propost en Amériie par M, Thickler,
qui i Bl & ee snjel e nombiregses
Expiériencessur des anfimans. M. Johns-
{on @ eu le courape de lemployer une
fois cliez un’ homme qoi avait avalé
BIVEran S grsnimes 40 Suidind covrosil,
La guerison il oblenue, priédée
seulement Wune salivation énergique
qui semblerail prowver 4 moind que

amalgame d'or el e hercoes nest
Pas UR cofps iterle dand e tube di-

gestil, 11 faul du reste ohserver que
eher Pindivida donl il s'agil les vo-
missemenls avaiend é1¢ (ris-fréquents
ala snile de Vingestion du poison, el
que tris-peu de lemps aprbs on avail
administed du Lail el do Pﬂam‘. d'muf,
circonstanees qui, selon nons, Hlénl i
Pobiservation de M. Johpston toute
signification précise. (A Jouri. el
Gasz, mddicale, juin 1864}

Division du {emdon d'A-
chille, réanion aw woyen ide
In sutore métilligue, Cost lo
doclenr Simmons, de Sacraenta, qui
rapporle ce eas, apris I'avolr dhservé
cliez un homme qui ent e tenidon
d'Achille divise dans loule son épais-
seur @ an pouce envivell au-desgns de
son fnseclion ap caleanduin. Le boo
supdtienr & &ait rétfacit dans la gaine
jusquth une profondent dan ponee et
quart; apriés avolr Néchi la jambe, bs
chiturgien 'nlla eafsir & ectle profon-
dedr avee de forled piiees, of Tavant
llire en has, réonit les denx supfaces
dé I seetion ai miven d'one forle so-
tore en Ol d'argent ; puis le membre
fol placs et mabitenn dans 1a I’]lmlliol}
Ta plus favoralble Le 61 méaligie
fill enléwé diss que Ti réonidn parot
sullisamment solide. Au bolil d'ua
'Il[“li! nomlite dé bémaines, le hlosdh 48

rouva en élat de mardhep jvm'lfn
shiilier & tilon Hlevd, b peie pris shns
doulenr, A peine est il resté ﬂa jlm‘l
de robilenr e, & Ta daté ot 18 il a
L& pulilié, et liomme marchail libre-
menl, avee une tladdicalion & peine
sensible.

Le résulial a #1¢ daps ee cas afssi
favarable que possible. Peot-fire
Peiit=on oblenn aussi satisfai=anl par
Li posiliod gule. Cependant il paralt
pour Je maing probablé que la sulore,
e assirant un dffronlement exsdel dés
houts divisés, "doil avair contribué
efincement & amencer la feunign dans
les eilledres condiliond’ possibles,
Ou sail quie 1o siluve dés lendons a
élé refjetée par plus 4'mf ehirurgien :
on Jul a Feprochd de lalser dans 1a
plafe des eorps Girangers qui pod-
vaient élre la eanse d'inflammation ¢t
de suppuration el empéeher agplo-
tinaticn. Ces repraches poatraienl-ils
Elre aidressés i Ia sulore métallique 9
VPaclf, med. and. ehir. joura,, el
British med. journ., juillel.)

—
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TRAVAUX ACADEMIQUES.

De Uinfluenee gu'exeres I'n-
bondance des holssons sur
'engraiscement et Fobésité,
Nous avons mis récemment cn relief
Ie (raitement adopté par M. Dancel
pour combaltre 'obésite cher I'homme,
el qui repose spéeialement sur Uabsti-
nenee des hoissans. Ge médesin vient
d'adresser & I'Académic des sciences
une nole dans laquelle il revienl sur
celte influence des boissons sur l'en-
graissement des animanx.

w IEn m'occupant de diminoer 'em=
bonpoint exagérd chez les hommes,
dit-il, j'ai remarqué que ceux qui se
nourrissaient de substances pen ri-
ches en graisse el en éléments grais-
seux ne diminoaien! pas lorsgu'ils
bovaient beancoup. Je fos amend &
penser que 'ean et les subslances
aquenses favorisaienl 'engraissement.
I1 est surprenant que dans ces nom-
breoses expériences sur l'engraisse-
ment des animaax, failes avee de
grandes précaulions el beancoup de
Eh‘.cfﬁinn, on n'ail jamais tenu comple

& l'ean prise quelquefols en quantité
considérable par les sujels soumis aux
expériences, Cependant Pean  joue
alors un fris-grand rile ; elle entre
pour une part considérable dans est
engraissement, comme le prouvent des
faits tels que ceux que je wais rap-
porter.

 Dans le régiment de la parde de
Paris, il ¥ a un cheval qui #fail mai-
gre. Sur ma demande, M. Decroix,
vélérinaire de ce régiment, 0t Iexpé-
rience soivande : il diminua i el ani-
mal sa ralion d'avoine journalivre de
16,500, sans modifier la ration de
paille et de foin; il it lenir constam-
ment dans Pange de Pean & la dis-
posilion du sujel. On melfail dans
cella eaun, de li:rups en lemp‘sJI un pen
de son, dont le dolal chaque jour
élail de 500 grammes. Aun débal, le
22 mai dernier, le cheval pesail
512 kilogrammes ; le 5 juin, quinzieme
Joury, 520 kilogrammes; le 47 juin,
450 kilogrammes ; angmentation en
vingt-sepl jours, 18 Kilogrammes. Les
M) grammes de son ajoulés aun ré-

ime alimenlaire n'onl pas remplacd
e kilogramme 500 grammes d'avoine
dimivués, ‘el cependant 'animal a
engraissd,

o Dans e méme régiment, il ¥ a
une jumenl qui il énormément
grazse. Elle sonfTrail sous son eava-
lier. Ainsi que les hommes surchar=
gis d'embonpoinl, elle &ail en sucur

avsgitdt quielle faisait un exercice un
peu prolongé. De méme encore que
chez les hommes olises, ses exerd-
ments claicnt plus ligquides qu 1'étal
ardinaire. De méme enfin que les
hommes obises, elle buvail considé-
rablement : elle absorbait GO0 litees
d'ean par jour. Le marichal des logis
qui la monte 1 réduite & 15 litres
par jour, el depuis elle a perdu son
gros ventre, elle w'a plos fienld
comme les vaches, elle 4 acquis une
vigueur, une force quelle n'avait pas,
eb qui lui permeltent de fire son ser-
viee sans suer, sans souflrir,

Traftement de 'anthrax
par les incisions sons-cota-
nées, Depuis Dapuytren, dit M. Alph.
Guérin, les incisions des anthrax ont
passé dans la pralique générale el
ont é1d journellEsmenl mises en pra-
tique. Mais on n'a pas tardé i observer
que la doulenr oceasionnées par oe
traitement éail extrémemenl vive. co
qui a suggére idée de recaorir a 1'ex-
peclation pour les cas ol anthrax
navail pas une dendoe considérable,
M. Nélaton a & le promolenr d'une
pratique fondée sor ce priceple,

L'autenr est d'avis que les incisions
sont le seul moyen d'arrdler les pro-
griea di mal, el qu'il est des cas ol des
abeks se formant autonr du tissu cel-
lulaire panpréng, Vouverlure du foyer
devienl la principale on pluldi I senle
indication. Au débol de anthrax il
croil les incisions aussi nécessaires.

Pour praliquer les incisions sous-
culandes, un bistouri & lame dlroite
est introduit ]]:ar ln partie culminania
de Panthrax, 1h oit la pean commence
i se sphacéler. L'instrumenl lran-
chant pénkire & travers V'anthrax ol
divise les tissus des parties profondes
en allant vers Ia pean qui esl respec=
lie, Qualre ineisions sous- culandes en
eroix sonl ainsi files,

Griee & ea procidé, nombre de fois
la maladie a"¢16 arvétée, el la guerison
ne s'esl pas fail longlemps altendre.

L'auteur fail valoir ensuile plusieurs
raisons qui plaident en fvenr de celle
nouwvelle mélthode de raitement.

En premier licu, les incisions sous—
eulanées permettent déviter la dou-
leur; Tespérience apprend gque la
peau el en général la parlie la plus
gonsible sous le eoutean. Si Fon ob-
jeetait qu'il existe des apents anesthé-
siques auxquels on peul avoir recours,
il serail aisé de faire remarquer gque
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le chloroforme est  contre-indigué
dans les eas ol Panthrax esl accompa-
gt de phenomimes d'infeetion voising
dez acchlents généranx des maladies
charbonneuses, User de laglace el des
milanges refiigérants serail exposer
la peaw & une eause noovelle de gan-
grene.

lin second lien, la cicalrice qui ré-
sille de eelle opération n'est point
diffarme, ¢t pour la face, celle consi-
dération a son imporiance. Lauleur,
a cel épard, présente deus dessing
apries nature montrant un anthrax
sbandonng i loi-méme el trailé par
les grandes incisions apris trois mois
de trailement, el laissanl une ciealrice
artondie dun diametre de G cenline-
lres envirom; el un apthrax qui, an
débul, présentail le mime volume que
le premier, trailé par les inclsions
SOUS-Culandes, ||Iui a laissé une cica-
trice d'une éendue un pen moindre
que eclle d'wne pikce de 1 frane.

Mote sur un eas de luxation
spontadée des premidres ver-
tehres ecervienles, avee para-
Iysie eompléte des memhbres
el da trone, guéri par Ia ré-
duction des vertébres lnxées,
Vulel lanalyze e celle nole, publice
par M. Maisonneuve :

Lis [ails de luxalion spontande des
premivres vertebres cervicales ne sonl
pas raves dans la science. Il exisle
mime un pelit nombre de cas oila
puérizon de eetle 1esion si grave a pu
Ere ollenue alors quune compression
lente de la moelle epiniere avail déja
produil une paralysie parlielle.

Mais quamd un déplacement brusque
avait déterming la pavalysie générale
des membres el du trone, le mal avait
loujoeurs pare sans remisde ot les plus
havidis opéraleurs n'osaient mime es-
sayer aucun elloel de réduction, de
eralnte de voir les malades mourie
enlre leurs mains,

Dans un cas de ce genre, nous avons
eru devoir tenler celle supréme res—
source. Le sooces a courenné nolre
lentative, eb nous avons lespoir que
eelle rénssite pourra maodifier le pro-
nostie désespérant de la science an
sujel de ces aflections.

Obs. Paquolle (Marie-Louvise), dgée
de seize ans, élail atleinte depuis plu=
sieurs mois d'une tumeur Wanche de
Particulation atloido-axeidienne avee
fumefaction dans la région sous-oee -

itale, inclinaison de la tée en avant,

cger engourdissement des membres
supérieurs, orsque, le jour méme de

som enirfe 4 I'ITotel -Diew, le 24 mars
1864, un mouvemenl brusque de la
Lite déterming une luxation des deax
premibres verlelres el, par suite, une
paralysic complile des qualre mem-
Dres el du trone, saul le diaphragme,
donl les mouvemenls conlivuirent i
endrelenic Ia respication. 11 élail évi-
dent que, dans ces condilions, la ma-
lade avail & peine queliues heares &
vivree, el que la réduction des verli-
breg Inxées constituait Funigoe chance
ile galul. Aussi, quoigue dans la science
il n'eitl ¢t fait, que je sache, aucone
lentative e ce genre, jB ue crus pas
devair refuser & la malade eette der-
nitre ressource. Dlacant donc mes
deux maing I'une sous le menton, "au-
tre sous l'occipul, j'exergai sur la Lile
une traction dowes et conlinue pen=
tant que deus aides maintenaient le
trone el les épaules, Apriss une demi-
minule environ, qui nous parot bien
lemgue, un léger soubresaut, accompa-
gné d"un bruil de froflement triss-dis-
linel, vinl indiguer que la question
élail résolue. Un changement brosgue
s'Clail évidemment opéré dans les rap-
ports des parties ossenses, el la Lile
AussilaL pul fire ramenée i sa posilion
normale.

Au mime inslant la malade jelait un
eri de joie, disant gu'elle senlail la
vie revenir dans ses membres, En
elfel, jo reconnus, non sans une vive
salisfaction, que la sensibililé et méme
le mouvement commencaienl a re-
naitre dans loutes les partics paraly-
sdes,

Dhes précantions minulieases furent
prises pour mainlenir exaclement la
1&te ; aussi, dans le cours de la jour-
née, les choses ne cessirenl-clles de
s"amiliorer, de sorte que le lende-
main, 26 mars, la paralysie avait déja
Fl'e:u]u{-. enlizrement disparu, el qu'an
woul de hoil jours il n'en restail plus
e traces, Nous avons eru, néanmoins,
devolr soumettre la malade & un trai-
tement desting a prévenir oul aceident
el 4 congolider les arliculations, et
aujourd'hui, 27 juin, la malade peat
dtre  considérée comme entierement
guérie, (deed. dex seiences, juillet.)

Considérations sur 'em-
peisonnement par la stryeh-
nine, Nous avons signalé récemment
une leclore faite & UAendémie de mi-
decine par M. Gallard, sur cette ques-
tion. News publions aujourdlui Vana-
lyse du rapport fail par M. Raynal
sur le mémoire de notre laborienx
confrire,
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Ce travail, qui est postéricur aux
travaux de M. Tardien, renlermait
quinze observalions nouvelles qui
avaient servi i M. Gallard & élablir la
symplomatologie de Fempoisennement
par la stevelmine, el les diductions
médico- legales que Voo deit en tiver
au poinl de vue de la constatation de
lMempoisonnement. La rigueor de I'exa-
men des caraclires de Tempoisonne-
ment distingoe, dit le rapportear, la
premiire partie do memoire.

Ians 1y seconde partie, autear,
Erace i des expéricnees nombreonses
bien institudes el avec les conlre-
épreuves, formule des données (hira-
peutiques rationnelles se Fapporiant i
trois chels : expulser le poison par les
vomilifs, avee ln sonde esoplingicnne
el'la pomn pe stomacile, c'est-i-dire par
des moyens mécaniques ; dénalurer,
Iransformer le puis €N un Corps
inerte b qui cesse o ére dangereux ;
enlin produire avee des médications
approjrices des offels opposis b coux
que NMab=orplion de ka steyelmine en-
tralne. Les résullals fournis par les
diverses  expériences indiqeent que
I'euru]u':un du poison esl presgue lo
seul pemide  efficace conbre l’cmpni.
sonnement par Ia sirychnine,

Un des points les plos importanis
du mémoire de M. Gallard et Ia per-
manence régulivre des sympidmes (-
Laniques @ Wules les  expériences ont
imvariahlement prouve que les stupé-
(famis ef les marcoliques les plis éner-
olgues n'empichaient pas les spasmes

chloraforme en inhalalion a pu les
arpéter poar wn inslant. en plongeant
le malade dans le summeil anesthési-
que. Mais dis le réveil, les spasmes
se reprodul=aient avee la méme inlen-
gild el les mimes carnetires qu'aupi-
ravand,

Effets physiologigues Jde
I'¢ther de péirole, |1 résulle des
fails exposés dans le mémoire lu i I°A-
caldémie des sciences par M. Georges :

A2 Que lés ezziénees de pétrole apis-
sent l'une maniere partienligre sur
le sens gindsiqoe, el dams corfaines
clreonstanees le femplrent singuliv-
rement, comme le fail d'aillenrs con-
cevoir son aclion gue nous avons
econstabbe sur le cervean ;

2o il oceasionne réellement de
violentes migraines chez les personnes
nerveuses, les femmes du monde, e
chex cenx qui vivent surloul dans un
air confing i s¢ (ronvent des yapeurs
'dl,‘: CLs BREERNCCS |

So e eefte action parail due 4 un
principe particulier dont on peal le
débarragser, el qui agzil T'il‘mi!‘m![\-
ment sor le earvean el sur le cour;

4% Que Véther de pélrole peol fre
employe avee avantage pour refroidic
les tlguments dans les  opérations,
paree qu'il ne produit pas de douleosr
sur les parties ofi le sang conle ;

B Qu'enfin e bas prix de ce pro-
duit ¢l sa prande volalilitd peavent
faire espérer son inlroduction commee
force molrice dans 'indosirie, préfe-

Lebaminues de se produive. Seul ke rablement & toul aulre dther.
| e ——

VARIETES.

Programme et dispositions rdgleneniaives dy prochain Congrés médival,

Le corps médical Iyonpais, convoqué en assemblée générale, pour la forma-
tion, d'um Comgris, en a conlié Morganisation & une Commission exéeutive, —
Gelle Gommission a arréle les disposilions réglamentaives suivanies

Avr. 1. — Un Congries midical s'ouvrira & Lyon, le 26 seplembre 1864, au
palais des Arls,

Anr. 2. — Douze queslions serenl mises en discussion devant le Congris :
trois de pathologie et de thérapeutique médicales, trois de palhologie el de the-
rapeutique chirurgicales, deusx d'hygiine el de médecine compardes, une de
syphiligraphie, une d'obstétrique, une de médecine mentale et une d'aphihal-
mulogic.

Voich la formule des questions choisies par la Commission exdeulive :

Ir¢ giwstios. — Des conerélions sanguines dans le coear el les yaisseaux. les
conditions qui provent [avoriser leur formation. Des différents accidents
qu'elles vecasionnent. Des indicalions thérapeuliques qui s'y ratlachent,
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Tie. — Peat-on, dis avjourd'hni, admelire dans le cadre nosologigue, 3 titre
Menlilés morbides, les diverses alfections paralytiques récemment déerites
sous les noms do paralysie agitanle, paralysic afvophaue progressive,
herie locomolrivg, paralysies véfleres, ele, ? — Y en a—L-il, parmi elles,
(ui ne s::iunl. qutan symptime commun & différentes maladies des centres
Oerveus @

1Y — Etabliv, par des fails rigourcox, la carabilité de la phthigie pulmo-
nuaire, — Dislingoer, parmi lgs variélis da 1_|]il.]:|i_-'.i.|.'1 celles qui sont SUSER =
lilies de guerison el celles qui ne le sonl pas.

I¥e, = De la valeur des diverses méthodes de teaitement applicables aus ane
kyloses completes el incomplites, aw double point de yoe du changement %E
b position et du péiablissement des mouvemenis,

Ve, — Quels progres la ehirurgie doil-elle aux recherehes modernes sur le sys-
Lime dssus?

Vi, — Des moyens de diérese qu'on peol avamlageusement substituer & 'in=
strnmenl tranchant dans e bul d"éviter les accidenls deg plaies (caulérisa=
Lion, ecrasement, ligalure, arrachement).

Vi, = Ik la consanguinilé en général, el spécialement des mariages con-
EEIIIHILILH‘.

Ville, — De la gonise des paeasiles commyns 4 Chomwe el aox animaux,
eonsidirée plus  parliculicrement dans ses rapporls avee Uhygine pn-
bligue.

IXre — Qu'y a-L-i1 e contagiens dans Vorganisme d'un sujel syphilitique 7
A quelles conséquences pratiques peal comduire Pétude de cette question ¥
Xeo — Quelles sortes e services Vaceonchenr doil il demander au foreeps ¥
Comment les diverses variclés de foreeps imaginées jusqu'i présent ripon-

dent-clics aux diverses indieations ¢

Xle. — De la pussibilite el de la convenance de fire sorlic des asiles spéeinux
el de placer soil dans les exploilations agriceles, seil dans lewrs propres
Tamilles, cerlaines calégories d'alidnis,

Klive — Do loovalewr de Virideetomie dans le gliocdme el anlres Wsions pro-
fondes du globe oeulaire,

Awr. 5. — 1L ¥ aura une séance par joor, el deox si le nombre des travaux
presentés el Pétendue des discussions le rendent nécessaire.

Awr, & — A Vouverlure de Iy premivre stance, lo Congris nommera au
serulin seerel le burean, compost d'un président, de deux viee-présidents, d'un
seerélaire genaral el de quatre seerélaires adjoinls.

Apr, — Le premier jour sera consaerd aux 17 el 11 questions ; le deuxivme
Jour, aux 1= et 1Ve; le trolsitme jour, mix Veel Vie; le guatrieme jour, aux
Vhie et V1LY le cinguieme joor, snx 1X2 el X« 3 lo sixitme jour, aux X1v et
Xlle. 1 1

Avr. 6. — Lés aoleurs qui desivent présenter an Congrs, une commuiica-
fion, Eerite ou orale, sur 'one des questions, sonl prévenos qu'ils devront la
communiquer, fy crtense eu sos forme de réswme, a In Commiseion exéeulive,
quarante buil heares au moins svanl Fouvertore du Congries, ¢'esl-i—dire avant
le 24 seplembire.

Celle mesure i pour but de permettre 3 la Commission de elasser i Favance
les moatirkaus du Gongries de Lo maniere la plus favorable d 'cablissement des
ordres du jour et @écarter les Wravaux qui ne rentreraient pas dans le but du
Congris,

Les autears sonl également prévenus que, en vue de donner acces & un plus
grand nombre de travaus, le lemps aceordé pour leur communication sera, 'l
¥ a lieny limite par 1o président da Congris,

Awnr. 7. —'La Gommission cadeutive se réserve d'accueillin, si le temps le
permet, des travaux en debors du programme. Dans ce cas, les auleurs devront
se conformer aux disposilions specilices dans article précédent.

Aur. B, — Le Congris w'admellra dans son sein que les docleurs en méde-
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cine ou en chirurgie, les médecins-vétérinaires dipldmés, el les hommes qui
se sonl dislingnés dans I'élude des sciences meidicales.

Anr. 9, — Les adhérents du Congris non domiciliés & Lyon devront, su-
{anl que possible, faire connaltre lenr adbésion avant 'ouverture du Congris,
Ils sonl exontrés de loule conlribulion pécuniaire.

Anr. 1), — Les séances du Congres seront publiques, mais les membres
adbérents auront seuls droil de preadre part aux diseussions,

Art. 1. — Lus travanx los ou communiqués au Congriss seronl publiés en
tolalité ou en parlie par les soins de la Commission exécutive.

P, 5. — Toules les communications relalives au Congris devront dlre
adressées franco & M. le seeritaire général de la Commission, au palais des
Arls, & Lyon.

Apres un long et brillant concours MM. Dubrenil et Cruveilbicr fls onl été
nommés proseciears de la Faeulte de Paris,

M. Ardovin, interne des plus distingués de nos hopitaux, vient de succomber
dune infection purolente contraclée dans exercice de ses devolrs nosoco=
miaux,

Le Congeil académique de Montpellier s'est réuni pour dresser la Tiste de
présentation & la ehaire d'hygikne vacante & la Facullé. Sonl présenlés en pre-
miere ligne, M. Fonssagrives ; en deuxitme ligne, M. Pécholier; en troisicme
ligne, M, Cavalier.

La Société de médecine de Lyon metl au concours les queslions snivantes:

1o De la transmission des maladies de la mére au feles, el réeiproquement ;

20 Influence sur la sanlé publique de la fbricalion de Vaniline el des pro-
duits qui en dérivent.

La valeur de ces deux prix est de 300 francs. Les mémoires devronl élre
adressés, avanl le 44 aodt 1805 et dans les formes académigques, au secrélaire
général de la Société.

M. Frollz, professeur de physiologie i 1'Ecole de médecine de Lyon, est nommé
conservateur du musée de médecine de eotte ville,

M. Thomas, médecin aide-major de 17 ¢lasse, vienl d'élre nommé chavalier
de 1a Légion d'honneur,

Nows mvons le regrel d'annoncer la mort de M. le decteur Cazin (de Boulo-
goe=-sur-Mer). Le savanl et modeste auleur de notre meilleure flore médicale in-
digine éait dpé de soixante-dix-sepl ans,

Un bien triste événement vient de jeter le deuil dans notre colonie du Séné-
gal. M. Leguerrd (de Nantes), chirnrgien de la marine chargé du servies de
sanlé du poste de Bakel (Sénégal), vienl de succomber 4 une fievre intermit-
tente pernicieuse qui I'a enlevé en quelques heares.

James Miller, chirurgicn ordinaire de 1a reine pour 'Ecosse, professeur de
chirurgie i Vlniversité d'Edimbourg, est mort des suiles d'une longue el dou=
loureuse maladie,

Pour les articles non signds, E. DEBOUT.
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me ln pulssance sédative du bromure de potassiom (Y).
Par M. Adolphe Guoies, mddecin de 'bdpital Beaujon,

Figvre hecligue ef sueurs, — Mais les expériences répétdes a
Poceasion de la dysphagie el de la toux spasmodique, m'ont révélé
de la part du bromure une influence bien remarquable sur les
symplomes géndraux qui accompagnent la troisitme période de la
lubereulisation pulmonaire.

Plusieurs phthisiques, en effet, ont vu s'éteindre la fibvre el se
tarir les sueurs pendant qu'ils faisaient usage du bromure potas—
aljue.

Un des cas les plus saillants se trouve consigné dans observa-
tion suivante, recueillie par M. Marsoo, I'un de mes élives,

Ops. IV. Phtlisie pulmonaire controctée par e travail sous
Leau, — Fivre hectigue, sueurs pm[uses ¢ dysphagie. — Dispa-
rition de ces symptémes ainsi que de o tour quinteuse, par {'em-
Plot du browmure de potassium., — Mathias 8¥¥*, dgé de quarante
ans, magon, enire & I"hopital Beaujon, salle Saint-Louis, n® 8, ser-
vice de M. Gubler, le G avril 1864, Cet homme, bien constitué et
auparavant d’une bonne santé  habituelle, pense avoir contracté
Paffection tubereuleuse dunt il est atteint par suite des refroidisse-
ments auxguels il a élé exposé en travaillant sous Vean, dans un
appareil de plongeur, aux fondations de plusieurs ponts de Paris.
Il raconte, & Pappui de cette opinion, que sur onze ouvriers qui ont
travaillé avee lui & la construction du pont de 'Alma, six sont déja
morts poitringives, Quant i lui, il tousse depuis eette époque (1835),
el deux ans plus tavd il & en des hémoptysies, Aujourd’hui le ma-
lade présente les symplomes d'une tubereulisation avancde : amai-
grissement, fiévee el sueurs nocturnes, toux fréquente, erachals
opaques, nummulaives. 1l souffre de la gorge ; sa voix est rauque et
presque éleinte. Depuis longtemps, du reste, il est enroué, En
avant, il y a de la matité aux deux sommelts, surtout a droite; du
méme edté, on entend beanconp de sous-crépitations humides ; il y
en a un pen moins & gauche ; elles se prolongent assex bas. En ar-
ritre, il y a aussi de la matité, surtout & droite. Au sommet droit
on trouve du soulfle et beancoup de riles sous-crdpitants; il y en a
aussi i ganche,

(Eau de goudron et eau sulfureuse de Bonnes; une pilule de
06,025 d'extrait gommeux dopinm ; julep diacodé.)

15 avril el jours suivants, La toux ne cesse pas, elle lourmente
conslamment le malade el interrompl son sommeil la nuit. 1l ne
peul dormir une demi-hewre de suile sans tousser, el se trouve
constamment baigné de suenrs qui Ialfaiblissent beaucoup.

('} Suile el fin, voir la dernikre liveaison, p. 5,
TOME LXVIL 2° LIVRAISON, 4
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Le @ mai. Le malade se plaint de soufivie beaneonup de la gorge
el de ne pouvoir avaler. Depuis quelyne temps il a renoned au pain
el it lous les aliments solides 5 i1 mange méme fort pen de polage.
A Pexamen de Varvicre-gorge, on constale, en elfil, une rongen
vive de Pisthme ol du |}|Iill‘3’1i.‘.'. avee :Il‘.\'L-!upjmr:u'u{ ile glnmiul:-a,
dont plusicurs. situdes dermiee e pilier postéricar gauche, sont 1é-
gerement excorices el grisilies,

M. Gubler prescrit 2 grawmes de bromure de potassium, i pren-
die en qualre fois dans un jidep gommeuns.

Lo lendemain le malade se trouve bicn soulagé ; son mal de govge
a beaucoup diminud ; les suewrs pul ¢ld nuolles. 1l wa pus cu de
fievre, & peu toussé et a pu dormir une bonne partie de la nuit,

Le bromure est conlinud lrois jours de suile, et la méme amélio-
valion se mainbient.

Le G. On supprime le hromure.

Le 7. Le mal de gorge et la toux sont en parlic vevenus, Le ma-
fade w’a pu dovmir la nuit que dans les intervalles des quintes, La
fizvie ¢l la suewr nont pas vepara. 11 demande qu'on lii rende sa
potion, A dater de ce moment. il prend chague jour un julep conte-
nant 2 grammes de bromure de polassium,

Le 10. Le malade continue i se tronver bien, Les sucurs sont
tout & fait supprimdes. 1 n'y a ni ficyre, ni donleurs. La toux con-
tinue encore, patticulicrement lg soir el le matin, mais n'p plus Ilc
caractire quintenx qu'elle offrait an moment de entide. Expecto-
ralion encore assez copicuse ; diminution des forces.

Le 41. On trouve le malade endormi et en sueur. Cependant il
aflirme avoir pew sué la nuit. I_.'I"_Iulh.-lll'sF il n'a pas en de licvre ¢l
dormi passablement. Mathias 5™ croif s'dtre un peu refroidi la
veille, .

Le 42, L20al est satisfaisant; ni sueur, m ficvee. Expeetoration
cosidérablement diminuée, Le malade a bien dormi, et depuis plu-
sicurs jours il mange de bon appétit,

Chez ce sujet la dysphagie, lice & I'angine; ful l'occasion de I'em-
ploi di bromure alealin mais nous edmes ensuile & nous louer de
ca trailement, surloul au point de vae de Pélal général. En méme
temps que le bromure calmait les dowlears unies & la déglutition,
et permeltait une alimentation plus réparatrice, il supprimail aussi
les sueurs el diminuait la fizvre pavosystique du soir, & ce point
que le malade, qui mouillait auparavant deax ou (rois chemises par
nuit, prétendit qu'il ne suait plus du tout, Le [nit est que, plusieurs
jours de suite, uous le trouvions i la visite du matin, non-seule-
ment sans goultes de sueur sur le visage, mais méme sans moitear
nolable, avee la peau souple el {ruiche. Anssi, Mathias 8% me
pria-t-il instamment de lui continuer sa polion bromurée, dont
I"absence un seul jour avait produil le retour d'une partie des in-
conviénients qu'elle élait appelée & combaltre, Sous le coup de celle
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aclion permancale, amédlioralion se maintint & pen prés invariable,
Ce n'est pas i dive ponr cela que le bromure doive exereer une in-
fluence déeisive sur Uissue d'un mal qui est an-dessus de toufe res-
source, mais il en a manifestement allénué la gravité el ralenti les
progrés. Cest le seul héndlice qu'on (Gt en droil despérer chez ee
sujet et chez tous ceux que la tnbereulisation dévore.

Coguelnche, — Celle aflection, dminemment spasmodique , est
une de celles contve lesquelles le bromure de polassinm agirail veai-
semblablement avee le plus dellicacilé, Je n'ai cu qu’une seule fois
Poecasion de le preserire i la consultation gratuite, et, n'ayant pu
suivre le cas, jlignore ee quiil en est advenu.

(O sophagisme, — Quand 'obstacle & la descension du hol ali-
mentaire le long de Pesophage dépend d'une eontraction spasmo-
dique, divecte ou véflexe, des fibres musculaives de ce conduit, el
non d'un rélrécissement organigque permanent, on pedl en triom-
pher par le bromure de polassium, ainsi que le prouve I'exemple
suivant.

Ops. V. Un homme, see et nerveny, dgé d'environ soixante ans,
souflrait depuis plusieurs anndes d'une difiiculté d'avaler les ali-
menls solides, laquelle se Faigait sentiv surtoul pour les substinees
soches et un pen dures. La déglutition dtait plus difficile durant
cerlaines EJL‘L‘iut't‘E de lemps, el lorsque je fus consulté, en di';r:cm'-
bre 1863, il y avail une recrndeseence croissante d'msophagisme.
Le sujel, en me demandant un moyen de gudrison. m’avertissiit
sans détour qu'ayant pris 'avis des pl'itiniI}aTus sommilds médicales
qw'il me nommait, et n'en ayant retivé aueun bénéliee, il wespérait
guere que jo parvinsse & le soulager, Cependaiil, je Vengagedi &
wendre plusicurs jours de suile un julep contenant 2 grammes de
swomure de potassim, Dés le premicr jour son élat ful notablement
amélioré. Le lendemain, il avala sans peine de la erodie de pain et
des pommes de terre frites, qu'il aimail beaucoup. La déglutition
resta triss-facile toul le temps qu'intervint le bromure el |':m|uut|l4_‘-
menl se soutinl encore apris la cessation du médicament. Le sujot
!_illlli'l'ilil done ||1:ti|1[c1|i1' des mndilinltﬂ i 1IL'11. 111‘1:".! novmales en re-
courant de lemps & antre & Pusage du mélicament, el peut-élre
finira-t-il par se débarrasser toul  fait du spasme wsophagien qui
le tourmente depuis longlemps el entrave sa nutrition.

Toux fiystérigue. — Les suceis du hromure alcalin contre 'élé-
ment nerveux de cerlaines loux symplomatiques antorisent & pen-
ser qu'il serail dgalement eficace dans les cas de loux hiystérique,
dont opinidtrelé fait souvent le désespoir des malades ol des miéde-
cins. Celte applicalion , que je n'ai pas eneore tentée, est d'autant
plus raisonnable, qu'en pareille circonstance le hréme s adresserait
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encore i une aulre région de Péconomie dont le role est considdralile
dans la maladie. Quelle que soit, en ellel, Vidée qu'on se fasse de
Fenchainement sévial des symplomes dans Phystéricisme, il est
évident que P'appareil génital est, sinon un premier moleur, du
moins un aboutissant ou un centre d'irradiations morbides, dont il
importe de tempdrer la susceptibilité el de modérer les réactions.
Or, si le bromure de polassium se eomporle chez la femme comme
dans l"autre sexe, il répond 4 soubait & eetle indication, puisque Pun
de ses principaux effets est de produire la frigidité et finalement
Pimpuissance,

Chorée. — Le bromure de potassinm semble devoir exercer sur
la chorée une influence des plus favorables, si jen juge d’apris les
effets oblenus dans le cas suivant.

Ows. V1. Chorde, prédominante a gouche ; ancsthésie et analgésie
plus marquées de ce cdlé; pos de douleurs arthralyiques ow mélal-
gigques; pus de rhwmatisine antécédent, Rechute. Traitement par le
bromure de polassivm; guérison en quatre jours,—Alphonsine L¥*,
dgée de seize ans, blanchisseuse, a déja éid trailée dans le service

ur la chorde, Entrée, le 30 mars, dans la salle Sainte-Marthe,
elle y resta quatre semaines, M. Gubler lui fit prendre lo sivop de
sulfate de strychnine, selon la formule de M. Troussean, i la dose
de une ou deux cuillerées dans les vingl-quatre heures, et suspendit
Pusage de ce médicament au bout de quelques jours, dés qu'il ent
obtenu une certaine roideur élanique. L'amélioration se produisit
graduellement sous Pinfluence d'un rvégime tonique, Lorsqu’elle
sorlil, son élatl dlail trés-salisfaisant. Elle allait el venail dans les
salles, sa démarche éait naturelle el tranguille, ses mouvements
particls convenablement assurds.

Le 11 mai ses parents la ramenérent & la consultation pour une
reprise des aceidents choréiques.

A l'entrée d’Alphonsine L¥%, on constate un élat aussi ficheux
que lors du premier séjour. 1 lui est impossible de se servir ulile-
ment de son bras gauche. Les mouvements qu'elle exéeute avee ce
membre sont brusques, saccadés ; elle ne peut retenir les objets avee
su main, ou hien apris les avoir saisis elle les laisse échapper. Le
bras droit est moins alfecté, Il en est de méme pour les troubles de
la sensibilité. Qoand elle parle, elle remue la téte d'une fagon bi-
garre; elle imprime & ses bras des mouvements singuliers el les
museles du visage se contraclent soudainement comme dans les
ties nerveux. La petite malade mange fort maladroitement ; sa dé-
marche est élrange, sautillante, préeipitde.

M. Gubler preserit le bromure de potassium (solution de 10 gram-
mes pour 150 grammes d’eau), & la dose de deux cuillerées i soupe
par jour. Au hout de deux jours Pamélioration est déji considéra-
ble. Quatre jours aprés le début du traitement, la malade peut por-
ter une cuiller i sa bouche d'une maniére naturelle, tandis qu’elle
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avail heancoup de peine, an moment de son enlrde, i la relenir
dans ses doigts pendant quelques instants. Quand on se fait serrer
les mains parelle. on senl une pression assez forte el hien sontenne,
Elle aide Vinfirmigre dans ses ravanx avee heancoup de prompli-
tude et d*advesse, lave la vaisselle et ne casse pas les vases de terre
qu'elle nettoie, e qui lui awrail ¢ impossible anparavant ; car elle
laissait tomber par terre toul ce qu'elle saisissail de la main
p

ganche.

Les mouvements ont pris un vhythme régulier, les muscles du

visage ne sont plus, comme antrefois, le sidge de contractions instan-
tandes et spasmodiques,

Elle pent conserver la mime aftitnde pendant fort longtemps
sans avoir ces impatiences, ces monvements involontaires ot sou-
daing qui sont ordinaires aux choréiques, {Observation recueillie
par M. Pivis, externe du service.)

Ce fait peut se passer de commentaires. La eessation des phéno-
mines morhides a été trop hrusque et la relation de eausalité, par
rapport an soul moyen thdrapeatique mis en usage, est trop dvi-
dente pour qu'il soit néeessaive d’y insister davanfage ().

Sympidmes d'excitation lés anx affections du systéme nervews:
cenfral. — Depuis plusienrs anndes le bromure de polassinum m’a
rendn quelques services dans les affections caractérisées soit par la
congestion de Pencéphale, soit par 'exagération de la force excito-
motrice de ln moelle. Je Fai employé dans la premitre catégorie de
cas, lorsque d'antres moyens plus habitnellement usités, tels que
Parsenie, la belladone et atropine, le quinquina et son principal
alcaloide, élaient restés sans succks, L'un de mes malades, entre
autres, se plaignait de houffées congestives & la téte, de verfiges el
de palpitations datant de plusieurs annédes, et se rallachant i des
fatigues intellectuelles prolongées. Un second présentait des symp-
tdmes analogues, coincidant avee une surexcitation génilale et un
véritable priapisme. Tous deux furent notablement soulagés. Mais
voici un fait plus probant. Un des hommes de notre profession les
plus distingnés et les plus aimés offrait les symptomes d'une né-

("] I'ai acluellement sous les yens, dans mon service, une aulre choréique
chez qui des symplémes plus variés el plus intenses que dans la eas précédent
se sonl dissipis de méme sons Pinflence du bromore de polassium. Des le
premier jour, les mouvemenis onl 416 moins désordonnds: le second, il s'est
manifeslé un ealme relatif, el la joune malade a passablement reposé la wuit, A
nolre surprise, il y eul une recrudescence le troisieme jour; mais ee fait dépose
encore en favenr du bromure, ear Ta provision de ce sl élant époisie, le sojet
n'en avail pas regu la veille. Puis, une variolaide intercurrente est encore
venue entraver i guérison, qui est aujourd lui presque parfaile,

[ Note ajoutde peadant Pimpression.)
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vrose congestive de Penedphale, avee élourdissements, erises con-
vulsives of diabéles leucomatique ¢t glyeosurique. Or, tandis qu’il
restait sons influence du bromure, les plidnoménes spasmodigques
élaient éloignds, el quand, apris une interroption de traitement, los
accidents menacaiont de pouveau, il parvenail & les conjurer en
reprenant du bromure. 1l me serait facile de eiter plusieurs eas ana-
logues; mais |’y renonce, parce que je ne posside en ce genre que
des notes incompliles, Dans le fail suivant, ¢'est le cordon médullaire
qui élail en cause,

Ops. VIL. Paralysie spinale généralisée. Sivop de sulfate de
steyehpine o faible dose. Roidewrs musculaives excessives, puis col-
lapsus complet. Fwploi de Uélectrisation géncralisce, gt o —
tandnent restaure en partie les furces. Phénoménes télanigues
spantands, vépronds par le bromure de pofossivm, — Joseph V**°,
figé detrente ans elmalade depuis trois mois, entre i Phipital Deau-
jon dans le service de M. Gubler, le 1= [évrier 1865, Son alleclion
est eavaclérisée par une faillesse extréme des quatre membres, ae-
compagnde de doulenrs prédominantes i droile, surloul an con, ainsi
fque de tremblements ot de contractions fibrillaires sponlandes el
ﬁm‘nllil‘rl."lilﬁs. Il existe en méme lemnps quelgues 1.I‘I'J-III]]L'H de sensi-

ilité, particuligrement de analgésie & Pavant-bras droit, el une
aglion réflexe tellement énergique, qu'une friction un peu vive exer-
cée sur l'abdomen provoque une eontraction subite el fupt élendue
des muscles des membres pelviens, bien que ceux-ci soient & peu
pres soustrails &' Pempire de la volonlé, Cest méme le moyen
Hu’{'mphic le &ujel pour les déplacer. Aprés un trailement constitué
wr 'emploi momentanéde de trés-faibles doses de stryelining, el par
P'usage prolongd de Pélectricité locale ou généralisée, il survient
dans Ies gualre membres des contrachures es-fortes el des crampes
doulourenses qui'empéchent le sommeil,

Le 3 imai. — Ces symplames s'dlant acerus, ef les contractures
télaniques ayant gigné les museles du trong enx-mémes, M. Gubler
weseril une polion conlenant 2 grammes de hromure polassique.

Jos le snrlendemain, les roideurs opt hien diminué d"dendue et
d'intensité; il 0’y a plus vien qui ressemble & une convalsion 1é-
tanique; mais les spasmes fibrillaives persisient.

~ Le 8 mai. — Le malade, n'ayant pas en sa_potion depuis denx
Jours, trouve que ses membres oul vepris de la rigiditd, et redemande
son bromure, Depuis lors, Vamélioration de ee symplime ne s'est
pas démentie; la faiblesse et le tremblement persistent, mais les
contpaclures sonl rares, regtreintes el lngaces. [Observation recueillie
par M. Marsoo, externe, 139 mai 15864.)

L'efet du bromure alcalin » éé moins prononcé chez un sujet
fqui, dans le conrs d'une hémiplégie eérébrale du ctd gauche, pré-
senta la singulitre particularité que voici @ le membre supérieur
paralysé était devenu hahituellement le sidge d’une légére contrac-
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ture tonique, gui tenait la main & demi-fermée, et voidissait que -
que pen Partienlation du eowde, Cependant le malade pouvait i
volonté Néehiv davantage ou dlendre eomplétement les daigls, Ve-
nait-on, an conlraire, pendant que la main éait ouverle, a appliquer
un doigl contre la pawme, aussitdt ce doigt élait saisi el relenu par
une eontraction hrasque, instantande, el qui devenail d’antant plus
énergique quon faisait plus d'efforts pour se dégager.

Dans ces conditions, le sujet, quelque instance qu’on lui fit et
quelque volonté qu'il en ent, se trouvait dans Pimpossibilité d'on-
veir la main eonvalsivement fermie, ol les doigls ne commeneaient
it se défléehir que loveque la face palmaive, habituée a Pimpression
dn corps dlranger, n'éveillail plus la puissance excilo-molrice do la
moelle, conlormément & la loi des actions réflexes, Lo hromure de
polassium, i la dose de 2 grammes par jour, modilia sensiblement
ces pIIL[:IHIHI."I'II‘E I:]!' S'Ll.l'l,'xl‘ltd,tlclrl SI'}'II'I'I.IU mﬂ\¢ ne l:lqll'\ll'lf. Ilaﬂ- |I. ]{"ﬂ
dissi per enlitrement.

Maladies du eceur. — Au fur el & mesure que se multipliaient
mes recherches el que les fails démontraient plus clairement I action
Liyposthénisante du bromure de potassium, les applications de cot
agunl s'élendaient i des alfections de plltf- en plus nombrenses ci

varites. J'en arvivai i l'essayer dans les maladies organiques did
cazur accompagndes de désordres fonclionnels, tels que pridipita-
tion cl inlermillence du pouls, angoisse précordiale, dyspnée, anhé-
lation au moindre exercice. La tentalive n'a en lieu encore que chez
denx i-llj[‘t"u el non sans avanlages, Chez 1'un el Pantre la cirenla-
tion 'esl régular isde, ot la géne respiraloire nallmmuu Une fvmmn,
actuellement encore salle Sainte=Marthe n® 59, a vu son poiils des-
cendre, en quelgues jours, de 108-110 4 T6-78 p'lllé-ﬂl'lmlis, en mhidme
femps qu'il a repris de Famplewr et I'III.II‘_“' la dyvspnée s'est amaindrin,
Les troubles cireulutoires ont angmenté, an contraive, dis qie le
bromure a é1é supprimé, pour s'apaiser encore sous Iinfluence din
médicament.

Le bromure de polassium est done, pour le centre cireulatoire,
un modérateur qu'il conviendrait de preserire dans les aflections
spasmodiques du ceeur et les Iésions de ovifice mitval. 11 pourrait
]‘lh'nﬂIE encore une parl réclie & la enrali ion des maladics cardia-
qhes, en .u-rnnnl sur fa nulrition de 1Y mwmn, dont il ralontivait la
tendance hiyperivophique, oufavoriserait méme le relour au volume
normal par Pactivité qu'il imprimerait i la résorplion des diéments
ndo-plastiques, En toul cas, ce sel serail avantageusement associé i
Fiadure de polassium, dont MM, les professeurs Bounilland et Natalis
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Guillot, it Pexemple de Magendie et de M. Plichon, ont préconisé
Pemploi dans les eas d*hyperplasic cardiague de nature inflamma-
toire et rhumatismale. L'exeitation provoquée par Mode serait uli-
lement tempérée par Paclion contre-stimulanie du brdme, ce qui,
selon toule apparence, n’empécherait pas les effels résolutifs et atro-
phiants du premier. Mais on ne trouvera pas, je pense, dans le
brdme un agenl doud, comme la digitaline, d"une influence spéciale
et dlective sur la facullé motrice du centre cireulatoire,

Affections cufandes hyperesihiésiques. — Pour celle étude, les
sujets manquent dans les hopitaux ordinaires ; mais mon ami M. le
docteur Lailler, médecin de 1'hapital Saint-Louis, se livre depuis
quelque temps i des essais qui promettent de bons résultats dans le
prurigo, le lichen et d'autres aflections de la peaun, dans lesquelles
le trouble de la sensibilité eutanée est un élément important ou es-
senticl. |
Rile des bromures aloaling dans les eawr mindrales. — Apris avoir
élabli par I'observation clinique la réalité de Vaction hyposthéni-
sante générale du bromure de potassium, il v aurait lien de cher-
cher dans un autre ordre de faits la confirmation de ces rdsultats.
Je veux parler des enscignements qui nous sont fournis par la tra-
dition relativement anx verlus des diffdrentes eaux minérales, plus
ou moins riches en brome el en bromures. Ces enseignements, j’ai
lien de le croire, eoncorderaient avec cenx que jai déduits de mes
observations personnelles. Toutefois, une remarque préalable est
nécessaire pour éviter les objections qui se présenteraient aussitol
a Pesprit, si I'on ne considérait que les faits en bloe, sans catégori-
sation ni dislinetion. Dans heaucoup d’eaux naturelles, le brime est
associd i des substances excitantes, el nolamment i Viode, dont
Paction, souvenl prédominante, détermine le sens de Iinfluence
exercie sur I'économie par le composé. En ce cas les eaux sont ex-
citantes, malgré le brdme.

Mais il est sans doute quelques circonstances ol ce dernier mé-
talloide n'est pas associé 4 des maliéres mindrales capables d'en
contrehalancer ou d'en neutraliser complétement les eflets sédatifs :
alors l'influence hyposthénisante doit se révéler d'une maniére plus
ou moins netle, Toutes choses égales, les eaux sulfurcuses du Ver-
nel et eelles de Saint-Honoré () devraient, ce me semble, & une

(Y} L'existence «'une pelile proportion de bromure dans les eaux de Baréges
importe moins i la thérapeutique des affections qui ressortissent 4 celte célebre
slalion thermale.
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minime proportion de brome des qualités plus douces et plus sd-
dalives.

Cela dlant, rien n'empéchernil qu'on ne [ intervenie une pelile
dose de bromnure dans la cure des Eanx-Bonnes pour, le cas dehiéanl,
atténuer les phénoménes d'excitation thermale,

Au point de vue de la présence du bréme et des conséquences
i en déduire sous le rapport thérapeutique, je signalerai aussi, parmi
les eaux alealines, celles de Contrexéville, de Cussel et de Royat;
parmi les eaux chlorurdes salines, celles de Balarue, de Bourhon-
I"Archambanlt, de Bourbonne, de Niederbronn, de Salies et de Sa-
lins. Dans plusienrs de ces caux minérales, la dose de bromure quielles
renferment ne saurait élve indiflérente, et, d'avance, J"ineline i croire
mue celles de Contrexdville, de Cussel et de Royat conviendraient
mieux aux afleclions des voies urinaires ou respiratoires relenant
encore un caractire d'irritation, de -méme que les eaux chlorurdes
salines ci-dessus énumérdes seraient préférables o d’autres exclusive-
mentiodurdes, dans le lraitement des paralysies symplomatiques, ac-
compagndes encore de phénoménes dexcitation du cilé des centres
nervenx.

Sans attacher i ces préyisions plus d'importance qu'elles ne mé-
ritent, j'ai eru cependant devoir les soumeltre & 'appréeiation de
nos savants confréres des slations thermales.

Risumé ef eonclusions. — Le brome & état de combinaison sa-
line n’est pas seulement un anaphrodisiaque ou un agent d’ancsthé-
sie gulturale, ¢'est un sédatif puissant, dont Paction directe on dé-
tournde se fail sentiv sur U'deonomie entibre.

La préférence accordée jusqu’ici an bromure de polassium, qui
se lronve dans toutes les officines, semblerait devoir élre mieux
justifide pour le bromure de sodinm, en raison de la tolérance plus
grande de la part de I'économie pour les sels sodiques, qui entrent
en si forte proportion dans la composition de nos tissus o de nos
liquides.

Quoi qu’il en-soit, le bromure de polassium, i la dose moyenne de
2 grammes par jour en deux ou trois prises dans une potion gom-
mense on de 'eau sucrée, produit une sédation marquée du sys-
téme nerveux sensilivo-moteur et de la civenlation.

Comme anesthésiant, ce sel porte son action plutdl sur le tégu-
ment interne que sur 'externe, el s’adresse spéeialement & la mu-
quense de I'isthme du gosier, du pharynx, ainsi qu'a celles des voies
génitales.

Mais l'influence du bromure est loin de s'arvéter a l'uritre ou
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bien au vestibule commun aux voies digestives et respiratoires, elle
se répand dans la totalité des apparcils dont ees végions dépendent,
et nolamment dans 'esophage, le larynx el Uarbre adrien.

Ainsi se trouvent ealmées el les dysphagies donloureuses ot los
contractures esophagiennes et les loux quinteuses, fdrines el spas-
modiques.

Le hromure polassique porte également son action contre-stimu-
lante sur les centres nerveux : il apaise les eéphalalgies conges-
tives, prévient ou modére les crises convulsives, éelampliques,
diminue 1'action excito-molrice de la moelle et résout par la les
conlraclures télaniques, en méme temps qu'il réfrtne les aclions
réflexes.

Le systtme circulatoire ressent aussi Vinfluence du bromure al-
calin : le ceur tempére et ralentit ses mouvements, la turgescence
des ::apﬂla:ms s'amoindrit, la fivre diminue.

D'autres cfﬁ.ts ser.am]alms dérivent des |:-| deddents. Si la dinrdse
n’est pas excitée dircctement, elle est accrue conséeutivement i la
cesgation de Péréthisme fébrile. La sudalion, au conlrairve, s'arvéte,
la formation du mucus et du pus s"amoindrit,

Ces symptomes dn bromisme élant la contre-parlie presiue
exacte de ceux de Viodisme, le hrdme doil dtre considéié comme le
correctif et Iantidote de 'iode et utilisé comme {el & I'occasion.

Les purm:]:nlcs affections coptre lesquelles j'ai employé jusqu’ici
le bromure de potassium avee le plus d"avantages, sont :

1o La dysphagie doulourense lide aux angines ll(! toutes sortes.

2= L'msophagisme.

32 Les toux quintenses etspasmodiques essentielles on symplo-
mﬂlhlues svit de laryngo-lronehite, soit de tuberculisation pnl-
monaire,

4° Les phénomenes d’excilation du systtme sensitif et du sys-
teme moleur en rapporl avee les [ésions fonetionnelles on organi-
ques des centres nerveux, felles que convulsions toniques et cloii-
ques, chorde, ele,

$° Enfin les affections du cenr,

Dans la suite de ces recherches, Jaurai @ m'ocenper de Vin-
fluence des bromures alealins sur les angines granulenses of la
marche de la plithisie pulmonaire, sur la coquelzche, la toux hys-
Lerique et Physléricisme, ainsi que sur le Wianos, I'dpilepsie, la
méningile tuberculeuse el les premibres périndes des ésions inflam-
maloires des cenlres nerveux.
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THERAPEUTIQUE CHIRURGICALE.

DBe la gnivano=canstigue chimigue ef de son emploi
dans le traitement des polypes naso-plaryngicns.

L’étude analylique des propriéiés diverses de 1'dlecivicilé a servi
déji ik constituer plusieurs méthodes thérapeatiques précieuses. Les
plus importanies sont celles qui reposent sur les propridtés physio-
logiques de cetagent ; la fréquence de lens applications au diagnostic
el au trailement des maladies di systdme nerveux n'a pas tardd i
les valgariser.

A cotd de ees méthodes d’élecirisation ﬁ'n'E&iullr:, d'autres ont élé
fondées qui mettent & Prnﬁl les propridiés ph\,'swn-l,]nmlqncs des
courants continus. Celles-ci s'adressent plus spécialement aux lésions
chirurgicales : ainsi la galvano-caustigie thermique, si bien éludide
par M. MideldorpfT {de Breslau). Nous venoiis appeler I'atlention
sur un nouvean procédé de gnlvnna-r.:aushl]m. formulé par M. Cini-
selli (de Crémone), et dans lequel on mel exchlsncment en euvre
les propidlés chimiques de ces courants, Ce i:h'lrurgien, ql.ii s"esl
tant occupé des app!nmlmns de la galvano pnnclui‘a i la ciire dés
anévrysmes, a eu ainsi de nombreuses occasions d’élre témoin de
ces eschares de la peau qui se produisent autour rjes aiguilles en
contact avec los poles de la pile. Ce phénomine n'est pas resté
pour fui lettre morte et lui a suggéré Pidée de eréer une nouvelle
méthode de cautérisation dont il a communiqué les pl*l.rriicl.'s ila
Bocidété de chirargie, L'intérdt du sujel nous engage i reproduire
1L| un fragment de la note que M. Ciniselli a lue dans la séance du

3 septembire 1860 :

u Toul ce que j'ai lu concernant la cantérisation électrique et les
difiérents moyens de cautérisation dans les trailés les plus récents,
m’a appris qu’on atiribue i électricité une senle force cautérisante,
c'est-ii-dire la foree calorifique.

« Mes premitres éludes sur éleetro-punclure, et celles que jai
faites ultéricurement, m’ont conduit i cet axiome : qu’en employant
les courants dlectriques sur les tissus, ce n'est pas loujours pai'
Paclion calovifique qu'en obtient des eschares ; elles se forment
avssi, el bien souvent, sans élévation appréciable de tempdrature
dans les conducleurs qui transporlent le courant électrique aux lissus
organiques, En effet, pour oblenir la caulérisation calorifique, il
faut employer des appareils propres au développement de la cha-
leur; il faut que les éonducteurs métalliques soient continués d*un

page 59 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1864x67&p=59

@BITH

80

pole i Pautre. Au contraire, nous voyons bien souvent la formation
d'eschares sous I'action d’appareils dépourvus du pouvoir de dé-
velopper 1a chaleur, mais qui sont mieux douds de I'action ¢himi-
que; nous les observons lorsque les électrodes se ferminent aux
tissus sans communiquer entre eux, condition qui empéche le déve-
loppement de la chaleur électrique,

« Les escharves qui se forment sous cetle action du courant élec-
trique, je les ai distingudes par le nom de cautérisation par action
chimigue de U'électricité, En effet, elles dilferent des caulérisations
par action calorifique, non-seulement par les condilions susdites,
mais aussi par la maniére non instantande de leur formation, el
par les caracliéres spéciaux qui répondent aux deux poles de Pappa-
reil. L'eschare du péle positif a de fels caractéres, qu’on peut la
comparer it celle produite par un acide ; celles du pdle négalif, au
‘coniraire, ressemblent an produit des caustiques fondants on alea-
lins. Ces cautérisations, que je regarde comme produites par I'ac-
tion chimique de électricité, et sur lesquelles jPappelle volre atlen-
tion, honorés collégues, on les ohtient sur le vivant comme sur le
cadavre, et mes expdriences m’ont confirmé dans 'opinion qu'elles
sont produites par les acides qui se dégagent des lissus organiques
du ¢dté du pdle positif, el par les alealis au pdle contraire. Ainsi je
distingue la galvano-caustique en thermique et chimigue, el celle-ci
en acide et alealine.

« Je me suis servi de cette cautérisation, dans ma pratique, une
fois pour détruire wn névrdme sur le tibia ; la tumeur, traversée par
une aiguille de platine communiquant avee le pdle positif, le réo-
phore négatif lié & la jamhe & pen de distance, j’ai obtenu la can-
térisation complite de la tumeur en peu de minutes, ayanl employé
une pile de Volta de quarante couples de 1/2 centimétre carrd de
surface, D'aulres fois, j'ai fail agir les poles du méme appareil i
I'nide de deux plagues de platine appliquées sur des tumeurs blan-
ches, et an moyen de denx aiguilles de platine traversant de petites
tumenrs drecliles veineuses, je les ai détrnites, Dans d'antres cir-
eonslances, j'ai eantdrisé de longs trajels fistulenx en yintroduisant
un stylet en argent et en agissant avee le pole négatif.

« On me demandera quel est le mérite que j'attache i introduc-
tion de ce mode de cautérisation dans la pratique chirurgicale; pas
d'autre, jusqu’a présent, que de pouvoir faire une cautérisation
tris-limitée dans des tissus profonds et délicats. 11 me suffit, pour le
moment, d'élablir celte vérité : que les cantérisations par 1'électri-
cilé ne se forment pas exclusivement par Vaction calorifique... »
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Dans la fin de sa communication, M. Ciniselli dit un mot des
conditions que les appareils électriques doivent présenter pour oblenir
on éviler la produetion de ees eschares. Depuis, le sagace chirur-
gien de Grémone a publié un travail beaucoup plus complet, et
remarquable surtout par les considérations physico-chimiques sur
lesquelles repose le nouvean proeédé. Quant aux applicalions 1hé-
rapeutiques, 'auteur nw’a pas élargi le cercle de leurs applications ;
de sorle que 'on croirail ce mémoire éeril plutdt par un physicien
que par le chirargien en chef d’un grand hopital ().

1l y a done i une lacune i combler, car nous allons démontrer
que cette sorle de cautlérisation présente des indications spiciales et
peut étre employée dans des circonstances oli les autres modes se-
raient impraticahles.

Un jenne médecin anguel nous devons un hon traité élémentaire
sur les applications de I'électricité, M. le docteur A, Tripier, dans
une note adressée i 'Académie des sciences en mars 1862, appe-
lait Pattention des chivurgiens sur un procédé de galvano-caustique
fondé, non plus sur les effets ealorifiques des courants continus, mais
sur leur aclion chimique. Une réclamation de M. Ciniselli est venue
lui prouver que le procédé qu’il recommandait étail formulé, ce
que M. Tripier s'est empressé de reconnaitre. Toutefois, il restait
encore un point important i étudier, celui de la constitution des ci-
catrices qui sucetdent i Pélimination des eschares produites par la
galvano-caustique chimique. Dans une communication récente de
M. Trvipier (Bull. de Thérapeutigue, L. LXVI, p. 462), ona pu
voir une application de la galvano-caustique chimique négative &
la destruction d’un rétréeissement urétral. i

Aujourd’hui nous plagons sous les yeux de nos lecteurs une ap-
plication nouvelle de ee méme proeédé, que M. le professeur Nélaton
vient de communiquer i 1'Académie des sciences. Dans sa tentative
de destruetion d’un énorme polype naso-pharyngien, ayant surlout
en vue la destruction la plus rapide et la plus compldte possible de
la tumeur, lo savant chirurgien a mis en euvre le pouvoir caulé-
risant des deux piles.

Voici, d'aillenrs, la note lue & 'Académie des sciences par M, Né-
laton; le fail qui s'y trouve consigné prouvera que, contrairement
it l'ussertion de M. Ciniselli, la galvano-caustique chimique est un

(1) Dell' azione chimica dell’ elelirico sopra i tessuli organici viventi delle
sue applicazioni alla terapeutica, studj del dout. eav. Luigi Ciniselli chirurgo
primaro dello spedale maggicre di Cremona, 1802,
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procédé chirurgical appelé i rendre des services incontestables pour
la destruction des tnmenrs, méme volumineuses , spéeialement
des polypes naso-pharyngiens,

« Bien que la chirurgie posstde un grand nombre de moyens
destinds i détraire les lumeurs, il en est cependant quelques-unes
dont le trailement présente des difficullés tellement sérieuses, que
des chirurgiens du plus grand mérite hésitent i les altaquer, Telles
sont, par exemple, celles qui, profondément placées dans une cavité
naturelle, intimement unies et adhérentes par une large base aux
parois de cette cavitd, difficilement aceessibles 4 la main, aux in-
slruments et méme au regard, présentent en oulre cetle ficheuse
disposition d’dtre constitudes par un tissu extrémement vasculaire,
Comme type de ces tumeurs donl je viens de tracer en quel-
ques mots les caractbres les plus saillants, je citerai les polypes
naso-pharyngiens, dont il seva exclusivement question dans celle
note,

i Les ehirurgiens du sibele dernier et ceux qui,an commencement
de notre siccle, ont jeté le plus d’delat sur la chirurgie, Pelletan,
Boyer, Roux, Lisfrane, celul méme qui les a tous dépassds, Du-
puytren, ne connaissaient d'antre traitement de ces lumenrs que
It ligature et Parvachement. Mais ceux qui, comme nous, ont vu
appliquer ces méthodes, ont pu se convainere qua moins de cir-
constances exceplionnelles, elles ne constiluenl qu’un moyen pal-
lialif. La tumeur, incomplélement détruite, continue i s'aceroilre ;
une nouvelle opération devient nécessaire, suivie hientdl d’une
nouvelle réeidive, el la mort eet la ferminaison ordinaire de
celle sérje d'opiralions, impuissantes & détruire le mal dans sa
racine,

a En présence devésultals aussi ddsastreux, quelques chirurgiens
songérent i Pexeision, méthode plus radicale, et pour rendre pos-
gible une ablation eomplite, ils proposérent une opération prélimi-
naire ayant pour but de découveir la tumeur, Cest ainsi que
Flaubert {ils, de Rouen, Syme, d’Edimbourg, Michaud, de Lou-
vain, pratiquérent ablition du masillaire supérienr, En 1847, je
fis la réseeiion de la vodle palatine combinée avee la division du
voile du palais, dans le double but d'exciser le polype et de con-
server une voie largement ouverte qui permil de détruire ullérieu-
rement ses points d'implantation. ;

u Celle double opération ou, pour micux dire, ces deux temps com-
binés d'une méme opération donnérent des suceis assez nombreux
ot furent géndéralement aceeplés; cependant on ne tarda pas & re-
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connaitre que, si le premier de ces deux temps pent dre exdentd
mélhodiguement, awivant des 1 rigles tracdes a l'avanee, il wen ost
pas de méme du secomd. La tumeur, i peine louchée par l'instru-
ment tranchant. verse du sang en abondance; eolui-gi lumbu dans
le pharyny, s'introduil dans les voies adriennes, pmmqilL la sullo-
cation, il est qu.h.. par la toux, par les efforls de vomissement, et
aw milieu de ces mouvements convulsifs, le r:lururglm distin-
gue i peine les p'u'ln.s sur lesquelles il doit agir; que I'on ajﬂlth!
i eela la syncope, si souvent observde en pareille ¢ circonstance,
et I'on awra un lableaun fidele du second I.meb de celte opéra-
lion.

i Le probléme i résoudre élait done celui-ci : Elant donnée une
opération préliminaire qui perlmi de découvrir le [mh'pl_ trouver
un moyen de destruction qui pat & dlre appliqué d'une manidre ré-
gulitre el sire, en un mot, faire disparaitre celle pratique désor-
donnde de Vexcision avee ses incerlitudes el ses dangers.

« Aprés avoir reconnu 'impuissance de la ligature, de Varrache-
ment, de Pécrasement lindaive, de la r:auh,l'lsulmn, soif avec le
caulére actuel, la galvano-caustique, le canlére i gaz, soit avec los
causliques potentiels : le chlorure de zinc, I'acide azolique mono-
hvdraté, ete., jeus la pensée de recourir & un mode de destruction
emprunté i I"électricitd,

u Depuis longlemps les médecing avaient remarqud que lorsqu’ils
cherchaient & produire la contraclion musculaire par un courant
électrigue, en plagant sur un membre deux aiguilles correspondant
i chacun des poles d"une pile, il se produisait autour des aiguilles
une destrnetion de lissu trés-limitde el sans importance.

N'élail-il pas possible d"élendre celte destruetion en augmentant
la force qui la produit? Ne pourrait-on pas délruire une tiimeur
par la simple implantation de ees deux aiguilles dans sa masse?
Telle éait Ta question qu'il g'agissait d’dwdier. Dans ee but, nous
instituwimes une série d'expériences sur les animausx,

u Un de nos jeunes éleves, donl le nom est vénérd dans cetle en-
ceinle, M. Arnould Thénard, voulut bien nous préter le concours
de son zéle ¢f de son expirience ; il mit & nolre disposition son la-
horaloire et des appareils par I'.uumnull inslallds,

i Nos recherches ont 61é nombreuses el varides de mille manitres ;
nous en donnons ici le résumé :

w 5i, sur un animal vivant, on implante, dans un muscle préala-
blement mis & nu, deux éleelrodes, on voit presque aussildl appa-
raitre autour de Pélectrode positive une mousse blanche formée
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par des bulles de |gaz d'une extréme finesse : le méme phénoméne
se produil autour de Pélectrode négative.

o« Pendant la durde de 'expérience, I'élévation de la lempérature
est asses fuible pour que le doigt puisse étre maintenu an nivean
des points d'implantation des aiguilles, et que la gutia-percha qui
les enveloppe presque jusqu'd lenr extrémilé ne subisse qu'un
faible ramollissement ; preuve bien manifeste que 'action du calo-
rique ne concourt que pour une parl i peine appréciable i la des-
truction des tissus qui sera bientdt ohservée,

« 5i on laisse agir lapile pendant dix minutes environ, on peut
conslater, autour du point d'implantation des aiguilles, les modifi-
calions suivantes : autour de Paiguille positive un noyau d'indu-
ration de 12 i 15 millimitres de diamétre bien cireonserit ; autour
de Paiguille négative au contraire, le tissu a éprouvé une sorle de
ramollissement,

« 8i on sacrifie Panimal el qu'on procide & 'examen du muscle
soumis i P'expérience, en praliquant une coupe qui divise le noyau
induré dans toule son dpaisseur, la surface de cetle conpe présente
dans son centre d'abord la voie de P'aiguille indiquée par un sillon
de coloration moire, De chaque cité, et dans tonte 'étendue du
noyau d'induration, le tissu musculaire est d’une couleur brune
jaundtre, semblable i celle que Tni fait prendre la coction, Cette
altération du tissu occupe toute la longueur de Vaiguille, et dépasse
méme son extrémité dans une élendue dgale i la propagation laté-
rale, de telle sorle que, si le tissu a éé altérd de chagque cité de
I"dlectrode, dans une élendue de 1 centimétre, cette méme alléra-
tion dépassera de 1 centimiétre Pextrémité de I'aiguille. On n’aper-
coit plus i Pl nu de vaisseaux dans cetle masse indurde, qui se
présente sous la forme d'un tissu privé de vie. Du edlé de I'élec-
trode négative, on trouve un putrilage formé de tissus ramollis,
désorganisés, & peine reconnaissables. Toule Ja partie comprise
dans la sphire daction des deux électrodes se tronve complétement
modifiée ; modification qui se rdsume ainsi : coagulation vers le
pole positif, tendance i la liquéfaction vers le pole négatif.

« Laisse-t-on vivre animal, an lien de le sacrifier, on voit se pro-
duire autour des poinls alteints par le courant tous les phéno-
ménes qui accompagnent I'élimination d'une eschare. Celle-ci se
détache an bout de quelques jours ; elle est constitude par la tota-
lité des tissus modifiés par les électrodes, et, aprés sa chute, on
trouve une perle de substance proportionnée i Pintensité de Pac-
tion dleetrolylique.
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u Pour dtudier cetle action sur un tissn plus vasculaire que les
museles des membres ot dans des conditions qui se rapprochassent
davantage de Popération que nous songions i praliquer sur
FPhomme, nous avons implanté transversalement deux électrodes
dans la langue d'un chien, & 4 centimilres de son extrémité; il y
eut d'abord production d'une eschare qui traversail la langue
d’un bord & Pautre ; bientdt la partie de la langue située au deld
de celle eschare se flétrit et tomba en gangréne.

Il y eut done, dans ee cas, deux modes de destruction différents,
laction électrolytique d’abord, puis une gangréne par interruption
de Ja circulation, les vaisseaux ne pouvant plus se rendre i extré-
mild de la langue & travers les tissus modifiés par I'action de la pile,

uNous dlions done en possession d"un moyen de destruction puis-
sant; mais bien des doutes existaient encore dans notre esprit, el
lexpérimentation clinique pouvait seule les dissiper,

« N'avions-nous pas i redouter I'hémorrhagie en opérant sur un
tissu aussi vasculaire que celui des polypes naso-pharyngiens ? La
douleur ne serait-elle pas intolérable ? n’exciterait-elle pas, do la
part du malade, des mouvements incompatibles avec une ma-
nceavee opératoire réguliere? La commotion électrique dans une
région aussi rapprochée du mésoeéphale n'aurait-elle pas une in-
fluence ficheuse, funeste méme? car en présence d'un moyen inu-
sité, il faul toujours compter avec les accidents imprévus.

« Favais alors dans mon service un jeune homme atteint de po-
lype naso-pharyngien offrant toutes les conditions voulues pour une
application régulidre de celte méthode thérapeutique. Veici trés—
succinclement Pobservation de ce fait :

o Le nommé Noger (Léandre), dgé de dix-neuf ans, instituteur,
se présenta, & Phopilal des Cliniques, an mois d’acit 1863, pour
se faire traiter d'un polype naso-pharyngien. Toutes les circon=
stances, dge, symptomes, accidents, se réunissaient pour faire de
ce cas un de ceux qui répondent exactement i la description clas-
sigue de celle affection.

ula tumeur élait volumineuse, elle occupait la partie supérieure
du pharynx, refoulait le voile du palais, entrait dans les fosses
nasales, donnant liew i une dyspnée tris-prononcée et i des hé-
morrhagies abondantes. 11 était urgeut de veniv en aide i e jeune
homme. La résection de la voile palatine, combinée avee Fincision
tlu voile du paliis, avail été pratiquée, afin de mettre la tumeur &
déeouvert.

« Préoceupd des difficultés el des dangers de Pexcision immédiate,

TOME LXVIL 2 11ve, b

page 65 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1864x67&p=65

@BITH

— i —

jiavais rejetd eette opération, espérant déteaire le polype avee le can-
tere & gaz (1) déji employd avee sueets pour la destruction d'aulres
tinentrs 3 mais un obstacle impréva avail fail delhouer ce moyen
la Mamme du cauliee éait i chague jnstant Cleinte par les mouve-
ments d’inspivation el d'expivation, son aclion se lrouvail inler-
rompue, el, malgré une insistance soulenue, il nous avail &lé im-
possible d'atteindre notre but.

o La eaulérisation avec acide nitrique monohydraté n’avail pas
dld plus ellicace ; c'est alors que nous primes le parli de tenter la
destruetion de la tumeunr par le courant électrigue.

u Lappareil dont nous nous sommes servi est une pile de Bunsen
de neal éléments de 16 centimétres de hauleur sur 8 de dinmélre,
montés en tension, et de deux [ils condueleurs terminds par deux
aiguilles de platine d'un demi-millimétre de diametre,

w Le 21 Féveier 1864, le malade élant placé de mamire que la
lumicre péndirit jusquan fond de Pisthme du gosier, les denx ai-
guilles furent implantdes dans lo tumenr, & 2 contimélres et demi
de distance 'une de Paulre. Aw moment de Uélablissement du cou-
rant, le malade éiﬂ‘ﬂu‘.‘a wne secousse assez doulowrense, aecom pi-
gnie de conlraction des muscles de la face : an méme inslanl, on
vit apparaitre , autour des points d'implantation , celle mousse
blanche que nous avons signalde dans nos expériences, L'opdration
marchii ainsi dix minutes, pendant lesquelles le malade w'éprouva
gu'une faible doulenr : il élait sewlement géné par la chate dans le
pharynx de cetle mousse sanguinolente, indice de la décom position
des liquides el des tissus ; mais on obviail [acilement & cet incon-
vénient, en absorbant celle mousse avee une (rés-pelite dponge
monlée sur un manche, A nolre grande satisfaction, il 0’y cut pas
d'hémorrhagie. Les aiguilles furent relivdes, el le malade éprouva
une nouvelle secousse, semblable i la seceousse initiale,

o L'opération élait terminde, el on put en apprécier les vésullals
immédiats. Auntour du point d'implantation de I'électrade positive,

('} Get appareil est des plos simples : il se compose d'un petit ballon en
easulchone auquel est adaplé un robinet terming par une ouverlure capillaire.
Le ballon, élaul rempli de gaz d'éelairage, on le comprime légerement el on
allume le gaz & Vextrémilé do tobe. On oblient ainsi un jel de lamme (rbs-pelit,
que L'on promine & la surface de la masse & délraire comme on prominerail un
crayon. Celte lamme, qui conserve lovjours =a température (de 1100 & 1500 de-
grés) exerce une aclion bien plus énergique que le caulire actuel, qui se refroidit
au conlacl avee les lissus. Cel inslrament offre encore lavantage inappréciable
de ne pas brider par rayonnement les Lissus circonyoisins.
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le tissu de la tumeur présentait une coloration violacde, tirant sur
lewair, et formant un noyan d'induration de 45 4 18 millimitres
de diamétre. Do edié de 'électrode nigalive, méme coloralion avee
moliesse des Lissus.

a Apres celle premiére séanee, le malade ne souflvil point ; il put
vetowrner & pied & Phdpital. Dans le cours de la journde, il put
boire, manger, parler, comme il le faisail les jours précédents.
Pour {out traitement, on se borna i des lavages ees-fréquemment
riépélds.avee de 'ean alcoolisde.

« Le lendemain, les points de la tumeur modifiés par le courant
élaient convertis en une véritable eschare enchidssée dans le tissu du
polype qui avail conservé son aspecl primitify les parties mortifides
se séparbrent pen & peu, el vers le dixieme jour P'élimination élait
compléte. La masse polypeuse, que nous avions allaquée dans son
milien, présentait alors une perle de substance considérable, et il
lut évident pour nous qu'en répélant les applications, on arviverail
& une destruction complite.

u« Plusicurs séanees successives furent failes, moins longues que la
premiere, d'une durée de trois i cing minutes, éloigndes Vune de
Pantre d'environ huit & dix jours.

wLe polype ful atlagué, tantdt dans des points dimplantation,
tantit dans sa eirconfirence. Chacune de ces séances produisit,
comme la premidre, une eschare suivie d'une nouvelle perte de
substance, el bienldl loute la masse polypeuse avail disparu par le
fail de ces éliminations successives,

u Le 28 mai, le jeune homme sortait de Phopital complétement
gnéri, La partic supdrienre du pharynx, Pouverture postérieure des
fosses nasales, la végion de Papophyse basilaire présentaient une
excavation tapissée dans toute son ¢lendue par un tissu cieatriciel.

« Ainsi, une tumeur volumineuse, trés-vasculaire, donnant liew &
des hémarrhagies an meindre conlact, siluée profundément dans
le pharynx ot les fosses nasales, twmenr qui avail été altaqude sans
suecks par les agents les plus énergiques, a élé détruile en six séances
parlimplantation de deux dlectrodes dans sa masse, Cetle opération
a 6t faile sans efTusion de sang, el n’a provoqué chez le sujel qu’une
douleur facilement supporlée. On v’a pas en & constaler de relen-
tissement fichenx sur l'eneéphale; enfin, la destruclion a pu ére
circonscrile dans les limiles que Popéraleur s'¢lail imposdes.

wJ'ai cru devoir envisager mon sujet exclusivement au point de
vue chirurgical. Je ne puis cependant m'empécher de faire remar-
quer que le mode de destruction qui fait Pobjet de cetie note est
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partiellement diffévent de celui qui est emprunté 4 la galvano-
causbique. Dans un mémoire trés-savant, M. le doctenr Cimiselli,
de Crémone, a développé avee talent la théorie de ce moyen nou-
vean ; il a parfaitement démountvé qu’il s'agit, dans ce cas, d'une
aclion électro-chimique, mais il ne parait pas en avoir saisi les ap-
plications véritablement utiles,

u Il me resterait & formuler les préceples et un certain nombre de
remarques importantes & connaitre pour Papplication de cette mé-
thode ; mais jo eraindrais, en insistant sur ces détails, d’abuser de
la bienveillante attention de I'Académie, Voici cependant quelques
brives données,

w Aprés avoir essayé des piles beaucoup plus forles, nous nous
somimes arrdlé & la pile de Bunsen composée de neul éléments.

u Les aiguilles ne doivent pas traverser la tumeur dans tonte son
épaisseur. Lear implantation rencontre quelquefois une cerfaine ré-
sistance qui disparaitl aussilot que le courant est établi : eirconstanee
importante 4 connaitre pour faciliter lintroduction des électrodes el
pour éviler leur pénélration trop profonde pendant le cours de I'o-
pération,

« Au moyen d'un appareil forl ingénieux, inventé par M. Arn.
Thénard, appareil que je ne puis déerire iei, il nous fut possible
d’alténuer beaucoup, et méme de faire disparaitre les secousses,
initiale et finale, pénibles pour le malade.

La tumeur peut étve détruite du centre vers la circonférence ; mais
il est quelquelvis préférable de Paltaquer par sa circonfévence ou
par ses points d'implantation, Cette destruction périphérique sup-
prime la circulalion dans la partie centrale, qui est alors frappie de
mort et éliminde, Si la tumeur présente un prolongement nasal vi-
sible au foud de la narine, on peut enfoncer par celle voic une des
aiguilles et introduire 'autre par la voie palatine.

« L’ouverture buccale destinée & meltre le polype en dvidence peut
Btre beaucoup plus petite que eelle que réclame Pexcision : on pourra
peut-élre se borner a la simple incision du voile du palais, dont la
réunion ultérieure ne présentera pas de difficultés.

 Bien que 'hémorrhagie soit peu i craindre, il est utile de se
munir d'éponges et de pelits tampons de charpie imbibée de per-
chlorure de fer, bien exprimds, pour les appliquer pendant la durde
de lopération sur les points d’olt I'on yerrait sourdre un pen de
sang.

« 8i lon remarquait une extréme tendance & Uhémorrhagie, on

ol

pourrait se borner & implanter dans la thmeur Pélectrode positive
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ou coagulante, et i mettre I'électrode négative en contact aves une
large surface extéricure, telle que celle de la jambe plongée dans un
vase mélallique contenant une digsolulion saline,

a On peut, dans une méme séance, faire {rois ou quatre applica-
fions des aignilles. Ces applications doivent étre de conre durée,
de trois i six minutes : elles peuvent étre répétées avant I'élimina-
tion des eschares produites dans les applicalions précédentes.

« Les séances rapprochdes, i moins de contre-indication, nous
paraissent devoir élre préférdes aux sfances éloigndes.

« Bien que, dans nos opérations, nous ne nons soyons servi que
d'électrodes en forme d’aiguilles, nous avons reconnu dans nos ex-
périences qu'on peul également employer des plagues de platine di-
versement configurées, suivanl le but qu'on veul alleindre: des
boules, des demi-eercles donl nous possédons plusieurs spécimens
trés-habilement exdeulés par M. Mathieu,

u On peul, dans cerlains cas, comliner'action électrolylique avee
divers moyens connus de desiruction,

« Disons, en terminant, que Je conrant éleetrique n'est pas seule-
ment applicable aux polypes naso- pharyngiens, et qu’il sera employé
utilement contre toutes les tumeurs placées dans des conditions ana-
logues. »

—_— s ee——

GHIMIE ET PHARMAGIE.

Eur un nouveau moyen de conserver le protosulfaie de for
hydraié.

Tout le monde connail le moyen indiqué par Berthemot pour
conserver le protosulfate de fer : 1] consiste, comme on le sait, &
précipiter par Paleool une dissolution concentrée de ce sel ; on oh-
tient par ce moyen un sel qui se eonserve trés-bien. M. Baudt suit
une méthode qui évite I'emploi de alcool et qui dispense d’essuyer
les eristaux entre du papier & filtrer. Les eristaux, relirés de 'ean
mére, sont édlendus sur du papier A filtrer et réduits au moyen d'une
spatule en poudre grossitre et granuleuse. On place ensuile le
papier avee les cristaux sur une plaque de fer et on les séche avec
précaution au-dessus d'un fourncau chaufié, en les remuant con-
stamment ; enfin, on renferme le sel dans un flacon bien séché.
Trailéd de celte manitre, le sulfale de fer hydraté peut se eonserver
longtemps. M. Baudt en posstde qui date d'un an et qui n'oflre
encore aucune trace d’oxydation,
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Suivant M. Baudt, c'est 'ean interposée entre les eristaux qui
occasionne 'oxydation comme eontenant oxyzine atmosphérique.

sSur ln valeur hygiénigue des vases de zine.

Les vases de zine ne cédent & Pean que des quantités compléte-
ment inoffensives d’oxyde de zine, et il est important de les suhbsti-
tuer aux réservoirs en plomb destinds & reeneillic ou & eontenir les
eaux polables.

MM. Bouchardat et Fonssagrives sont arrivés, ehacun de son
edlé, i des résullats qui sont résumds dans les conclusions sni-
vantes :

1 Les préparalions solubles de xine (acélate, sulfate, malate,
nitrate) jounissent, & doses suffisantes, de propriétds dmétiques ; mais
quand celles-ci sont émonssées par Pexiguilé des quantités, rien
n'antorise it admettre que ces composés puissent i la longue exercer
sur Péeconomie une action altérante ficheuse. Toulefois, le zine
ne peul servir ni & la confection ni an revélement des vases des-
linds anx opdrations eulinaires,

2+ Les préparations insolubles de zine ne produisent de troubles
digestifs qu'a des doses extrémement fortes ; elles ne paraissent pas
non plus saceumuler dans I'économie,

3¢ L'eau en contacl avee le zine mélallique se charge de com-
posés & peu pris insolubles (hydrale d'oxyde, hydroearbonate, ul-
mate de zinc). L'ean pluviale passant par les toits peut de plus
renfermer une petite quantité de gineate d’ammoniaque.

4o Ces composés existent dans 'ean en quantité si minime, qu’on
ne saurait leur altribuer aveune aclion ficheuse sur I'éeconomie.

b Les donndes fournies par la toxicologie, Phygiene publique,
Iygitne navale et la thérapeutique, atlestent celle innoeuilé de
Feau qui & séjonrné sur du zinc.

G* En conséquence, avee les donndes actuelles de I'hygitne, on
ne saurail considérer comme dangereux usnge des toilures de zine
el des goutticres qui colleelent ou conduisent les eaux pluviales
dans les rdservoirs ou citernes. Les caisses de tdle zingnde en usage
dans la marine sont, & tous les titres, préférables aux caisses de
tdle ordinaire. L'eau s’y conserve plus limpide, en méme temps que
le zinguage préserve ces caisses d'une alldration tris-rapide et trés-
dispendieuse,
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CORRESPONDANCE MEDIGALE.

Chule du recium chex les enfants,

On rencontre la chute du rectum chez les enfants antani et méme
plus souvent que chez les vieillards. Celle maladie, caractérisée par
la procidence de ln muguense rectale, ne doit pas étre confondue
avec Pinvaginali

La chute de la mugquense se présente sons forme d'un bourrelet
rongeitre an pourtour de P'anus; il n'apparail que dans cerlaines
cireonstances, gpécialement A la suite des ellorts néeessités par Pacle
de la déféealion, Lorsqu'on explove le pourtour de ce hourrelet, on
remargue qu'il tient & la circonférence de Panus el qu'il présente
un gillon cirenlaire superficiel ; il a 2 on 3 cenlimélres an plus de
saillie. Au contraive, dans Uinvaginalion, on remarque un prolon-
gement rougedlre beancoup plus dlendu, formant une sorle de tube
qui fait une saillie de 5 & 6 centimétres, et de plus, autour de celle
espiee de tumenr tubulde, on introduit facilement soil un stylet
mousse, soit une sonde qui permet de tourner antour du cul-de-sac
que fail 'intestin en se venversant sur lui-mdme,

Dans le premier cas, la simple chute du rectum, on reconnail
toujours pour canse, soit la diarrhée, soit la constipation, soil la
présence d’un polype du reetum, oit un caleul vésical, soit enlin,
et le plus souvent, la débilité géndrale de Vindividu. Cest surtout
sur-des enfants d’un an i trois on quatre que nons  renconirons
celle procidence muqueuse rectale, Les pelits malades sonl presque
tous débiles, épuisés par lu diarrhée, par la mawvaise nourriture;
lorsqu’ils vont & la garde-robe, la mugquense de Vinlestin fail saillie
et rentre plus ou moins de temps apres 'évacuation, quelquelois
elle est d’un ronge vif, couverte de mueositds snignanies, dlantres fois
elle présente des uledrations lorsque la mugquense veste longlemps au
dehiors. Les malades demenrent longlemps sur le vase de nuit, fai-
sant des efforts el quelquefois fort pen de malitre; ils ont souvent
Panus infundibuliforme. Ces chules du fondement sont plus on
moins répéiées, quelquefois deux oun trois fois par semaine, d'an=
tres fois plus fréquentes, el méme lous les jours,

En général, cetle maladie nest pas grave chez les enfants; elle
se termine quelquefois pourtant par le sphackle de la portion de
mugquense prolabée, qui s'enflamme pew i pen et linit par se déta-
cher. Sonvent les soins géndéraux el locaux modifient la maladie ;
ainsi, chez les enfants qui ont de la constipation, si, par un régime
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convenable, si, par des lavements, on remédie i la cause, la proci-
denee de la muqueuse cesse de se produire. 51 c'est la diarrhdée qui
la détermine el qu'on vienne & la laire cesser, on voit encore les
choses rentrer dans 'élat normal. 1l va sans dire que, dans les cas ol
¢’est un polype du rectum ou un calenl vésical qui produit Pacei-
dent, il céde alors seulement que le polype st enlevé on la pierrs
extraite. -

Mais, dans les cas contraives, on se confente de (ortifier les en-
fants par une honne alimentation el des bains fortifiants ; si les to-
niques généraux ne suffisent pas, il faut employer des lotions as-
tringenles, la déeoction de feuilles de noyer, de roses de Provins,
ou bien les solutions d'alun ou de tannin, ean vineuse, les appli-
calions froides el méme glacdes, enfin, quand ces moyens éehouent,
il faut en venir i d'autres,

Le taxis est indispensable pour faive rentrer momentanément la
muqueuse, On se trouve bien de coucher pour cela les enfants sur
un plan incling, la téte ef le trone dans une position déelive et lo
hassin élevé; de celle maniére, en pressant le bourrelet enveloppd
d'une compresse de linge enduile de efrat, on comprime tout
ila fois latéralement et dans la direction de la conrbure du sa-
crum, en poussant méme la compresse avec le doigt, on réduit
ainsi pour un temps la muqueuse, qu'on peut mainlenir avec un
tampon de charpie fixé & 'aide d'un bandage ; mais ce n'est encore
qu'un moyen palliatif, il faut en venir & d’autres plus actifs,

Je ne parlerai ni de 'excision du bourrelet, ni de sa destruction
par la cantérisation, moyen qui m’a réussi 4 Bicbtre, chez les vieil-
lards. Chez les enfants, la section des plis rayonnés de I'anus con-
seillée par Dupuytren ne m’a pas donné de bons résullats, elle a
méme ¢éié suivie d'érysipele du pourlour de Panus. Nous avons
depuis 1845 mis en usage la caulérisation poncluée au pouriour
del'anus; quatre pointes de feu suffisent. Nous employons ce moyen
toujours en chloroformant les malades : nous portons une pointe de
feu avee un petit cautire de dentiste i U'endroit correspondant au
coceyx, puis vers le cdlé opposé en avanl, el enfin denx autres i
droite et & gauche, Ce mode de cautérisation nous a suffi, en pre-
nant le soin d'enfoncer un pen instrument de maniérve qu'il ar-
rivit sur le sphincter de I'anus, afin de rendre & ce muscle sa puis-
sance de contraction dont il est privé; el nous avons vu plusieurs
malades gudrir en quelques jours. Les pansements eonsdeutifs con-
sistent dans des lolions d'eau froide,

11 arrive que la chute de ln mugqueuse reparait encore quelque-
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fois jusqu’a ce que la cieatrisation soil compldte. Une on denx fois
nous avons di revenir i une seconde opéralion ; mais cela dépen-
dail de ee que la premibve cantérisation avait éé trop superficielle
el n’avail pas pénéiré jusqu’au musele ; le but de 'opération n'élait
done pas alteint,

Les oceasions si fréquentes que nous avons enes d’appliquer ce
traitement, nous ont fait reconnaitre une difliculté dans Pexéeution
de ces cauldrisations. Bien que le malade soit endormi, il chasse tou-
jours par des efforts 'intestin, et on est obligé, pour éviter de le cauté-
riser, de 'incliner dans le sens opposé i celui oit on porte la pointe de
feu; comme le hourrelet est lubréfié de mucosités, il glisse fidquem-
ment et eela fait perdre du femps. Nous avons pris depuis quelque
temps le parti, aussitdl que Penfant est endormi, d'introduire dans
le rectum un spéeulum fenestré, qui a avantage de refouler la mu-
quense. Cel inslrument permet, en le tournant, de faire correspon-
dre la fendtre sur les points olt nous voulons poser nos caulérisa-
tions, & la réunion de la muqueuse avec la peav, endroit qui
correspond parfaitement au sphineter de 'anus, sur lequel on se pro-
pose d'agir. Ce moyen, comme tons ceux dans lesquels on use du
ferrouge, est rarement suivi d’accident, aussi le préférons-nons aux
autres trailements indiqués plus tard, soit par un de nos élives,
M. le doctenr Duchaussoy, qui, le premier, a mis en usage devant
moi, & hépital des Enfants, des vésicatoives avec application de
strychnine, soit par un autre moyen qui consiste & instiller an pour-
tour de Vanus, & Paide de la seringue de Pravaz, deux ou trois
goulles d'une solution de stryehnine an millitme. M. Dolbeau a eu
un cas de suceis dans mon service, Depuis, mon collegue M. Gi-
raldés n'a pas ét¢ aussi heureux, il a dechoud : cependant, comme
e traitement est trés-simple et inoffensif, lorsqu'on ne dépasse pas
ces doses, on pent 'essayer avant d’en venir & la cautérisation,

(uant & 'invagination du etlon dans le reelum, le cas est hean-
coup plus rare et plus grave, il dépend toujours d'un mauvais état
général du tube digestil, 1l est accompagné de coliques, de vomis-
sements, d'accidents d'étranglement ; il se présente sous forme d'un
tule muqueux plus ou moins long sortant par l'anus: la médecine
doil, avant toul, combatire I'élat général, qui réelame des toniques
el des astringents, car on ohgerve celte maladie chez des enfants
débiles. 1l arrive quelquefois que celte portion d'intestin invaginée
se sphactle el est expulsée en dehors, lorsque la maladie dure depuis
quelque temps. Au début dela procidence de Pintestin, la chirurgie
peut agir mécaniquement. en refoulant Pintestin ; mais cela ne peut
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se faire qu'a Vaide d'une grosse sonde de gomme élastique terminéde
en olive & son extrémité, ou hien avee un instrument quenous avons
imagind: c'est un annean métallique fixd & Pextrémild d'une tige de
baleine, de manibre & faire angle droil avec la tige ; Panneau doit
avoir environ 15 millimétres de diamitre, le manche de instro-
ment 20 centimétres environ de longueur : on le trouve chez Char-
ritre. On engage dans 'anneau, préalablement graissé, la portion
d'intestin invaginde, on pousse lentement el en tournant linstru-
ment vers le cul-de-sag, oit on se trouve arrélé si Pinvagination est
ancienne, mais qui céde facilement i la pression sil "invagination
est récente ; ce moyen de réduction peut n'dre que palliatif, cepen-
dant on peut quelquefois espérer que Pintestin ne s'invaginera pas

de nouveau. P, Guensant,
Chirurgien des hWopllanx.
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Legons sur le diagnostic ef le Irailement des principales formes de paralysic
des membres inférienrs, par M. C.-E. Bnowx-Séguann, médecin de 1'hdpilal
des paralyliques ot des épileptiques & Londres, mambre de la Sociélé royale,
du collége des médecing de la méme ville, membre honeraive de la Faculld
de médecine et de chirorgie de Glascow, lauréat de I'Institut de France
(Acaddémie des sciences), ele., ete. 3 traduiles de Vanglais par M. le docteur
Richard Gonwox, bibliothieaive adjoint de la Faenlté de médecine de Mont-
pellier; édition revae el annotée par Vantenr, avee une introduction sur la
physiologie des aclions réfleses, cmprontée aux legons de M. le professear
Rougel (cours de 18G2-1863).

Depuis que Magendie, se plagant vis-i-vis de la physiologie dans
les mémes conditions intellectuelles que Descartes i Pendroit de la
philosophie, demanda & Pexpérimentation direcle les enseignements
sur la vie qu’on avait demanddés jusque lid des analogies lointaines,
quand on ne les demandait pas aux vagues données de Fintuilion
pure ou de la théorie, nombreuses et varides sont les nolions
partielles qu'on a successivernent acquises sur une foule d'acles
nouveaux ou pathologiques qui se passent au sein de I'organisme
vivant. Parmi ces notions, une des plus intéressantes, sans ancun
doute, et des plus fécondes en applications, c’est celle qui regarde
les aclions réflexes. Les rvecherches exeessivement remarquables
que M. Brown-Séquard a eonsignées dans la série de legons dont
il &'agit en ce moment, ont esgentiellement pour bul de melire en
dvidence la nature réflexe d'un certain nombre de paraplégies qui
se rencontrent & chaque pas dans la pratique médicale, el, celle
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natnre une fois déterminée dans son mode de production, commae
dans son mode vital, d'en fixer la thérapentique. M. Brown-Séquard,
supposant connues les recherches ol ohservations qui melient en
pleine lumitre les actions réflexes de l'ordre pathologique ou
normal dans 'ensemble de leur géndralité, n'avait pas cru devoir
faive précéler les lecons sur le diagnostic et le traifement des prin-
eipales formes de pavalysie des membres inférieurs, publides en
anglais, d'un résumé de ses travaux sur celle eapilale question ;
¢’dlail une lacune: mais heurensement cette lacune, son savant
traducteur, M. le docteur Gordon, I'a comblée, en ajontant i sa
traduction un excellent résumé des lecons de M. le professeur
Rouget, de Montpellier, sur I'ensemble des actions réflexes qui se
passent au sein de I'dconomie & I'état normal ou pathologique.
Assurément, les lecons pures de M. Brown-Séquard pouvaient
étre comprises, et heureusement appliquées par une foule de
médecins qui, parmi nous, ticnnent & honneur de se tenir au cou-
rant des conquétes de la science ; mais il faut bien le reconnaitre
aussi, pour plusieurs l'enseignement de 'éminent mdédecin de
'hipital des parvalyliques et épileptiques & Londres, physician fo
the national hospital for the pavalyzed, and the epileptic, eussent
été, en grande partie, lettre close, si le hibliothécaive de la Faculté
de médecing de Montpellier n'edt en Pexcellente idée de donner ce
précieux couronnement & l'euvre remarquable qu'il a cru devoir
traduire,

Nous ne pouvons qu’engager les lecteurs du Bulletin général de
Thévapeutigue, qui voudront lire avee profit les savantes legons de
Péminent médecin de Londres, de se bien pénéirer des nolions
élendues sur les actions réflexes dont M. le doeteur Gordon a fail
précéder sa fidéle et correcle traduction, Tonlefois, comme Pautenr
s'est appliqué & bien délinir les eondilions erganiques, si non
vitales, sur lesquelles reposent fondamentalement ces actions, soil
dans Porvdrve physiologique, soit dans Vordre pathologique, qu’on
nous permetle de citer un court passage de la prélegon du médecin
de Montpellier, qui, en posant netlement ces condilions, marque
bicn le caractére des actions réllexes dans 'organisme. « Ces con-
ditions essentielles, dit-il, pour 'accomplissement des actions ré-
flexes, c’est Pexistence d'une chaine nervense, dont le premierannean
est un nerf de sensibilité aboutissani 4 un centre ou groupe de
corpuscules nerveux, d'oii part un nerf moteur. Tous les centres
nerveux proprement dits, ¢'est-i-dire tons les amas de corpuscules
nerveux (cellules nervenses) communiquant a la fois avec des nerfs
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moleurs et des nerts sensitifs, y compris méme les ganglions du
grand sympathique, posstdent la propriété de transformer les im-
pressions vegues par le nerf sensitif en mouvements excilds par le
nerfl moteur. »

Elant ainsi détermindes les conditions anatomiques des aclions
dont nous parlons en ce moment, un enseignement en sort tout
d'abord d'une grande portée théorique, c'est que ces aclions ainsi
congues remplacent & peu prés complélement, dans la théorie mo-
derne, ce qu'on a entendu généralement jusque-li sous le nom va-
gue et mystérieux de sympathies. Les sympathics, la solidarité
fonetionnelle, I'écho morbide, dans cette fagon de comprendre ce
cité de la vie, existent toujours, prennent méme une beaucoup plus
grande extension ; mais la lumidre se fait dans le mystire, et il
suil la marche des phénoménes, et I'esprit ervil entrevoir li un cas
dvident de la grande loi de la transformation des forces, Je me con-
tenterai de ces courtes remarques sur le travail intéressant de notre
laborieux confréve de Montpellier, et je viens de suile i Pobjet prin-
cipal de celle notice, les legons mémes de lillustre médecin dg
Londres.

Nous ne nous astreindrons point a suivre M. Brown-Séquard pas
i pas dans les diverses legons auxquelles il a consacréd son livre; il
nous semble préférable, pour en bien marquer I'intérét éminem-
ment pratique, de détacher de celles-ci les idées principales et les
faits fondamentaux qu’il y développe avee un luxe de démonstration
qu'on ne rencontre pas toujours, nous le disons avec regret, dans
les auleurs francais. Un des points essentiels qu’il devait tout
d’ahord s’attacher & melire en plein jour, c'est la réalitd des pavaly-
sies, surtout des paraplégies réflexes. C’est aussi bien i trailer large-
ment celte question qu'il consacre exclusivement la premitre legon,
pour ¥ revenir en une fonle d’endroits de son livee. La paraplégie
réflexe, dans la pensée du mddecin de Londres, e distingue des
autres paraplégies non-seulement par les conditions dans lesquelles
elle se développe, et qui sont d'ordinaire une maladie des organes
génilo-urinaires, reins, vessie, prostate, ulérus, ovaire, ele., ele.,
mais par les condilions organiques directes auxquelles elle se lie,
par ses symplomes, sa marche el le mode de traitement qui lui est
spécialement applicable. Le médecin de Londres, pour démontrer
ces diverses propositions, a compendiensement rassemblé dans ses
legons une masse de preuves qui, si clles ne font pas nécessairement
conviction immédiatement dans les esprits, ont droil an moins
fixer au plus haut degré I'atlention des praticiens, La notion la plus
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originale que sur ee point M. Brown-Séquard ¢’attache surtout i
faire entrer dans la science, est relative aux conditions anatomiques
dans lesquelles Paction réflexe place la moelle épiniére pour produire
la paraplégie. En quelques mots nous exposerons la théorie du
savant physielogiste pour rendre comple des fuils qu'il s'agit d'ex-
pliquer,

Dans sa pensde, dlant donnde une lésion localisée, comme nous
venons de le dire, celle Iésion, quand clle aboutit & une paraplégie
réflexe, le fait en délerminant une contraction des vaisseaux san-
guins de la moelle, en andmiant celle-ci par conséquent; Fandmie
de la moelle pav irritalion transmise des vaso-moleurs aux vais-
seaux qui s’y rendent, ou a quelques-unes de ses expansions pé-
riphériques, aux muscles méme dans quelques cas, voild, sui-
vanl notre laborieux auteur, le fail pathogénigue fondamental de
la paraplégie dont il sagit en ce moment. Il n'y a point la, parait-il,
i moins que la maladie ne se prolenge un trés-long temps, de lé-
sion de lexture inamovible; ¢'est purement une simple inanitiation
locale : d’oir la marche particuliére de la maladie, qui se subordonne
i la lésion périphérique qui U'entretient, et d'olt, dans une foule de
cas, sa disparition rapide, en rapport avee la mobilité du frouble
vital dont elle dépend, d'oir enfin la spéeificité des moyens théra-
peutiques qui en triomphent d'ordinaire, et qui sont tout opposés
@ ceux qu'on peut ulilement employer dans des paraplégies d'un
tout autre ordre.

Pour concentrer la lumiére sur le fait fondamental que nous
venons d'esquisser, M. Brown-Séquard ne se contente pas de preuves
direcles ; el ¢’est li encore un cdlé de ces legons qui nous a singu-
ligrement frappé. Prenant Lour & tour les divers modes de paraplé-
gies qui se rencontrent dans la pratique, soit qu’elles se lient & une
myélile aigué ou chronique, i une méningite, & un ramollissement
blane de la moelle, & une tumeur intry ou péri-médullaire, & une
hémorrhagie de la moelle épinigre, prenant, disons-nous, lour
i tour ces divers modes de paraplégie, il s’applique & en tracer la
symptomatologie dans ses rapports ou ses diffévences avec celle de la
paraplégic réflexe pure. Cest icisurtout que se montre, avee toule la
précision, toute la sagacitd d'un observateur consommé, Je méde=
cin de Phopital des paralytiques de Londres. Dans la plupart des
paraplégies .que nous venons d’indiquer, il y a, & un degré quel-
vonque, une hyperhémie de la moelle dpiniére ; cetle augmen-
tation dans Ja quantité du sang qui eiveule & travers ce eentre ner-
veux ou ses membranes d'enveloppe, se traduit & P'observation par
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des symptomes d'ivvitation des fibres nerveuses motrices (convul-
siong, crampes, contractions fibrillaives, drection du pénis, ete.), et
par des symplimes d'ivritation des fibres nervenses sensitives, ¢'est-
di-dire par des sensations rapportées & la périphérie, fourmillement,
démangeazisons, picolements, douleurs lancinantes, sensalions ano-
males de [roid, de chaud, de constriction en ceinture, de compres=
sion, ele.; quand, an conlraire, il s'agil d’'une paraplégie véfllexe,
déterminde par l'inanitiation de la moelle, suivant le mécanizme
vivanl que nous avons précédemment indiqué, ou d'un vamollisse-
ment blane et non inflammaloire, ces sympldmes manquent, ct ce
silenee est en rapport avee la vitalitd abaissée d'un appareil grave-
ment alteint dans sa nutrition intime,

Bien que je n'aie fail qu'esquisser les idées profondément ovigi-
nales qui fowrmillent dans ce petit livee, je pense en avoir dit assez
pour faire comprendre aux lecleurs de ce journal que, bien que ces
idées soulivent plus d'une ohjection, elles ont au moins 'avantage
de nous sortir de ornitre de la myélite universelle d'Ollivier (d’An-
gers), dans laquelle nous conlinuons & patauger depuis pris d’un
demi-siecle. Pourlant, puisque je me suis efforcé de condenser dans
un (ableau en miniature la large esquisse du médecin anglais quant
i la nature et & la symptomatologic compardée des diverses formes
de paraplégie, qu'on me permetie, en finissant, d’indiquer au moins
d’un trait rapide la thérapeutique & laquelle conclut M. Brown-
Séquard, thérapentique qui n’esl pas une simple déduction des
conceplions doclrinales de I'auleur, mais qui peut déja ciler en
témoignagede son efficacilé un grand nombre de faits allentivement
observés.
~ Les conclusions du médecin de Londres ont ici une portée d’au-
tant plus grande el une gravité plus haute, qu'elles ne vont & rien
moins qu'd contredire carvément la pratique de beauconp parmi
nous. Voici en peu de mols Vesprit général de ces conclusions,
Dans les paraplégies coexistant aves une hyperhémie de lo moelle,
el commandées par elle, la belladone, I'ergot de scigle, le stramo-
nium, la jusquiame, le chanvre indien, sont les moyens auxquels il
faul recourir, parce que ces agents ont pour résullat dynamique
d'exciler les vaisseaux sanguins dans leur vitalité propre, par consd-
quent de les contracler, par conséquent encore de diminuer afflux
du liquide nutritif dans Porgane congestionné. La strychnine qu’on
emploierait, qu'on emploie quelquefois dans ces cas, est éminem-
ment irrationnelle, car action de cette substance énergique consiste
i augmenter la quolité du sang qui traverse la moelle et les mem-
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hranes, et parsuite d'exaller les propriétds vitales de ce centre ner-
veux, Mais sice mode d'action, que Uanteur s'est appliqué b démon=
trer dans une de ses legons d’une maniére lout expérimentale, la
contré-indique formellement dans les paraplégies qu'on pourrait
caractériser par le signe < pour les indiquer d*un trait 3 il Uindique
elaivement, an contraire, dans les paraplégies d’une nature diamé-
tralement opposée, telles que les paraplégies réflexes et celles qui se
rattachent au ramollissement non inflammatoire. Le soufre, singu-
litrement préconisé par Graves, les donehes froides, o supination
prolongde, ete., sont encore des moyens auxquels on peul recourir
avee grande chance de suceds pour combatire ees dernitres para-
plégies, quand le diagnostic est bien fail.

A supposer que, parmi ces iddées neuves, il en soil quelques-unes
fqui ne résistent pas au contrdle d'une expdrience plus large qué
celle de M. Brown-8équard, celle de toul le monde, son livre n'en
restera pas moing comme un modale de fine analyse et de clinique
originale: Merei encore une fois & notre laborieux confrire de Moot-
pellier, M. 1¢ doetewr Gordon, de nous avoir donné la traduction de
lecons dussi fécondes que cblles-l, el qui sont appelées i vedresser
la pratique de plusieurs dans des maladics aussi graves que le sont
en géndral les paraplégies.

i 1 2

BULLETIN DES HOPITAUX.

TirANOS SPONTANE. ENPLOI SDIULTANE DE LA MEDICATION SUDO-
BIFIQUE ET DE LA FEVE DU Cavapan. Gutrison. — Les cas de tétanos
terminds par In guérison sont aujourd’hvi trop nombreux pour
(it'on soil mutorisé i produire les notivedux exemples dont on est
témoin comme des faits exceplionnels. Toulefois, les moyens de
trailement i meltye en muvre contre cette redoutable névrose sont
loin d'élre netlement déterminds, el i ce titve la plupart des cas de
gitdrison méritent encore d'étre envegistris,

Le fait que nous adresse M. Lemaire, interne distingué de I'hd-
pital des Enfants, présente un intérdt spécial, puisque, dans la mé-
dication i laquelle a élé soumise son pelit malade, est inlervenu
un agent jusqu’iei inusité dans la thérapeutique du télanos, la five
du Calabar. Mais nous n'hésitons pas & rapporter les bons eflels de
I'intervention de art plutét & la sudation qua l'action du nouveau
médicament.
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Voici Vobservation de notre jeune confrére, ainsi que les ré.
flexions dont il la fait suivre :

Obs. Le 26 avril 1864, est entré & Phopital des Enfants malades,
salle Saint-Jean, n® 34, service de M. Bouvier, le nommé Guillé
(Lueien), igé de treize ans et demi. |

Lienfant jouit habituellement d’une bonne santé ; il n’a pas fait
jusque-li de maladies graves; il a éLé vaceing, a eu la rougeole;
sa mére est morle, il ¥ a six ans, de la variole ; son pére, carrier,
est sujel anx douleurs rhumatismales.

Notre malade est grand, fort, bien museld, et parait d'une solide
constitution ; il est inlelligent, répond fort bien aux queslions qui
Tui sont failes ; ses réponses concordent fort bien, du reste, avec le
réeit des personnes qui 'ont amend & Phapital.

Le 22 avril, it Poceasion d’une blessure que s'élait faite son pire,
il it une longue course de Clamart & Fontenay pour ehercher un
médecin : 1l rentra chez lui tout en sueur el trés-altérd, ot aussitdl,
pour apaiser sa soif, il but un grand verre d’eau froide, Il se mit
ensuile & table; mais i peine avait-il avalé quelques cuillerdes de
potage, que ses michoires resterent, dit-il, fermées, violemment
serrdes 'une contre Pautre; la contracture des massélers élait telle-
ment inlense, que la cuiller que le malade avait alors & la bouche se
brisa dans les efforls qu’on fit pour Pextraire. Depuis ce moment,
le malade ne put ouvrir la bouche, et il éprouva de plus quelques
roidenrs dans les membres.

Il est amené i Phopital le 26 avril, el voici I'état qu’il offre & son
enfrée :

A U'examen du eorps, onne trouve aucune lésion traumatique
récenle ou ancienne, sauf au pied droit, an niveau du coun-de-pied, et
au cilé inlerne du gros orleil, de petites phlyctines dues au frotte-
ment de la chaussure; ces phlyeténes ne sont pas enflammdes et ne
causent aucune doulewr au malade, qui n'en a méme pas con-
seience,

Les michoires, forlement serrées 'une contre l'autre, ne per-
meltent qu'un éeartement de 4 centimélre au plus, sans qu’il soit
possible, ni spontanément, ni en faisant beaucoup d'eflorts, d’ob-
tenir un éearlement plus considérable. Les massélers sont forle-
ment conlracturés, durs, mais non douloureux au toucher. Les
autres muscles de la face n'offrent rien de semblable. 11 y a un pen
de difficulté & parler, par suite de Uimpossibilité d'ouvrir la bouche;
la déglutition est facile, l'introduction des hoissons est seulement
difficile. Les museles de la nuue et les sterno - eléido - mastloidiens,
les muscles des gouttidres vertibrales, nolamment au niveau de la
région lombaire, sont médiocrement tendus et douloureux dans les
mouvements spontands ou provoqués ; la flesion des membres exige
un cerlain effort, (Une pilule d’opium pour la nuit.)

Le 27. Pendant la nuil, il y a eu, & plusieurs reprises, pendant
3lll.}|qlll.'$ minules cilaque fo1s, exacerbalion dans la contraciure el la

oulewr des muscles indiqués. Pas de céphalalgie, ni hyperes-
thésie, ni anesthésie catandes. Intelligence el sens spéciaux parfai-
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iement intacts. La respiration s’accomplil novmalement ; pas de
ficvre; pouls & B4 ; soif modérde; langue rosde; hon appélit;
sueurs profuses i de certaing moments ; eonstipation, (Traitement ;
une pilule dextrail thébaique de 08,025 toules les (rois heures ;
quatre venlouses vésicanles 4 la région lombaire, oit existe le maxi-
mum de la douleur ; citrate de magndsie, 30 grammes ; vin. bouil -
lons, polages, chocolal.)

Le 28. Le malade n’a pris que deux pilules : il n’a pas été pos-
sible d’en introduire davantage.

Le purgatif n’a procuré aucune dvacuation.

La roideur des masseters, des musecles du eou el du dos est
considérable; I'écartement des michoires est plus difficile ; les dou-
leurs lombaires ont diminué, bien que les muscles de o région
solent plus contracturds. Les muscles des membres offvent plus de
risislance aux mouvements d'extension et surtout de flexion.,

Il o'y a pas eu de crises spasmodiques pendant la nuit, mais pen
de sommeil. Les sueurs sont moindres; pouls i 96. (Traitement :
nouvelles pilules; 30 grammes de citrate de magnésie; lavement
simple; de nouveau, ventouses vésicantes le long des gouttivres ver-
téhrales. Dcfius, M. Bouvier, apris s'étre coneerté avee M. Giraldis,
a ordonné des paquets de poudve de feve du Calabar de 02,05, 4
prendre toutes les qualre henves.

Le 20. Le malade n’a pris qu'un paquet de poudre le matin ; le
tiraillement des masseters, déterming par les efforts nécessaives pour
lui en faire prendre un second, a provoqué une crise spusmodligue
trés-courle, mais extrémement violente ettris-donlourense, pendant
laquelle le corps offvait la roidenr d'une bharve de fer, le visage el
les extrémités étaient cyancsés, la respiration suspendue ; une se-
conde crise, analogue ila précédente, avee menace d’asphyxie, mais
survenue cetle fois spontandment, a cu liew & quatre hewves de
Paprés-midi. Le soir, un demi-paquet de feve ; deux pilules d’o-
pium ont été prises dans la journée. 1l y a en trois selles diavehéi-
fques. Sommel la nuit,

La roidenr augmente de plus en plus dans les muscles du cou,
du trone et des membres ; ]!'cnfanl ne peut plus féchir la téte, il
peut seulement lui faire exdeuter de petits mouvements de latéra—
Iité; les michoires, énergiquement serrées une contre Pautre,
Eerme‘.!eul i peine I'écartement nécessaire pour Fintraduction des

oissons et des pilules, et Pon craint, en violentant les masselers,
de déterminer des douleurs trop vives el de susciter de nouvelles
erises spasmodiques. La flexion des membres est presque impos-
sible, & moins d'efforts considérables ; le front est ridé transversa-
lement par la contraction des museles frontanx ; les COmMmissures
labiales tirées en haut et en dehors par la contraction des muscles
zygomatiques ; le visage, dans son ensemble, a pris Vexpression
du rire sardonique. .

Les museles de la poilvine commencent & se prendre ; la respiva-
lion est lente; la ddglutition des liquides est un peu génée, Les
mouvements sponlanés ou communigués provoquent des contrac-
tions fibrilluires, des spasmes dans les muscles conlraclurds §

TOME LXVIl, 2° LIVR, l
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pouls i 112, Les suenrs sonl moins ahondantes ; les nrines le
sont pen, normales ; soil modérde 3 Penfant palit ; Pintelligence est
toujonrs parfailement infacle.

Ce malim, le trailement par I’ul_]ium esl suspendu. Le malade
boira souvent de la tisane chaude ;1] sera enveloppéd dans wne con-
verture de laine, Toutes les deus henres il prendra un paquet de
[eve du Calabar,

Le 30, Uy a en Lier deux crises convulsives violenfes de quelgues
minules, oceasionndes par Vingestion des boissons (roidenr trés-
grande des membres el du trone, eyanose des extrémités, denme
i la bouche, perle complite de conmassance); assoupissement
apris les erises. Bop sommeil Ja puil 5 lrois selles liquides ; buit
paquels de poudre ont élé pris,

Ce matin, en fi_mt peut étre soulevd Lloul Pune pidee, dounleurs
spontandes dans les masselers el dans les muscles du con, sueurs
trés-abondantes, soil moddrde, pouls assez fort, & 108. Méme trai-
tement.

Le 40r maj. Méme dlal; il n'y a pas en de erises spasmodiques,
Le malade a pris huit paquets de feve, 1] y a on qu::!]ques nausdes
sans vomissements ; franspivations toujonrs (rés-abondantes. Méme
{raitement,

Le 3. La roideur des muscles a encore augmenté, la téle estren-
versie en arriére, dans une position fixe qu'il est impossible de faire
cesser. L'opistholonos est borné a la (yégion cervicale. Le trone
n'ost pas ineurvé en arricre, )1 est reetiligne. Les membres sont
dans Uextension ; de {emps en temps, le malade ressent de petites
secousses dans les museles conlracturés 3 la transpiralion esl lou-
jours tris—abomdante ; le corps est converl d'une éruption sudorale
milinire 3 pouls & 100, assez développl; par de selles depuis trois
jours. (Citrate de magnésie, 30 Hrummg.-a; toutes les hewres un pa-
quetde B centigrammes de fove du Calabar.)

Le 4. Le malade apris quatorze paquets de feve; il a cu dans
la journée une crise convulsive relalivement asses ldgére, denx
selles liquides ; sueurs profuses ; jusqu’a présent le molade n’a pas
vomi; les pupilles n'ont pas cessé d’ere normales 5 pos de réirécis-
sement nolable, Méme trarfement,

Le 6. L'enfant peul écarler un pen les michoires ; la roideur
des muscles du cou et du dos est tout aussi inlense, ef le parait
mime davantage ; celle des membres U'est un pep moins ; fréquentes
seconsses spasmodiques sans  erises violenles comme celles du
début. Lintelligence est intacte, mais Uenfant parait abattu ; depuis
hier il pousse de temps en lemps des gémissements ; la respiration
esl conrte, 436 par minule; le pouls est petit, a 120; pas de selles
depuis trois jours. (Trailement: une goutle d’huile de crolon li-
glium 3 15 grammes d'huile de ricin ﬁulmé:ﬂ lier n'avaicpl rien
produil ; continuer la five du Calabar.)

Le 7. Laroidenr diminue dans les divers muscles ; on fléchit
plus aisément les bras. Le malade pent tourner la tde i droile ot &
gauche, mais ne peut encore Ia fléchir; Popisthotonos est heap-
coup moins prononcé, Les michoires peuvent étre un pen deartées ;
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les secousses muscnlaives se reproduisent towjours, mais elles
paraissent moins nombrenses. Le malade pousse des eris plaintifs ,
o jour et la nuil ; insomnie, soif intense 5 e malade a b plus de
dix pols de tisane 3 urines trds-copienses, ne renlermant ni’ suere,
ni albumine ; pouls fort, dur, & 420 ; respivation & 305 il y a en
trois selles. Il a pris donze paguets de feve; une pilule d'opium
pour le soir.

Le®, Le micux se sondient, les membres devienment plus souples,
le cou toujours assez roide ; la bouche ‘pent dtre entrouverte de
4 centimétres envivon, Llenfant se trouve micux, encove quclques
seconsses spasmodiques ; le malade a bien dormi ; Fappiétit revient ;
soif {oujours (s vive ; pouls & 898 ; respivation & 24, (1 prend de
douze i quatorze paguets de fove i 05,05) une '{i]u]u prrgalive.

Le 10, Douleurs assex vives dans les jambes, Néanmoins le mieux

ersisle, il 'y a plus en que deux ou rois seeosses dang lés wem-
wres; o voidear est moimdre 3 pouls & 408, (Une gontle dhuile de
eroton, la pilule purgative n'ayant pas procurd d'évacnation.)

Le 1L 0y accu plusieurs eriges spasmodigues un peu plus violentes
que les jours préeddents ; les doulenrs des jambes sonl également
plus vives 3 mime élal do reste ; pouls & 100, pas de sommeil. La
fieve du Calabar est portée O¢,10& prendre tomtes les hewres 3 vin de
quinguina, vin de Bordeaus, deux pilules Fopium 3 liniment ¢hlo-
roforme.

Le 42, Les secousses musculaires sont moins violenles; il 'y en
a e que deux ou trois, Les michoives peuvent dlre deartics
davantage. Les doulewrs des jambes oiit cessé ; sommeil hon';
conslipation. (La goulle dhuile de croton d'ayant hier n'a ameng
aucune dvacuation; un lavement purgatif.)

Le 13, L'enlant prut s'asseoir quelques instants 3 la flexion des
jambes et des bras offve pen de résistance. L'deartement possible
des machoires atfeint’ B éentimitres ¢

15

mviron'3 le con est toujours
roide ; langue hlanche ; suetirs abondantes ; pas de contraction pu-
illaire. (Les paquets de feve pris ont éid au nombre de neaf o dixy
ils ne seront plus donnés que tontes les deux heures; plusieurs
selles.)

Le17. Le micux conlinue. L'enfanl sasseoil bien dans son lit;
la flexion 'du cou commence i se faire un peu spontanément ;
P'enfant mange ; poulsa 801 suspension de la feve dic Calabar,

Le20. L'enfant s'est levé anjourd’hni pour la premicre fois 5 In
marche cst possible, mais pénible, comme saceadde; Penfant a
maigr el pili. i

Le 25, La roidenr du cou a compliétement disparn ; Udearlement
des michoires est normal ;3 la marche est encoré un pen vacillante.

- Le 28, Fxeal. Lo marche laisse encore trés-pen de chose i dé-
sirer.,

Huit jours aprés, e malade est venu nous voir; il élait parfaite-
ment rétabli.

Ainsi, dans cetle observation, il s'agit d'un télanos survenu hrus-
quement & la suite d'une cause occasionnelle des plus favorables
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i la production des manifestations rhumastismales chez un enfant
de treize ans el demi, issu d’un pére rhumatizant.

Ce télanos o suivi une marche lente, angmentant d'intensité
pendant une douzaine de jours environ, metlant pendant cet in-
tervalle plusieurs fois la vie du maladeen danger, puis décroissant
graducllement, sauf quelques légeres alternatives de pive et de mieux-
étre, pour disparaitve enfin dans Vespace de cing & six semaines. Le
traitement a consisté essentiellement, & part les purgalils répéids,
g'adressant & une constipation opinidtre, et quelques légéres doses
d'opium powr combattre Pinsomnie : 1¢ dans U'emploi des moyens
propres i entreteniv une sudation abondante (enveloppement dans
In couverture de laine, hoissons chaudes et copicuses) ; 2° dans
Pemploi de la feve du Calabar porté graduellement de 07,075 i G5 90
el 4 gramme.

Quelle part convient-il de faire au traitement dans la terminaison
heureuse de la maladie ¥

Lequel des deux moyens, sudation ou feve du Calabar, peut
revendiquer le plus d*honneur dans la guérison ¥

Au sujet de la feve du Calabar, notons qu'elle a élé toujours par-
fuitement lolérée, malgré les doses élevées auxquelles ellea did
portée, sans produire jamais ni vomissemenls, ni contraction pu-
pillaire, deux de ses phénoménes physiologiques les plus constants,
1l est possible qu’elle n'ait pas é1é absolument élrangtre an risul-
tat oblenu, mais nous pensons plutdt, nous fondant sur les ohser-
valions anlérieures, que c'est & Uévolution, & la marche lente de la
maladie et & la sudation abondante longlemps entretenue qu'il faut
attribuer ln guérison.

A ce propos, rappelons un autre fait observé 'an passé dans le
méme service. Il sagissail d'un télanos survenu dans des condi-
tions analogues, mais dont les aceés beaucoup plus rapprochds et
extrimement intenses, momentanément calmés par les inhalalions
chloroformiques employées concurremment avec Popium, devinrent
bientol subintrantes et délerminérent promptement une asphysic
muortelle,

Ces faits de télanos spontané sont, comme on le sait, exiréme-
ment rares dans nos climats. Une aflection qui Iest heaucoup moins,
el qui méme, i de cerlaines époques, est relativement [réquente,
¢'est Ja contracture spasmodique des extrémités, ou mieux la téla-
nie, aflection généralement bénigne. Ainsi, cet hiver, i I'hopital des
infants, nous avons eu I'occasion d’observer un grand nombre de
faits de celte nature, La contracture, quelquefois, mais trés-rarement
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primitive, conséeutive le plus souvent i quelque trouble des voies
digeslives el en particulier & la diavrhiée, que celle-ci [t simple ou
qu'elle se ratlachit & une affection plus générale, la rougeole, par
exemple, éait dans le plus grand nombre des eas limitde aux ex-
trémilds supérieures ; clle s'élendail dans d'autres cas aux qualtre
membres, el alors en général élait plus inlense aux supdrienrs
quaui inféricurs. Parfois elle atteignail quelques muscles de la
face ou du com, et élail méme, dans plusieurs eas, accompagnée de
spasmes de la glotte et d'éclampsie. La morl a plusicurs fois
suivi, mais elle a toujours paru alors étre sous la dépendance de la
gravité de la maladie primitive, dont la contracture ne semblait
étre quiun épiphénomine,

En présence de ces [aits, on pourrait se demander si le malade
qui fait le sujet de nolre observation n’a pas eu la {élanie plutdt
que le télanos viritable. La gravité des symplomes qu'il a présentds
w'esl pas une raison suffisanle pour vejeler eelle idée, témoin
Pexemple cité par M. Troussean dans sa clinique, ot il s’agissait
d'une femme dans Pétat puerpéral, en proie & une cachexie syphi-
litique et épuisée par une diarrhée tros-abondante el trés-opinidtre,
el qui succomba promplement i "asphyxie déterminde parla tétanie,
dont furent pris les masselers el les museles vespiratoives apris les
muscles des extrémilés inférieures,

L'iniluence du refroidissement, comme canse occasionnelle de la
maladie chez un sujel présentant des antéeddents hérdditaives de
rhumatisme, el la conslipation opintitre dont le malade éait aficctd,
sont encore denx circonslances qui pourraient faire penser a la
tétanie, sans exclure toutefois Uidée du tétanos. Le vefroidissement,
en effet, figure au nombre des causes les plus fréquentes de Ja té-
tanie, et la conslipation, — bien que ce soit le plus souvent la diar-
rhiée qui joue ce role, — a paru, dans quelques cas, notamment dans
un de ceux cités par M. Trousseau, avoir une influence dvidente sur
la production de la contracture spasmodique des extrémités. Néan-
moins nous persistons i croire que nous avons eu affaire i un téta-
nos véritable, nous fondant sur e siége primitif de la contracture
dans les muscles des michoires,

Dans la contracture rhumastismale, en effet, le trismus, qui
manque le plus souvent, ne vient qu'aprés la contracture des extrd-
milds ; c’est Uinverse dans le tétanos vrai, et c'estle cas de nolre
malade.

Dailleurs peut-élre n'est-il pas nécessaive de faire enlre les denx
affections une  distinetion absolue, la {élavie inlense, & forme
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grave, pouvant i la rigueur &re considérée comme la transition
entre la simple contracture des exirémités, & forme bénigne, et le

tétanos véritable.

La tétanie de nos pays serait la forme plus ou moins mitigée du
ldtanes spontané qui, & part de rares exceplions, ne se développe
avec toute sa gravité que dins les pays chands,

i —

REPERTOIRE MEDICAL.

REVUE DES JOURNAUX.

Tarire stibié dans le trajte-
ment de Vophibalmie sero-
Tulense. Lemplol de Péméligue
i deses fractionnees esten grand hon-
neur en Agglelerre dans les diverses
formes d'affections  strumewses, soil
de la conjonclive, soit de la cornée.
Quelques specialisies en Franee y onl
egalement reconrs; mals il serail b
que e moyen, 8§l posside Peflicacilé

won bai attribue. entrit dans la pra-
Ugue eouranle; car il sadresse & des
maladies |res-communes

Voiei commenl g'exprime i gon su-
jet M. BEdwin Chesshire, chirurgien
& Uhipital sphihalmelogique de Bir-
mingham et Midland,

o J'ai employé Pemélique, soil geul,
goil additionnd §"opinm, si souvent el
aves lanl de suecks dans ces affeo-
lions de Poil, ordinaivement longues
el opinifires, que je n'liésile pas & eu-
gager mes conlrires & en faire un
usage plus fréquent,

ans les cas  dlophihalmie sfro-
motse - qui snecompagnent Fune
slopholie exeessive, j'ai rouvé que
"alministration intérleure du  Lartee
slibié i des doses variant de un ving-
litme ien dovzicme de geain, suivanl
Vige du malade, procurail les avan-
lages les plus décidés, Son efGeacité
elait vraimenl remarquable dans des
cas oit la uinine, le fer, Parsenie
el I'hwile de foie de morue avaient élé
essayis lour a lowr el avaienl cchowi,
Auvcun remisde, & ma connaissance, ne
triomphe anssi conslamment ¢t "une
maniere aussi complile dela photo-
phobie, ee symptome si pénible des
affections oenlaires seroluleoses,

Dans Vaphthalmie  phlyeténulaire,
dams la kératite vasculaire migné el
chronique ou pannus, sans complica-
tion de blépharile granuleuse ou de

trichiasis, I'emploi conlinn du tarlee
slibié & Fnllm doses arréle les pro-
grisa de "alfection avee beaucoup de
giireld 3 om peot de honne heure com-
biner avec cemoyen l'nsage des sli-
mulants locaux, eombinaison gqui peul
dlra coptinué, an Desein, pendant
longlemps, sansinconvenient pour la
santé gentrale. En effet, les malades
auxquels jai prendre 1e lartre an-
timonié, soil & Fhapital, soil dans ma
pratique parliculibre, - el jai preseril
ce méalicament dans des cas Lrks-nom-
brenx, — m'ont dil presque invaria-
blement qu'ils se sentaent plus de
foree o d'énergie pendant le lemps
qu'ils prenaient le remiede, 11 est bien
entendu que, lorsqu'il ¥ a plholopho-
bie inlense, les malades doivent élre
sonstrails 3 l'aclion de la lumikre,
moyen qui agil sans aneon doule favo-
rallement el qui ne doil pas Elrve n:l:!-
elipé s mais il est remarguable com-
hien o sympldme ciule plus promple
ment lorsqn'om a recours au (railement
par U'tmétique, tel qu'il vieut d'élre
indigue, »

A Tappui de ce qui précede, un
aulra pr;['in:il!u .'mg'l:u esl wenn ap-
porler le conlingent de son expérience
personnelle. M. W. Price, chirurgien
de deax hopitaux deslings aux scro-
fulens, enfants el adulles, nous ap-
prend que dans les six dernieres an-
nees il o en dans son service eenl nenl
cas dophithalmie slrumense che: des
sujels au-dessous de gquinze ans @ sor
ce nom bre, leeple-hoilavaienl une pho-
lophobie inlense, el vingl-cing Elaient
atteints soil - de kéralite: vascalaire,
goil dophihalmic pustalense. 118 ont
lons, ou presque lons, &6 traités par
le tarlre slibié i doses faibles, mais ré-
pilées, el & 'exceplion d'un (riss-pelit
nombre de cas, avec les résullals les
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lus avaplageus. (British med. journ.
ruin 1804.)

Traitement, de angine
COUCIHITOUSE ']le Ia glaee, ics
gargarismes ot les hoissons
glacées, Ayant Iu dans le comple
rendu de la Revwe comtermiporaine
qu'un médecin frangaiz, & la Havane,
avail oblenu les meillears risullals
de ces moyens, el que des fils sem-
blables avaient &6 abservis dans d'an-
lres localités, M. le docleur Lacaze,
de Saint-Denis ([Léunion), s"®ail pro-
mis de pecourie i ed teailement lorg-
fnue I'occasion viendrall & se rencon=
trer. Découragé par 1'insucchs Lrop
fréquent de la ploparl des médicalions
mises ordinairement en usage, il s'es|
cru anlorisé & essayer dun moyen
qui n'a rien d'ireationnel ; d'apris les
fails qu'il vapporie, les résullals ob-
lenus gerpfent de nature & inspirer de
Ia confianes.

Le 2 avril dernier, apres que déja
deux enfinls dans la méme famille,
P'un dee deus ans el demi, Vautre de
Ireize mois, venaienl de succomber i
une angine coyenneuse propagée au
larynx, un troisieme enfani, gar¢pn
de dix ans, ayanl &6 atteinl & son
lour, nolre confrire obtinl des parents
ce qui loi avail élé refuse poor les
deux Ri’dcﬁdems sujets, e tenler
I'effet de la flace. Le jenne malade
élail dans 'élatl suivant : ehaleur & la
tete, fievpe legbre, glandes el gan-
glions sous - maxillaires  engorgés,
amypdales toméliges , anlraclucnses ,
recouvertes en partie de fusses mem-
braies ; dans [arrviere-gorge, denx
handes Llanchitres assez épaisses, La

lace Fut employée immédialement :
imonade de lamarin placée, loules
les heures § ‘gar rarisme [ail avee nne
déeoclion e El.autcs astringentes,
glack, lowtes les demi - heures§ do
lemps e lemps up §I:u;ﬂ|| est placea
dans la bouche, Le 5, ao matin, les
amygdales sonl i pen pris nelloyées
les bandez eonennenses du foni de la
gorge onl heancoup, diminne; la mu-
gueuse sl rosée, |_|:tsn, Toute Ia jour-
nee les mimes moyens sonl eontinés,
Alimenlalion légere, Le soir, e micux
conlinue lesamygilales, sengiblemant
diminuées, offrenl emcore quelques
m:inls blanes, mais, (res - amineis,

dmes moyens plus espaces dans la
niil. Le &, an matin, la gorge pres-
1‘1% dans elat naturel, o prine quel-
ues (races légeras de fausses mem-
branes; lé con dégople; le jedne
mdlade n'éprouve -plug ancenc géne

el demande i sortir; aliments, Le
soir, nulles traces de taches ; mo-
r|lmr|s-'¢ lisse, d'un ronge vif; un peu
de tous siche, Cessation de la glace,
Boissons adeueissanles ; transpivation
abondante.  Le lendemain, gorgs
nelle; guirison.

Le méme résnllal ful oblenu loul
anssi rapidement chez une jeune ser=
vanle de sepl & loit ans, alleinle &
son tour, le 5 aveil, dang la méme
maizon. Le 6, la guérison élail com—
plite,

Enfin. M. Lacaze a euw recours au
mime moyen, également avee succis,
chez un enfanl de dix mois, ¥u en
consultation avee les docleurs Azéma
el Richard ; senlement I"dge obliges i
des modilicalions dans le mode @ap-
plication, C'était, dit I'autear, up eag
complel de diphilérite : toule la gorge
envabie, ainsi que les narines, qui
Iniszaient feonler une mativre mugo-
putrnlente carseléristique s ganglions
du con énormes, face pile, respira-
lion génée, voix rauque, mais non
eroupale. L'eau pglacde simple est jn-
jeetee loutes les demi-heares dans la
porge el leg narines; un pelil glacon
st mainteny de lemps 4 autee dans la
Lauche par Tn misre, Au bont de vingt-
quatre heures ameliorafion sensihle ;
In gorge, les marines se netloient ; la
muguense apparall rasée of lisse. Con-
linnation des mémes moyens penidanl
Lrois iu_nurs_ Alors apparall une bron-
chite inlense gindrale, La voix n'est
pas urm’lp:ﬂe. (On cesse la glace; un
visicaloire est appliqué sur la région
sternale. Les amygdales lonjours w-
lﬂu.imusqlmniﬁ roqecd, avee quelques
laches insigniliantes. La rt'.s1=ir.':||"oh
esl genée 5 e pouls febgaent, (léprime.
Boissons pommées 5 booillon  Eper,
Au bool de douze jodrs la eonvales-
cenee est bién Glablie. Les amypdales
restent encore un peu tuméliéds ; Par-
ritre-gorge esl nedie,

Tels sonl les fits publics par le
dielenr Lagage. Nous ne pensons pas
:Eli'i[ ¥l liew de leur opposer wie
fin dit mon-recevoir appuxee Sur wne
tuiestion  de :ii:!;.',nnstﬂz. Les  dleny
mprds par eronp qui onl précéde de
pea e jours le premier de ces cas,
adransmission & 4 autres enfunls dons
I miéme maizson, ef, dans Iy deriier
cag, l'examen fit par une consellation
de mideeins, sonl des garanties so-
Ficuses. Or. l'anging coucnneuse esl
tne maladie, on peut le direé, contre
laguelle toules les expérimentalions,
pouryn qu'elles ne soienl pas abser=
des, sonl juslifiées, Nous - espirons
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qu’an n'.-lf}h!r: celle=ci , qui nous
semble  d'ailleurs en  elle - miéme
exemple d'inconvénients. | Union méd.,
juillet 18G4}

Trente gramanes de salfate
de guinine administrds par
erreur, Les errcurs en miédecing,
comme en loules choses, porlent avee
elles leur enseignement. Glest ce qui
nous engage it rapporier le fait swi-
vanl.

Le docteur Hayler, médecin mili-
Laire, [aizant sa visile & la easerne,
Irouvaun soldatl, Suisse de nalion, dgé
de trente ans, de petite (aille, mais
de forle comstilution, qui élail alteinl
d'une rechule de fevee intermitlente,
et lni preserivit une pelite dose de
sulfate de quinine, En méme temps, il
donna Tordre & un homme daller
cherchier & I'Bopital 1 once de co
méme medicament, alin d'en avoir &
sa dizposition & toul événement. A son
retour, celui-ci suppesant que ¢'é-
tail 1 la dose qui devail Elre prise,
délaya dans un verre, avee sullisante

wanliléd'eau, la tolalité du contenu

u Nacon, et, en présence de plosicurs
autres soldats, la fit premdre aw pa-
tient qui, bien qu'il trouvit le remede
extraordinairement amer, ne sg'arrila
que lorsqu'il eat toul ingéré. Le doe-
Leur Hayler, en apprenant ce qui s'é-
lail passé, sempressa de visiler le
malade el se livea & une enqudle qui
ne lui laissa aucan doule sur la réalité
du fait. Chose qui semble incroyable,
a l'exceplion d'une surdité complite
el d'upe sorle de stupeur, il ne se
manilesla aveun effel Goheux, ol Fon
n'sdministra ancon antidole. Le malade
fransporté & Uhdpilal, ¥ fut gardé en
observalion pendant huit jours, aw
bout desquels il sorlil dans un éal de
ganté parfaite, el complélement déli-
writ de safibvee d'accks, qui n'a pas re-
parn depuis,

Inutile de dire que le médicament,
fourni par la pharmacie d'un hapital
militaive, ne pouvail &ve falsilic. 11
efil &1¢ inléressant d'analyser pendant
les jonrs suivanls les exerétions du
malade, afin de rechercher =i la lola-
lité: dle In subistanee ingérée avail &é ab-
sorbée; mais cette analyse a é1é né-
gligée. 11 reste done de ce [it, gu'un
homme, alleint de fibvee intermiiiente
récidivée, a pu ingérer une dJose
aussi énorme de sulfale de quinine
impunément el sans éprouver & un
degrée exessivemenl inlense 'aclion
physielogique caractéristique de celle

substance, (Med. Times and Gaz, el
Dublin med, Press., mai 1864.)

Cieatrices d'allongement .,
application & Fétrolicsse du
meat cher un sujet hypos-
pade. Malgre les efforis des chiror-
giens, arl élail reslé presque tonjours
impuissant, sinon pour agrandir, do
moeins pour tenir agrandies, apris les
aveir incisées oo dilatées, les ouver-
lures naturellement ou aceidentalle-
menl trop élroites 3 en un mol, poor
ditenire les adliérences formées par les
tissus de cicatrices, Amussal a imaging
un procédé quiil a appliqué dans un
graml nombre de cas el i lalde duguel
il a pu oblenir I'agramdissement per—
manenl  douverlures trop élroiles,
lels que le méal urinaire, le prépuee,
l'anus, la destruction de Dbrides et
d'sdbiérences conséentives anx brilu-
res, ele, Ce procidéd consiste & aviver
Lons les jours, ou lous les denx jours,
'angle de 1n plaie qui a & faite, afin
e détruire Ia membrane pyogénigue,
qui lend loujours, en s'organisant, i
rapprocher les deux bords de la solu-
tion de continuilé, L'angle ainsi mis
dana V'impossibilité de se eicalriser
rrémalun:-menl, les deuxs surfaces de
"ineigion ge cleatrisent isoléiment.

M. le doclenr Amussat fils nous a
montré, il ¥ a quelque temps, un ré-
sultal complel oblenn i lside de ce
procédé.

IInL[]ﬁlmn homme de dix-huil ans lni
fut adressé le 2 novembre 18635, pour
remddior i un vice de conformation de
V'uritre. Ce jeune homme est hypos-
pade ; quand on releve la verge, an
voitsous le gland, au niveau de la
epuronne, deus orifices pouvanl ad-
meltre un slylet de frousse, L'orifice
antéricur conduil 3 un cul-de-sae de
1 cenlimilre de 4I1‘i}rl)l1.ﬂk‘.llt; le pos-
térieur, placé & 5 millimglres en ar-
riere el au-dessous du premier, est
le méat urinaire. Ce jenne homme ra-
conte qu'il a tonjours uring par wn jet
trizs=fin, el qu'élant Loul jewne on lui
a fait une opéralion qui na pas réussi,
Au mois de mai 1865, il contracla une
urélrile, qui ful Lraitée par les moyens
ordinaires; "urine vint alors plus dif-
licilement, et & la fin doctobre, le
méat Gtant eollé le mating il Glait
obligé de l'ouvrir, non sans diffieulté,
avec une épingle. I Gl parl de celle
circonslance & son médecin, M, le doc-
teur Naundin, qui engagea i consulter
M. Amussat fils. Notre confrire ayant
constalé le vice de conformation que
nous avons décril, reconnut gu'une
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opération pouvait seale rendre aug
méat sa dimension normale. Le 3 no-
vembre, assistt de M, le docteur Nau-
din, M. Amussat introduisit dans 'n-
rifre une sonde cannelée tres-fine, et
& Uaide d'an bistouri conduit dans sa
rainure, il débrida le méal naturel, de
maniere i pouvoir introduire une bou-
gic de 9 millimilres. Une somde ful
placée & demenre, et relirde le lende=
main.

A daler de ee jour, notre confrire
aviva chaque matin, a l'aide d*un V-
netome, I'angle de la plaie jusqu’an
18 du mime maois, et de ftemps en
temps Ie malade dul introduire une
hougie conigue. A cetle époque, les
levres du méal éant cicatrisée isolé-
ment, on se conlenta de passer de
temps & autre une bougie de 8 milli-
melres, (Gas, des hapitaus, juin 1864.)

Plaie de la face, revivifiea-
tion d'nn vaste lambean, Nous
avons souvent conzigné dans nolre
recueil des fails témoignant des res-
gourees de la natore pour la revivifica-
Lion de parties presque complétement
stparées du corps; mais on a rare-
ment aceasion d'en observer dans les-
quels le lambeau soit aussi considéra-
ble que dans le eas suivanl.

Un Arabe, robuste el bien conslitué,
fut apporté & Thapital militaire d'Or-
léansyille, en novembre 1861, dans le
service de M. Vallin, médecin en chef,
‘)ulrr deux plaies étendues, 1'une de

‘épaule, que vous ne ferons que men-
Lionner, 'awtre de la face.

Un coup de yalagan avait élé porté
abliquement snr la face, de gauche &
drofle. La plaie partail de la levee in-
ferfeure, remonlail sur la supérieure,
divisail obliquement la narine du
miéme edé et le carlilage nasal, dé-
chirait les deux tiers exlernes de la
paupitre inférieurs gauche, et la lame
de Fingtrument, arrivée sur 'éminence
malaire, avail glissé sur cel os el 5'é-
Lait arritée dans la levee supérieure,
vers la commissure gauche, i 1 centi-
midre environ de celle-ei. Go large
lambean, qui comprenait le nez avec
seg carlilages, la partie antérienre du
maxillaire supérieur avee les qualre
dents iwecisives qu'il supporte, Elait
complitement détachi de la face, et
elail suspenda surla partie supérieore
de Ia poitrine par lo simple pédicule
que lui foarnissail ka levee supéricare,
pédicule ayant loule Vépaissenr de
celle levre, mais pas plus de 6 milli-
milres d'é¢lendoe en hauleur, Les par-
ties, avant entrée i Phopital, avaient

élé rapprochées au moyen de dixpoints
de sulure ¢ de bandelelles agglutina-
tives, Lo lemdemain, la porlion de la
jome ganche qui formait presque la fo-
talilé de la masse charnue du Jambean,
Etait d'une termpérature bien inféricure
i eelle de 1antre cblé de Ja face; le
lambeau paraizsait comme fiétri; les
quatre ineisives, lxées dans leurs al-
viroles, lni élaient adhérentes, A Unide
d'un fil d'argent elles furent assujet—
lies aux deux premivres molaires, les
caunines faisant défaut, et de plos main-
lennes au moyen de deux peliles ban-
deleftes de gutta-percha, plactes 1'une
en avant et Pantre en arriere. Sous
I'infuence de fomenlalions vinenses
chaudes, la cireolation ne tards pas &
redevenir plus active, Mais, en parlie
par le fait de Vindocilitd du malade,
qui avee sa langue repoussail sans
cease en avanl les incisives, en parlie
Fnr Ie poids du lambean mqui tieaillait
es sulures, celles-ci se déchirkrent,
el le cinquivme jour le lambeau avait
gelissé el 1e nex se troavail porlé a gau-
che et un pen on bag, 11 fallul remetire
les parties dans leur siluation normale,
el appliquer de nouvelles solures; on
en mit douze, & Uaide de petites épin-
ples, swivanl la circonférence de la
plaie; le fragment du maxillaire por-
tant les ineisives, qui me paraissait
pas devoir s8 réaniv par eiealrisalion
ossense, ful ditache a aide du his=
touri; et, pour prévenir un nouveau
déplacement, on it éouilibre au poids
du lambean au moyen de deax pefils
crochels mousses, introduils dans les
narines ol fixés aun front par des ban-
deletles agglutinatives, Dies lors, les
choses marchirent.

La plaie commenga 2 se ciealriser
par Uaile droite du nez, vers 'angle
exierne de Peeil, sur la pommelle ;
mais la pauplire inférieure avail &1é
tellement meurtrie, que son hord libre
disparut dans la snppuration ; 1n ciea-
Lrisation se (it, mais avee un eclropion.
11 fallut recourir au bistouri pour avi-
ver les horils de la plaie de la Jevre
supérieure, qui avaienl une lendance
& se cieatrizer isolément ; apres avi-
vement, les bords furenl rapprochés
el réunis par des salures au mn}i'un
d*épingles. D'aillenrs, la cieatrisalion
s'était faite du fond de la plaie & la
surface, Lo 40 janvier, lo blessé sop-
tait de I'hdpital parfaitement guéri, &
partUectrapion, qu'il n'avail pas voulu
se laisser opérer. (Gaz. medl, de UAl-
gérie el Gas. hebdon., mai 18064.)

———
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Euxation de la téte du pé-
wondé. Laluxation de Vexirémilé su=
pévienre du pérond a E1é abservis,
dans ce cas, chez un gargon fgé de
neul ans, Elle paraissail s'ére pro-
duite pendant que e¢ gargon, én sau-
Lant ea bas d'un mur haul de six pieds,
e'élail hedrlé le edlé externe du penon
coulre un obstacle. Les signes suivands
onl été nolds par Vaoleur : la jambe
elail daps la demi-flexion, le pled
légbrement dévié en dehors. L'eslen-
sion et les flexions complates de Ia
jambe éalent impossibles, On obser-
vail une saillie anomale au cold ex-

terne et postéricar de la jambe, environ
3/4 de pouce en arribes do point ofi
la fiéle du péroné se trouve & Iélal
normal; on eonstatail distinelement
quii celle saillie venail s'insérer e
tendon du bieeps, qui élait forlement
femdu, el offruil de lemps en temps
des  conlraclions  spasmodigues. Ln
réduction ful oblenue [acilement par
quelques manipulations ayant pour
effet de ramener la e du pérond en
avant, el le plrond ne monlea ancune
tenilance 4 go déplacer da mouveni.
(Amer. journ. et Gas. mddicale, juin
18654.)

TRAVAUX ACADEMIQUES.

s Sédation par le frold arti-
ficiel des douleurs de Vae-
couclicment. Aux yeox de M. Mor-
timer Granvill, les deuleurs ne sonl
pas une edndition indispensable pour
qu'il se produise des conlractions de
Vulérus. 11 a, plugieurs fols, non pas
sUpprimé, — e¢ n'esl pas son bul, —
mais atlénui la doulenr de 'accouche-
menf, en appliquant lg froid sur la
partié oi ellé se produit, ¢l & travuil
expulsil n'en marchail pas moins vile,
Il se prodoil méme alors ceci de ra-
marquable, que la femme croit.le tra=
vail suspendu par cela seul qu'elle ne
genl pas de doulewr, landis que 'ac-
cauchienr en constale, au conlraire; par
le toucher, le progres sensibile.

M. Granvill propose done Fusage du
froid comme moyen d'alleindre, avee
maoing de danger, le méme résullat gue
r:r les anesthiésiques. Mais il fanl que

@ [roid seil persistant ol intense, gu'il
koil produit par un mélange réfrige-
rant, autrement il we rendrait que

eu dle seeviees. (O6sh, Soe. of Lon-
don, mai 1864.)

Tealiecment de Viclils sy-

hilitigue avee syndéchic, par
n fiéve de Calabar ot le snl-
fate d'atropine. Au point de voe
I!Ilysiuln;elqun, on penl considérer la
v de Calabar comme 'antagonisle
e atropine dans son aclion surl’iris.
De plus, Palropine paralyse la muscle
eiligire ol déplace le puind visuel en
produisant 1a pregbytie; tandis que la
feye e Calabar a |lm||r effet de
rapprocher beaueonp le point visuel
en assimilant & la myopie, sanz que
I poinl narmal en soit alléré.(uelle que
soil d'ailleurs la rélraction pupillaire
apris Pemploide lafevede Calabar, elle

apgmente encore si on fail lomber sur
celle pupille, au moyen «'une loupe,
les rayons luminenx concenlrés. Les
effels de l'atrapine . persistent plus
longlemps, 11 est ordinaire: qu'un wil
soumis & son aclion ne revienne pas i
son dal normal avant sept oo hoit
joues, landis que Vaction de la leve de
Calabar est & peine de quelques
henires. i \

- Les applications thérapeuliques dé-
rivenl de ces propriéiés physiologis
ques. Bn - allernanl son amplol avec
celui de l‘uli'.nﬁii-u.:. M. Pelil 8'vst pro-
posé pour bl de eauser des dilatations
et des rélrécissements, sucecssils qui
onl surlonl pour résullal de déchirer
les birides, les synéchies anlérieores et
poslévieures de 1'iris.

L'emploi de la feve de Calabar est
toul ralionnel dans la mydriase: elle
vienl puissnmment en aide dans le
glavcdme pour pratiquer Uiridectomia,
ear Vivis contracté est phis facilement
salsi el coupd. Enoutre de ces appli-
calions, en quelque sorle mécaniques,
on sail que atrapine doil &lre consi-
dérée comme un vérilable auliphlogis-
tigque dans les grandes inflammations

_ el les douleurs vives de la plupart des

oplithalmies graves, (Secield cenlrale
e mdid, du Nord, avril 1864.)

Nouwvel instrument  pouar
pratiguer la vaccinniion, M. J.
Gharrizre a Trés--nl.é i 1 Aeadimie un
nouvean vaceinatenr de Minvention du
doctenr Chassagny (de Lyon) el fondé
sur les phénomenes physiques de la
eapillarilé. Ainsi que le montrenl les fi-
pures el-joinles, cel inslroment se com=
pose d'in réservoir A (fig. 1), lermind
pur une extrémite capillaire gui se rem-
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plit, soit en présentant cetle exirémilé
ala goullelelle dune pustule vacei-
nale, soil en sonfilond dang son inlé-
rienr le conlenu d’un lube. Deux aj-
guilles G, aceolées Pune & 1"antre, sont
enfermées dans ¢ rlservoir, on led

cenx de M. Flourens, nous avons pu
commencer el conlinuer, depnis plu-
sienrs anniées, nos opérations d°évila
menl, sans . récouric i des capéricnces
directes sur les animaus ; mals, nous
avons cru devoir combler aujourd hui

CHARRICRE

fait pénctrer sous 1'épideeme en ap-
puyant plus on moins forlement el
d'une maniere plus on moins oblique
leur extrémilé conlre la peaw. On peul
ginsi Mire une vinglaine de pigires
sans recharger I'instroment,

Des resections longitudi-
nales comme procéde d'évi-
dement does os, Dans le graml
nombre d'évidements des osdont. nous
avons publi¢ les observalions, dit
M. Sédillol, nous avons signalé 1a ré-
section longiludinale du tibia, du Gmur
el des autres o8 (du_squeletle, comme
un'des moyens d'arviver an capal mé-
dullzaire et d'enlever avee 1a pouge, 1a
rugine, la scie, le trépan, les clzeanx
el les divers osléolomes, les parties
malades, on de les délruire par la cau=
térisalion ignée,

Le but prineipal de ecs opérations
Elail de laisser intacte une surface os-
seuse periosiée, capable de conservee
au membive sa longuear, sans ditryive
les insertions muscolaires les plus im-
portamnles, el de fournicala regénéra=-
lion des os les Cléments d'une selivild
réparatrice complite, par la lransfor=
malion astéaplastinoe des eellules plas-
maliques du périoste el de la couche
osselee evidie.

Cette méthode, dont les  avanlages
wWonl pas ¢1¢ conlesiés, élail la suite
el I confirmation des regles curatives
leackes par les plus anciens el Jos
meilleurs observaleurs, el se présen-
tail avee la double recommandalion
@une filiation scienlifique non inler-
rompue el @ une cxplication rationnelle
de Liits jusqu'alors purement empiri-
ques, dont Ia valear ayait &6, a plu-
Bleurs reprises el parlicalivrement de
nos jours, mise en doule ¢l combatlue.

s Eclairé. par U'histoire de notre art
el par les remarquables icayaux de
Thibamel, de Troja, de Macdonal, de
Heine, de Swan, Wirehow, ele., et par

celte lacune of en instituer quelques-
unes, pour mieux montrer la superio-
rité de celle mélhode sur les resec-
tions sous-périostées, lelles qu'elles
ool é1é s soavent repélées sur les ani-
maux el appliquées 4 la pithologia
humaine, avec des résallats encore fort
donteux, Nous avons ajnsi acquis la
preuve qu'on pouvait enlever la moitié
el les denx tiers de Lodle la longueir
des diaphyses, en erensant el évidaot
Ie canal médullaire, sans compromef
tre wi la longueur, ni la solidité, ni
les iisages des membres, donl les os so
régénirenl avee une perfection jus-
quilel Inconnue. 5 s i
Fai présepté i la Sopiéld de médes
cine de Steashourg plugicurs humgrus,
dont wun de mes confrives el amis;
M. le doctesr Marmy, avail enlevé la
mojlié ¢l les deux liers par des neseg-
fions longiludinales, avee évidement
des portions osseuses conservées el ré-
duiles & une épaisseur de 2 millime-
tres, el les os 8'élaiend si hien repro=
duilg, qu'il_eit éé  dillicile de les
distinguer des o5 sains du membre
oppose. ]
ans une de ces expériences, faile
sur un chien de dix i douze ans, el
chez lequel une reseclion sous-perios-
tée de 3 cemtimitres avail compléle-
menl échoud, sans la moindre trace
dlossilication, el oit L'os enlevé avail
élé remplacé par un simple cordon i-
gamentens, Tévidemenl par resection
longitudinale de la moitié de Pépais-
seur de la diaphyse hiumérale avail
parfailement riuwssi, el Fos s'élail lo-
talement el régulierement reforme.
J'ai examiné plusicars fois desos en
voie de régéueration, & diverses pé-
riodes de semblables expéviences, el
Jlai vu les noavelles couches osseusea
se déposer sous le périosle conserv &4
& lintérienr de 'os dvidd, commea ie
'avais dija observé sur |'lamme, ainsi
quion peul s'en conyainere en jetant
les yeux sur les planches de mon ou-
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e (De P'évidement des of, in=-80,
;?e% planches. Paris, 1860).

Cee résullats gonl de natore 3 inspi-
rer une légitime hardiesse i 1a chirur-
gie conservalrice el réparatrice, dans
un cerlain nombre 'affeclions o la
mutilation el la perte des membres
paraissaient inévilables,

de I'art, nous avons appligué notre
méthode aux exivémilés articulaires,
dont une partie 2 616 évidéer an moyen
de rézections longitudinales ouw obli-
ques, ¢l nous aurons I'honneur d'en
mmmumgucr prochainement les ré-
sultats. (Comple rewcdu de UAdcad. des
seiences, juin.)

Plein de confiance dans les progris

— e —— e
VARIETES.

Le typhlographe Passart.

Par M. FORSSAGNIVES.

Le Bullelin de Theévapeutigue g'oceupe avee un sein toat particulier des moyens
prothétiques qui ont pour but de remédier aux mulilations, et ses lecleurs lui
ont déja rendu celle justice sans aueun doute, qu'il a mis en relief le cbié véri-
tablement scientifique de ceite question et qu'il I'a enlevée an domaine du pur
mécanisme pour la faire entrer dans celui de 1a ehirurgio la plus dlavée, 11 abdit
avjourd'hui encore 4 celte tendance en signalant un trés-simple et trbs-ingi-
nieax appareil qui permet ank aveogles d'éerire avee une célérilé el une siretd
de main qui laisse véritablement peu & désirer.

De tout temps on 8'est efforet, & Vaide de prochdés varids d'édocation el d'ap-
pareils ingénieux, de suppléer en partie le sens qui mangue anx aveogles, et
de leur permetire de joindre la pensée derite & la parole exprimée ; mais ces
tenlatives w'ont jamais complétement véalisé le bul: les appareils éaient ou
trop compliqués ou d’un méeanisme (rop lent, double cmpéchement i la réali-
sation de ler emplof. Le typhlographe Passart conslitue, sous ces deux rap-
porig, un progris (res-réel, el nous ne doutons pas que l'vsage ne s'en répande
trizs-rapidement. Les circonstances dans lesquelles inventeur 1'a imaging sont
d'ailleurs singulibrement tonehantes et fait autant d'honneur i son eeur que I'in-
gémiosite de et appareil en fait & son esprit. Un juge tres-compélent, M. Guadet,
chel de I'enseignement & Vinstitution impériale des jeunes aveugles de Paris,
les a raconiéez dans les termes suivanis: « Un aveeat d’Avranches, devenu
aveugle depuis quelque temps, déplorait souvent devant M. Passarl l'impossi-
Bilité ol il était d'éerive. M. Passart chercha et composa pour Iui un petit mé-
canisme & I'side dugquel il put former une éeriture lisible et régulitee. L'anlenr
de ce mécanisme, ancien officier, pensant que son invention pourrail étre utile
4 d'avtres malheareux frappés de céeild, G parl de son invention & 'un de ses
amis de Parig, M. Mubert-Valleroux, en le priant de lui indiquer les modifica=
tions dont il jugerait le mécanisme susceplible. La deseription de appareil
ttait accompagnée d'une lellre cerite par Pavengle en faveur duquel la maching
avail é1& inventée. L'écriture de celle lettre laissail cerlainement i désirer,
mals cerlaines modifications légeres ont permis i Pauteur d'éviler quelques dé-
fauts et d'arriver & un fonctionnement & pen pres ireéprochable. Gelle letire,
adressée comme spécimen & M. Guadel, éail congue dans les lermes suivanls :

a Aveugle depuis vingl-lrois ans, je ne pouvais plus éorive : le génie inventif
a do capitaine Passart, inspiré par Vamitié la plus dévouée, m'a rendu I'usage
« de celte préciense facullé,
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« Je puis aujourd’hui, avee le secours de son typhlographe, couvrir en quel-
« (ues minules, d'une écriture lisible ef convenablemenl espacée, qualre (le mot
u pages esl passe) de papier & letlre,

« e ne trouve pas d'expressions pour peindre mon bonheur el wa recon-
a (une ligne Manche) naissance, Ils sont immenses comme le serviee rendu par
w M. [Passarl & som ami, aox aveugles, a "humanilé.

a 3 juillel 1862, o Signé : B, »

o L'invenleur de ceb appareil a bien voulu le soumetire & polre jugement,
avec les derniires modifications qu'il Iui a falt subir, el 1"éprenve que nous en
avons laile nous-méme el que d'aulres personnes en ont faile sous nos yeux,
nous permel d'exprimer sur son olilité Popinion la plus faverable, 11 est d'ail-
leurs d'une (ris-grande simplicilé, comme la descriplion suivanle le démontre.

« Tous les méeanismes adaplés jusqu'ici au bul qu'a réalisé le typhlographe
I'assart ont pour principe une régle mobile que 'aveugle est obligé de manceu-
wrer el de suivee dans ses mouvements ; mais celle maneuyre, quela yue ren=-
deail triss-simple, esl extrémement délicate pour aveugle, et il w'est jamais sir,
guelque atlention gqu'il y metle, de placer sa tringle dans une divection hori-
aonlale el par soile de ne pas tracer des lignes obliques empiélant les unes sur
lesantres. La substitution d*une planchedle & wne tringle n'a obvié qu'en pariie
i el ineomvénient. Le typhlographe Passart repose, au contraire, sur l'im-
mobilité de la tringle, el sur la mobilité du papier, qu'on mécanisme tris-
simple fait avaneer d'une mesure déterminée a la fin de ehague ligne,

4 L'appareil se compose d'un pupitre en bois ordinaire recouverl d'un appuie-
main en fer-blanc vernizsé. Lo cdlé supéricur de cel appuie-main csl muni
d'unc tringle mince sur kaquelle glisse un curseur en bois, légirement excavé,
dans lequel repose "annulaire de 1'éerivain, Un aredl & vis court également sur
la teingle el peut étee Gxé sue divers points de son élendue, de fagon & limiter
le ehamyp du eursear suivant la longuenr qui doit étre donnée aux lignes J4'é-
eriture. La planchetle supdérienre du pupitee porte denx rouleaus faisant lami-
noir qui sont mus pay un levier 4 bascule manmuyed par Ia main ganche de
Favengle, La feuille de papier passe colre ces deux rouleanx el s'avance d'une
largeor déterminée @ chagque mouvement du levier, 'l ne s'agil plus d'une
letire, mais bien d'une bamde de papier indéliniment longue, qu'il faul
couvrir d'écriture, elje s'enroule sur un rouleaw additionnel, ef un quatritme
rouleau, placé dans la eavilé du pupilre, permel au papier une sorle de mouve—
ment sans lin, 4 la faveur duquel wpe surfice éerile renire dans le pupilre au
fur el & mesure qu'une surface blanche de méme dimension vient se placer au
devant de la iringle fixe, Les rouleaux sout recouverts de papier buvard pour
sécher ["éeriture, mais ils peavent, de lavis de M. Passarl, élre remplacés avec
avanlage par des tubes de caoutchoue qui, & raison de leur élasticilé, convien—
vent mieux pour opérer la traction des papiers de diverses épaisseurs qui doi-
¥enl éire engagls sous ces rouleaux.,

La manoeuvre de cet appareil est des plus simples el n'exige presque aveune
habitugde. La tranche supérieure du papier est pincée entre les deox eylindres
par un mouvement du levier-baseule el arrét 3 vis est fixé 4 Ja longueur que
doivent avoir les lignes. Cela fail, V'éerivain place 'annulaire de la main droite
sur le cursear, ou, g'il le juge plus commode, saisit 1'angle gauche du corseur
eotra le médiug et lannulaire. 1l 'y a pas ici de rigle fixe, pas ples qu'il n'y
en a pour la position respective des doigts dans Véerilure ordinaire, Chacun a
&8 habitudes, et l'aveagle finit instinelivement par trouver les siennes, 11 éerit
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alors une premiere ligne, pl;us arrive a4 larrél qui en indigoe la fin, il fait
muu\'air 10 levier avee la main gauche, ramine le eopseur au poind de départ,
frace une seconde ligne, fail de nouveau cheminer le papier el ainsi de suile.
CLILE EUCERSSIOn |Il_, MAMENT IS, (| il esl diflicile de déerire en pen de muln,
est en realite lre-s-mp]tle el, avee de Ihabitude, Paveugle peut tris=bien arri-
ver i wne vitesse graphique i peu pris erdinaire,

« Nous ayons [ail 'essai de cel appareil, les yeux bandés, el sile résullat de
celle dpreuve nu[ma elé d'une tris-grande beawté ealligrahique, cela tient
|:un||h.mcm. 4 ee que, les yeax ouverts, il nons el @& inlerdit 0y prétendre;
la rugular:l{: des mts el des lignes, 'uniformité des inlervalles, ne laissnient
wiritablement rlnll i dleru]‘ Aussi d.c\'um. nous recommander d'une maniire
pressanie Padoption de ce ly[;lhhlgr!pllc qui, prur modeste qu'elle soit en appa-
'mniar.-."uuus |mmli:'un|. invention véritablement utile, 1. anbenr, qui n'esl pas mé-
decin, mériterait de l‘LLre par le caraclere désinléressé et philanthropique de son
hui ella Illnralliu dc SC8 lnu.nl.]mm e niai poinl, m'éerit-il, pris de brevet et
n'ai posﬁ aUX persopies auxquﬂ]tsj al fuil redean de mon invention que deux
cundllinns la premiere, quele prix de venle w'excéderail pas 24 [rancs; la
necumlc, qu ‘elles denneraiepl un ingirument aux aveugles indigents sur Lrois
qm unlenl vendus 4 ceux pouvant les payer. Un cerlifical de médecin, léga—
lm-. pur e malm de 1o commune, justifiera i la fois el de la eéeilé el de Vindi-
gcm:n A ces “eandilions, Jai décliné toup drmi d'inventeur, ne réservanl pour
mol que la douceur davair pu coplribuer & amoindrir des miseres. o Ce sont
ji de fioliles |nlnnlmns, qui, par la lcmps d'industrialisme qui coort, onl don-
blr.'mcli[ leur uu_ruus el leur opporiunité. La satisfaction si élevée qu'ambilionne
Ihl l'assnrl, ne lu} ‘fera pas difaul, el & la pensée consolante d'avoir fail quel-
que chiose de bien il peut dis i présent joindre la certitude davoir fait quelque
uhosl: |1'ul||1.

T.e minisire de I'agriculture, du commeree el des travaux publics, sur la pro-
position de U'Académie impériale de médecine, vicnt de décerner les récompen-
tes suivantes aux midecins qui se sonl le plus distingués dans l¢ service des
épidémies en 1863

v Rappel de medaille d'or {rénnmpcnse cx-:eptlunuu]lo] — M. Guipon, de
Laon {Alsne). g

20 Kappels de médailles d'argent. — MM. Demonchaus, de Saint-Quentin
[Aisne); — Mignot, ‘de Gannat (Allier); — Taefferd fils, de Montbéliard
(Donibs) s — Fotiguet, de Vannes {hlnrhllun‘,l, — Docamy, de Perpignan (I'y-
rénées-Orientales); — Lecadre, du Havre (Seine-Infirieure).

3o Médailles d’argent. — MM. Masse, de Nemours (Algérie, provinee d'0-
ran} ; = Prosper Millon, de Saini-Etienne (Loire) ; — Pons, de Nérac {Lol-el-
Guronne) ; — Nivet, de Clermont (Uuy-de-Dime); — Gnugcl de {]nlmar
{Haul=Rhin); — L.a Caze, de Montauban (Tarn-el-Garomne); — Millel, d'o-
range (Vaucluse) ; — Dalley, médecinmajor i I'arméc d'occupation, i Rome,

4e Médaitie de bronze (rappel). — M. Palanchon, de Cuisery {Sadne-el-
Lopire).

5¢ Médailles de bronze, — MM. Barbrau, de Rocheforl (Gharente-Inférienre) ;
= Benoist, de Guingamp (Chles-du- Nnr:]} ; — Amiol, de Baume-les- l.lamas
{Doubs) ; — Martin-Duclaux, de '-’1I-inr1'anclm{Ilaulu-—l.‘:aronmm He Huurei de
Monistrol (Haule-Loire); — Mialet, de Cramat (Lot} ; — Bancel, de Tuu!
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[(Mearihe) ; — Dupr]]nt de Courcelles- =lipinon {HlL'\'re} : = Monot, de Moux
[Nitvre) ; — Carrel, de Chalnl:u.n' [*a\'mn-], — "l'lchl.r:lt do Wemours (Jeine-
el-Marne) ; — Suquel, de Beyrouth (3yrie).

G0 Mentions honorables. — MM, Meillearal, de la Palisse (Allier}; — Re-
bory, de Digne (Ihqteu Alpes); — La Caze, d Embrun (Hantes-Alpes); —
Irressal, de Kice [Alpes-Maritimes ) ; — Braye,de Ta rascon {Bouches-du-Rhine);
— Dubisson- {'hmm.m;l., de Villers- Bocage (Cu}\adus; ; — Cressanl, de Guérel
(Cr eum]' — anuvre. i Lndbve (Héranlt) ; — Grosgurin, de Moirans (Jura);
— Serres, de Dax {Iamh_'a]l,- Picard, de Selles-sur-Cher {Loire-et-Cher);
— DBorie, de Gourdon (Lot) ; — Brigandat, de Lille (I\nml], — Vannaque, da
Compiegne (Oisel; — Douril, dg Clermont (Puy-de Ddme) ; — Pourcelot,
d'altkiveh {Haut-Rhin) ; — Sallot, de Vesoul [Haule-Sadne); — Mordret, 1!1.1
Mans (Surthe); — Lebile, du Mans (Sarthe) ; — Caillier, 0 Anneey (Hante-
Savoie). e

Les récompenses snivantes ont élé décernées aux médecing allachés au ser-
vice des eaux minérales, qui se sont diglingués par leurs services el leurs tra-
vaux : A i

1o Rappel de mddailles d'argent. — Alquié, inspectenr i Vichy ; —“."-'ﬂl!.'mm.
inspeetenr adjoint i Vichy; — Lhéritier, inspectenr & Plombigtes; — Gs'nle;rs..
inspecteur & Amélie-les-Bains ; — Le Brot, inspecteur & Baréges — De Pi-
save, inspeclenr & Englien ; — Cazaintre, inspectenr & Reénnes-les-Bains ; —
Cronizet, inspectenr i Balarue; — Eal:ml médecin en chefl de l‘hﬁp[url Lhrrma|
mlhlun“ de Bourbonne,

9 Médailles d'argedl. — Payen, ex-inspecleur & Saint-Gervais ; — Tripier,

inspeetenr b Evaux; — Damourelle, & Sermaize ; — Lambron, inspeeleur i
Dagnires-de-Luchon. tEntin
o Médailies de bronse. — Lemonnier, inspecleur anx Eaux-Choudes; —

Puig, inspecteur & Olelle; — Chabannes, inspecleur i Vals; — Duhnis [ﬂmaa
ble}, inspecteur adjoint b Vichy ; — Allard, inspecteor i Movat; — Vidal, in-
specteur 4 Aixy; — Péricr, inspectenr & Buurh-uu I'Archambault.

4o dlentions honorables, — Subervie, fnspeclour b Dagnires-de-Bigorre ; —
Yerdier, inspeeteur i Cauvallot; — Baron, mupd:cielh' udju'lnt i l.amullle. -
[:Innpninin, iu:pzclnur i Luxeuil,

Par areélé du 8 juillet, M, le ministre de Vinstroction publique a institné une
Commission chargée de 'examen des questions relatives i Pexercice de la mé-

dlecine el de |a pharmacie, soulevies par les pélitions dont le Sénal a prononcd

le renvai au mingstee de Vinstraetion publigue,

Sont nommis membres de celle Commission : MM. Dumas, inspecteur général
de 'enselgnement supériour; Duvergier, conseiller o Etat ; Lestiboudois, con-
seiller d'Etat ; Giraud, inspecteur général de 1n,|1t.t-:|,ncm{=||l supéricur ; Bron-
giart, idspecteur géndral de Venstignement suerh-m . Ilullﬂnnllarrs, mspeu-
Leur ghnéral de 1'enseignement supéricur; Tardieo, doyen de Ja Facullé de
médecine de Paris; Regoault, professeur de pharmacologie 4 la Faculté de mé-=
decine de Varis ; Bussy, direcleur del'Ecole supéricore de pliarmacie de Paris ;
Eliemann, doven de 1a Paculté de médecine de Strashourg; Planchon, dirce-
tenr de1'Ecolt supérieare de pharmacie de Montpellier ; Gintrae, direeteur da
I'Ecole préparateire de médecine et de pharmacie de Bordeaux; Gazeu{:uré,
directeur de I'Ecole préparaloire de médecine et de pharmacie de Lille.
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Par décret en date du 2 juillet 1844, rendu sur la proposition du ministre
de Vinlérieur, ont élé nommés présidents

De la Société de prévoyance el de secours muluels des médecins du départe-
menl, i Kancy (Meurthe), M. Grandjean (Charles- Eugine), vice-président actuel
de la Sociélé, professeur i I'Ecole de médecine, en remplacement de M. Simo-
nin pere, démissionnaire ;

De la Bociélé de prévoyance el de secours muluels des médecing du déparie-
ment, & Yannes (Morbihan), M. Carel (Viclor), docleur en médecine, maire de
Rapoléonville, en remplacement de M. Jean de la Gillardaie, décédé,

M. le direcleur général de I'Assistance publique vient d'appeler Iallention
des médecing ct chirurgiens des hopitaux sur une gquestion imporlante & ré-
soudre :

a Bsl-il nécessaire de traiter dans des salles & parl les malades alieinis de
maladies aiguits conlagicuses, lelles quo les fievres éruplives ? »

YVoulant peursuivee un examen qu'ont déja entrepris Tenon, commissaire de
PAcadémie des sciences au commencement de ce siccle, el plus tard, en 1857,
I'Académie de médecine el la direction de I'Assistance publique, M, Husson a
voulu savoir &'il €lait bon de econlinuer les pratiques qui sonl ressortics- des
vieux exprimés par P'Académie el le corps médical des hipilaux en 1857,

Une circulaire a é1é adressée & lous les membres du corps médical des o=
pitaux, les invitant & prendre connaissance des fravaux antérieunrs sor la ques-
lion, elqui sonl résumics dans une nole joinle & la circulaire, puis & adresser un
rapport circonstancié sur la séparation des maladies aiguis conlagieuses dans
des salles spiciales,

— La Soci¢lé médicale des hipitaux a décidd, dans sa séance du 43 juillel,
que les questions qui ont &8 adressées & chagque médecin des hopitaux par M. le
direcleur de'adminisiration générale de 1'Assisiance publique, relativement &
I'isolement des malades atleints d'aflections contagienses ou infecticuses, spé-
cialement des malades affectés de variole, seraient renvoyées i la Commission
que, daus sa séance précédente, elle avail chargée d'éludicr ces mémes ques-
lions, et gu'an lieu de réponses individuelles, les médecing des hopitaux adres-
serafent & M. le direcleur une réponse collective, expression de I'opinion dela
majorité des membres de la Société,

Par déeret en date du 14 juillet 186§, M. Brault (Frangois-Rend), médecin
major de 4 classe aux hipitaux du corps expéditionnaire du Mesique, a &4
vemmeé médecin principal de 1o classe.

M. le docteur Lunier, directenr, médecin en chef de Vasile des aliénés de
Blois, est nommé inspeclenr général du service des aliénés en remplacement
de M, le docleur Anlelme, déeédé,

Denx membres élaient & élire an Conseil géméral du département du Nord.
Le choix des élecleurs s'est porlé sur deux honorables confreres de Lille
MM, Merisson ¢l Godelroy.

Pour les articles non signds, E. DEEOUT.
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THERAPEUTIQUE WEDICALE.

Note sur les propri¢ics hypnotigues duo hromure de polassiom,

Il w'est pas de médicament dont Ihistoire montre d’une manitre
plus évidente que celle du bromure de potassimm combien nous
devons nous défier des données de la chimie pour Pétude elinique
ies agents thérapentiques.

Ce sel, on 'en souvient, a été expérimenté surlout il y a une
vinglaine d'anndes, & V'époque ott M. Ricord venail de démontrer
les hons eflets de iodure potassique contre les aceidents tardifs de
lavivole. L'emploi de ce dernier médicament devint alors si (véquent,
qu'il me tarda pas & atteindre un prix inaccessible pour les malades
pauvres, el que méme, un instant, Padministration des hopitaux (ut
sur le point d’en restreindre Pusage dans ses services hospitaliers,
Aussi fut-on conduit & Ini chercher un suceddané,

Lanalogie chimique de Iode et du brime fit porter les yeux
sur celle derniére substance, el les travaux des médecins placds & la
téte des établissements thermaux de 'Allemagne, dont les eaux sont
trés-riches en hromures alealins, engagirent & expérimenter le bro-
mure de polassium. Les premiers essais eliniques, publids par
M. Pourché, de Montpellier, laissérent espirer que ce composé
viendrail prendre place i edlé de Piodure de potassinm dans la mé-
dication altérante, el pourrait lui éire substitud ou i peu pris.

En téte des expérimentatenrs qui se mirent i I'étude thérapeu-
lique du bromure polassique, et i edté de M. Ricord, il faut placer
M, Puche, un des médecins les plus dislinguds de I'hdpital des vé-
nériens. La nalure des maladies que ce praticien avail & traiter,
aussi bien que les circonslances qui provoquérent ces essais, firent
que objet de ses vecherches fut spéeialement Pépreuve clinique de
la valeur antisyphilitique du bromure comme médicament succé-
dané de 'odure.

Il est un fait que nous devons noler ici en passant, car toul
Pheure il nous servira & expliquer pourquoi les enseignements qui
ressortivent d’expérimentations eliniques aussi nombreuses que cel-
les qui furent faites aver cet agent, ne se sont pas vulgarisées, L'inef-
ficacité du bromure contre les accidents syphilitiques tardifs condui-
suirent M. Puche i prescrire le médicament nouveau 4 des doses
extrémement élevées, 5, 10, 15, 20, 30 et méme 50 grammes par
jour, Ces quantités si considérables ne pouvaient laisser subsister
ancun doute sur lineapacité du bromure de potassium & remplacer

-~

TOME LXVIL 0 LIVRAISSN, i
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Viodure; mais elles amendrent Phabile expérimentatenr i constater
ilans cecorps des propriétés physiologiyues complétement ignorées,
el it le ranger parmi les agents de ln médication stupdliante, ot méma
dle la médication anesthésique,

il ¥ avail done 1a des enseignements précicux i veeneilliv, et qui
ne pouvaient rester ignords. Denx inlernes {lislinguﬁs de M. Pucle,
ML, Rames et Huetle, les signalorent dans leurs dissertations inau-
gurales. lls nous firent voirquela science, et par suile la pratique n'a-
\all'lltl‘ll,.ll I]-L'I:'{Ill-lbL“L L{Lllil. Ox ]LL'ITIIL[:II"I]L" 1tJI'..]I lilIL Hl,"-"c'lll\'l" fltl;il]l
il |m||1t parliculier qui en avail i Vobjet, etque si observation eli-
nique enlevait it la médieation allérante un agent sur leguel on avat
fondd quelques espérances anticipies, la ilndl'.'l|ruul|'i;uu s'en trouvail
'unplum,nl dédommagée par une conquéte plus pricicuse, la con-
IId]HB‘Illl,'l., Ilt'\- '\l:l'llulIJILH Ill"lil ll’iL‘& !]II 1||||IIHII!.'.. re Hll.'l't- jlllﬁ.]l.l. ||.|0!"i
inapereties,

M. Bames, dans =a thise, smnleimu le 25 aviil 1850, nous don-
nait une dude des effels mmaihmquu de ce pric ieux sel el en dé-
duisail qm-]qm.- donndes l|l|.|a|mll1|t11lt.“- Le mois suivant, le 8 mai,
Al I'llf."“L, i son lout. L\lilh.'ll{ Faclion ]n]ia-unhhbmug, du bromure
1IL p1.|nl¢azi|1||uT el, tl-lrw les inductions I].1um|1t.ul]qur:h qu il en
Lirail, il insistait hpu inlement sur Faction ~u]uln' ¢ qui s¢ manifeste
dans les organes génilany, 4 la suite de son ﬂafmllmlrulmn ainsi
que sur les elfets d'anesthésie locale qu’il détermine dans I-.. pha-
rynx cl fe voile dit palais, effels que la médecine opiraloire a su
mcllu, it pr olil, et dont ne nous |erul [w, s'élre suffisamment sou-
H'.\‘ll“.{' 1!(.'1[1'["1 |i. Lllt“"“lL" I"Y'Ib[l"L llﬂ.ﬂ, PI]]]]_] un IIUIIJI. [lI_IL
nos deux confreres ont rlgudlL avee insislance i l’u_lh-ulmn, cesl

Piifluenee :lll[lﬁ]ii.miﬂ queserce co médicament sur le syslome ner-
:, it M. Huetle, la |rru5ll':ilim1 des Torees, .l"v.nu
aient des mouvements, la sensibilild gondrale ialma il
moins aliolie, Tos sehsalions spéciales dmonssdes, |’i|1ir"i§om_-._ al-
faibdic, le sens ménital amorti, tels Hulit les effets qui m’ont engagé
i classer le hromure de polassium parmi les agents les plus éner-
giques el les ]}ina :,puud.ul de la médicalion Hiltlu'ﬁ.lillt, »
Silonn'a [m..h. qu une faible atlention aux propridids =i mluns—
santes que venaienl de révéler nos jeunes confréres, cela tient, nous
Pavons luissé p présumer tout i Hlulllt-, i ce que les eflols uhbr,-rl.-t,q
¢laient le résullai de Padministration ¢|u médicament i dmL.-. [l‘l]li
Slovides vl lpH astee dilldes. Afusi M, '[Lum", "l"'"" avoir munm

veux, o En résuimé

gﬂui'll'l 05

Paction irritante des solutions du bromiire an uthuu‘:m'., termine

si Uhese par l¢ résnnié sivant ;
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« En somme, le bromure de potassinm en solution titrée au cin-
quidme et administeé i doses progressivement croissantes (3, 10,
15 ol 20 grammes), nous a paru agir en surexeitant les fonclions
organiques, en donnant aux travaux morhibes indolents une acti-
vilé nouvelle, L'élément douleur en a surtoul ressenli une vive in-
finence. Etendu de plus d’cau, conservera-t-il la méme action? Nous
ne le pensons pas. (Erreur grave, comme on le sait maintenant, et
comme nous allons bienlot le faive voir, |

« L'action du bromure se traduit par une série de symplomes
analogues i conx qui caraclérizent la paralysie générale incomplile
des aliénés, par un élal de lnl penr dont les effets, de 1I|lib en phlh
prononeds, teo lewt i soustraire Iullllndu :Ilu v sl sonmis aux in-
fluences :lu delins.

« Les fonetions dont e jeu nécessile de la part de Iorganisme uu
état dintégrité putfaile, sont les premidres i en ressentir les attein-
les. La |}|1:f-1innnniil. |u’|.'r| de son expression, le les regay d de sa viva-
cité, la langue hésite a prononeet, les malades se 5L1Ilunluu=ul|m||-\ :
i peing levds, ils désirent se concher; wudeitot duns lewr lit, ils s'en-
durment die someneil fe plus profond.

« Toulefvis, du esté de Pintelligence, & part un défaul datention
ou mangue de volonté, une esplee dinsouciance qui dénole dans
Pesprit moins de lucidité, les :imordrca wonl jamais é1é bien loin.
Quelques malades ont en ee qu'on pourrail appeler des absences ;
ils étajent ocenpés i chtreher ce qu'ils venaient de [Il.,l_'lldi,l_,l,l_l_'{l}q.nl
Pavoir perdu, La plupart sont restés dans leur élat normal ; seule-
ment la volonté ayant perdu de son empire, ils so laissaient l'l“*
volontiers aller i leurs penchants. L'un d’eux véeitait des pitces de
thédlre, un autre eausait politique, un (roisibme hivardait tout le
long du jour, Venait-on i leur advesser la parole, ils répondaignt
bien et raisonnablement aux demandes qui lear élaient adressies,
se préfaient avee intelligence i ce qu'on exigenil deux,

« Leg troubles sutvenus du coté de la motilité ont éé plus tran-
chés. La débilits appariie dés le principe va loujours croissant : elle
rend la démirehe chancelante d'abord, de plus en plus difficile, el
bientdt impossible. A un degid plas avaned, nons avons vu les
forees tellemnent abiolies, qu'on aurait pu eroire i une atrophie mus-
culaire.

w L sensibilitd peal s’aflecter aussi; ses désordres ont varid de-
puis l'anesthdsie jusqu'a un simple engourdissement de la douleur,

¢ A Paction géndrale du médicament s’ajoute une action toute
locale : ainsi nons parait s'expliquer la modification survenue dans
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la gensihilité dn pharynx, modification qui rend les nansées impos-
sibles.

o Les tronbles des sens spéeianx nous ont paru en harmeonie avee
ceux de la sensihililé géndrale,

« Le sens génésique parait profondément engourdi.

« La médication une fois suspendue, le retour i Pélat normal se
fait le plus souvent d'une manidre insensible; dans quelques cir-
constances, il survient des sympldmes d'excitation. »

Ces données sur 'action physiologique du bromure de potassinm
sont des plus nettes, et il n'a mangqué & nos auteurs qu'une chose
que, les uns comme les aulres, nous ne powvons encore posscéder i
I'époque oft nous quitlens les banes de 'éeole, une cerlaine expé-
rience personnelle, pour en tiver des inductions thérapeutiques qui
eussent é1é acceplées par tons leurs leeteurs,

Les elfets physiologiques des médicaments different, on le sait,

.ﬁ" '""\ suivant certaines conditions, parmi lesquelles il faut compter les
uanlilés ingérdes el la durde de Iadministration. Or, MAM. Ilames
et Huetle, témoins de Pemplol des hautes doses, nont pu tracer un
-;%‘, Hablean complet de Paction du bromure, et M. Rames va méme
%’_ {? jusqu'a douter que cet agent conservil sa puissanee anesthésique
- i" “si P'on venail i le dissondre dans une plus grande quantité de véhi-

cule! Il v a done lien de compléter leurs études.

Le mémoire de M. Gubler, que nous venons de publier, nous
dispense de revenir sur les applications générales des propriéids sé-
datives dn hromure. Nous voulons nous horner aux effels spiéciaunx
que ce médicament exerce sur le eentre nervenx encéplalique, et
méme, parmi eces effels, eirconserivant encore davantage ohjet de
la présente nole, nous ne nous oceuperons de metlre en reliel que
Paction hypnolique du bromure potassique.

La propriété si incontestable dont jouit 'opium de provoquer le
sommeil par une action propre et élective, o fait que, pendant long-
temps, les eliniciens n’ont pas recherché dautre agent somnifére,
Toutefois, les inconvénients qui, chez cerlains sujets, résultent de
ce motde de provoquer le sommeil, la lourdeur de téte, Pobtusion
de Vintelligence, la faligne musculaire, pour ne parler que des
troubles principaux qui résultent de Vadministration de ce médica-
ment, ont fait accueillir avec empressement les propriétés lypno-
tigues de quelques aulres substanees, du lactucarium d’abord, puis
du chloroforme adminisieé i Uintérienr. Mais Paction du lactuca-
rviwm s'épuize vite, si P'on ne prend le soin &'en élover les doses, ol
dchone dans les eps d'insomuie persistante, Le chloroforme agit

page 100 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1864x67&p=100

@BITH

e L

d'une maniére plus constante, plus continue, el ne réclame pas cette
dlévation progressive des doses; il a toutefois contre lui, inconvi-
nient, du veste, quine lui est pas particulier, que quelques individus
s'v montrent tout i fait rélractaives. 1l y a done encore une lacune
asses large dans la série des agents sommiferes : les quelques essais
cliniques anxguels nous nous sommes lived i Faide du hromure de
polassium neus ont fail voir que ce sel jouit d'une action puis-
sante, sans que nous puissions dire cependant que, grice i lui, le
vide qui exisle entre le chloroforme et I'opium se trouve en réalitd
et décidément comblé. A une expérience plus lengue, plus appro-
fondie de faire la lumitre sur e point si intéressant pour la pratique
courante.

Voici comment nous avons ¢lé amend i constaler les propriélés
hypnotiques du bromure, adminisivé i petites doses,

A Pépoque oir parurent les théses de MM, Rames et Huelle, nous
nous occupions avee Robert du traitement des rélrécissemenls de
Furétre. Le point particulier qui, dans cetle élnde, attirait plus
spécialement mon atlention, était la part que joue Uélément spasme
dans la production de la rélention d’urine, souvent si brusque dans
ces sorles de cas. Malgré les vésullals asser inatlendus auxquels
Jélais parvenu el que je ferai conmaitre, Juvals Eélé frappd par
le récit Pun fait emprunté a la pratique privée de M. Puche.
« Chez un malade affeeté d'une vétention d'urine causde par une
contraction spasmodique du col dela vessie, les sondes ne pouvaient
franchir Volstacle. Le bromure de polassinm, administré pour
d’autres allections qui en justifiaient emploi, fil cesser la contrac-
lion, et la sonde put éire librement passée de 'urélre dans la vessie, »
Pour M. Huelte, ee résultat thérapeutique éait la conséquence d"une
action stupéliante du bromure sur les sphineters, effet de {influence
générale du médicament sur le systéme nervews. Dans ee cas, 'in-
terprétation de notre confrire élait peut-lre vraie en parlie, en rai-
son des hautes doses employdes par M. Puche; mais elle devait
aussi éire rapporide toul d’abord, et pour une bonne part i Paction
topique du médicament. On sail que le bromure est éiminé en
grande abondance par les veins : or, les urines ainsi rendues mé-
dicamenteuses deviennent une sorle d’injection anesthésique qui,
agissunt sur toute I'édlendue des voies urinaires, devail triompher
de I'élément spasmodique de I'affection dont elles éaient le sidge.
Reslait & 'assurer si celle action ne pouvait étre obtenue avec des
doses moindres.

L'olservation clinique ne tavda pas & démontrer la justesse de
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mes prévisions, Ce n'est pas le moment de produire les résultats
de mon E!pf-l'nnemdl:ull deel dgard 5 nous parlerons eependant de
quelques-uns des faits de ce genre que nous edmes alors occasion
@observer, mais seulement parce que c'est chez des malades af-
feclés de rétréeissement dcl urétre, soumis par nous i la mdédica-
lmn Jpar le hmlmllr- fque nons avons élé amend i constaler la pum-
sance somnifere de cet agent thérapeutique.

ﬂns, Rétréeissement de Puritre; emplot de la dilatation pro-
z_a'r_'.ugww rendit }ml‘mﬁh an_moyen du bronure ; effeis f;Jpﬁnngues

e la médication. Un jeune homme de nos amis, affecté J'un ré-
Irdcissement de Furétre, avail désiré, avant de se marier, dre dé-
Vairuesd de sa maladie. Le Gaitoment’ par la dilat: ation, mu'_[unl il
-:_'lml. mlllms, n ‘amenait .mLmlu'ﬁuH.'].l parce qu i E]Il_p,af-urx re-
prises on avait 61 obligd de le suspendre, Uintroduction des sondes
amenant s aeces rL!FI'I!'E'H: dits que le volume en dlait augmentd, 11
ne lui restajt que quinzo |-l]'ll|“1 i donner i ces essais thérapen-
ligues, el comme il wavait anenn motil Igitime & alléguer pour
reculer I'époque de son mariage, il élait dans'un élat de trisiesse et
dlexcitation difficile & déerire, !'lu-ivqu-u‘ il vint, le I'“"]'llI"Ll 1850,
me faire pnll de s situation el me demander conseil,

Les travaux de MM, Rames et Huelle, que je venais de lire,
m'engagorent & me charger de son traitement. Jespérais, i V'aide
du bromure, anesthésier chez Tui le canal de Porétre, de fagon & Ie
rendre insensible & V'action traumalique dos sondes, o je lui pres-
}:i;it-iﬁ en (‘.;‘I.IIEIEIIIIL‘IEEI! la zolution snivanle :

I'r, Bromupe de polnssiom. ... eoeesan. 10 grammes,
Faw digfillép, ooveasiorosaanyssigns 200 grammes.

- FU8, aprendre ala dese d'une cuillevée & honehe mélée & un
verrt d’eau suerde quatre fois dans la journée. La enillerde conle-
nant 20 grammes de solution, ¢'élait done 4 grammes de hromure
'ﬂi.as:s-iqlfc fque 1c'|1i:'1'|z'u|:c il{!\'éi.‘r. ingn‘-i'rur quotidiennement. De plus,
je conseéillai emploi’ d'injections urétrales avee celle méme solu-
tion, pendant les (rois premiers jours, et qui devaient étre faites
principalement dans la matinée, la séance de'dilatation ayant lien
de midi i une heure,

Le’ succks de celle médicalion dépassa de heaucanp mes espé-
rances, car dés le lendemain je pus faire usage de plusicurs sondes
de volumés' de plnt. en plug forfs, sans voir se produive d’ac-
cidents, et dis le 15 juillel, ce jeane homme se mariait, ayant re-
conquis une dimension du canal telle que toule crainte avait dis-
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parn de son esprit, En denx semaines le eanal avail ¢¢ amend par
la dilatation progressive o & 40 millimitres,

Mais le point le plus ILulaw]u'lhh- de cotle médwcation, celui do
moins qui seul nons fail eiler jci ce fait, est Paction stupéfiante
produite par le hromure, Depuis un mois, le malade étail privé de
sommeil, el dis le premier jonr — il n'avail encore pris que denx
caillerées de la solution — il dormit toute la nuit. Le lendemain,
lorsqu'il vinl me voir, il me vemereia vivement de la 1uﬁ!in:1 que je
lui avais fail prendre; il élait convaineu que je ne la lui avais pres-
erite que dans le but de lui faire retrouver son sommeil depuis long-
temps perdu.

Celte action h\punllque du bromure dans ce cas m'eiil peut-élre
échappé, si je n'avais eu Paltention éveillée par Je travail surlout de
M. Rames, car il insiste spécialement syr les effels stupéfiants de
e sel. Un fait se présentait & mon observation, qui paraissait dé-
poser en faveur de la réalité de ces effels; mais néiaient-il pas sns-
ceplibles de recevoir une aulre inlerprétation 7 Je ne laissai pas
échapper 'occasion de m’en assurer auprds de mon mulndn,
homme tris-intelligent. Interrogé si le sommeil calme dont il avait
joui ne devait pas étre rapporté i Pinfluence morale due i 'espé-
rance que je lui aurais rendue, plutdt qu'a 'action du médicament :
« Non, me répondit-il, et la prenve, c'est que je ne erois pas en-
core au succis de volre tentalive. » Ce doule ne tarda pas i tomber
devant les résultats oblenus : quant i moi, il ne pouvail que me
donner confiance dans la vertu soporifique du bromure, et cette con-
fiance alla croissant, car pendant toute la durde du traitement 1'in-
somnie ne reparut pas,

Restait alors In'question d'idiosyncrasie, restait i savoir si ce
n'était pas, dans ce cas particulier, & une impressionnabilité spé-
ciale et personnelle quélait due cetle aclion hlulu‘f'anle du hro-
mure sous Uinfluence de doses n’ayant jamais dépassé 4 gram-
mes par jour. L'expérience nltérieure pouvail seule permetire de
trancher ce point. En attendant, je remarquai que les effets dont
J'élais témoin dilfiraient beaucoup de ceux ohservés & hopilal des
véndriens. Le malin, au réveil, mon malade ne ressentait aneune
lourdenr de téte, aucun sentiment de fatigue ; le sommeil de ses
nuits avait loujours élé calme, 1 réparatenr, el ne laissail i sa suite
aucune sensalion pénible, tucun malaise de quLIqm-. genre ou dugn!
fue ce fil.

Je fus une année avant d’avoir Poccasion de renouveler 'emploi
de cette médication,
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En juin 1851, un denos eonfréves de province, habitant le dé-
partement de PAveyron, vint me consuller pour une névralgie du
col de la vessie qui Pavait fored & abandonner sa clientile, ear I'é-
lat des routes de son canton Poblige i passer une grande particde ses
journdes & cheval, Je la fis part du fuit ci-dessus, et il [ul convenu
qu'il expérimenterait la médication bromurée seule, élant laissé a
sun appréciation, an cas ol celle médication tarderait & le soula-
ger, &'il conviendrait d’adjoindre 'usage de suppositoires ainsi for-
mulés :

Pr. Beurre de cacat. .. cocieininnninen 8 grammes.
Bromure de polassiom. ... .ovoeeiuns 9 grammes.
Extrait doplum...coovvina.. v 0er 10

— debelladong......conunssnnns o 05
M. el F. 8 A, dewx suppositoires,

Un mois apris son retour chez lui, ce confrére m’annongait que
Pemploi du bromure, en solulion prise & l'intéricur, avait suffi
pour le débarrasser des sensations douloureuses qu’il éprouvail au
col de la vessie, et qu'au bout de vingt jours il avait pu reprendre
Pexercice du cheval, d'abord avec modération ; mais qu'au mo-
ment oi il méerivail, il faisail ses tourndes aussi longues qu'au-
trefois.

I ajoutait qu'il avait élndié avec soin Vinfluence du bromure sur
son sommeil, et que, quant i lui, il ne doutait pas des propriéids hyp-
notiques de ce sel.

Je pourrais ciler encore un certain nombre 'avtres faits ; mais
comme I'insomnie compliquait d'autres étatls nervenx, Phypochon-
drie, Vataxie, ces observalions seront mieux placdes dans une note
surles bons effels de cetle médication appliquée au traitement des
maladies dominantes. lei nous devons nous borner i mettre en re-
lief les propriétés hypnoliques, en dégageant la question de tout élé-
ment élranger.

Malgré la réserve que 'on doit apporter i citer les rdsultats de sa
propre observation, quand on en est personnellement le sujet, — ear
nous sommes exposés i erver, surlout quand il s'agit de nous-
mémes, — nous avons {rop souvent hénélicié de Paction spéciale
dont nous nous oceupons dans eetle nole, pour ne pas élre aulorisé
& en témoigner. Toutes les fois qua la suile de eonlention d'esprit
par trop prolongée, j'éprouve de Vinsomnie, je prends le soir avant
de me councher, un verre deau suerée contenant 1 gramme de bro-
mure, el le sommeil ne tarde pas i venir.

Un aulre de nos confréres nous permeliva d'invoquer aussi son
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témoignage a 'appui des propriétés hypnotiques du bromure, car il
est encore plus sensible que nous anx effets de cet agent. Plusicurs
fois mous avons conseillé & M. Ferdinand Martin Vemploi de ce
moyen pour combative des accidents d'éréthisme du pharyns ou du
eol de lu vessie auxquels il est sujet, et chagque fTois il a élé obligé
d'y renoncer : 1 gramme de bromure dissous dans 200 grammes
de liquide ne lui proenre pas senlement un sommeil profond pen-
dant la nuit 5 il demeure encore durant loute la journée suivante
dans un dat de somnolence qui Vempéche de vaquer it ses af-
faires, Clest le sujel le plus impressionnable que j*aie jusqu'ici ren-
confré,

Toul intéressants que sont ces faits, jeusse encore lavdé 2 les
produire, dans la crainte de m’exposer i des mécomptes, those si
fréquente en fait d'action thérapeutique, Mais nous trouvons dans
un des derniers numdéros de la Lancette anglaise quelques obser-
vations semblables publides par un denos eonfrives d"outre-Manche.
M. H. Belrend, i I'instigation de Brown Séquard, vient également
@'expérimenter I'action du bromure de polassium =nr Pinsomnie,
el les fails produits, ajoutés i ceux que nous venor . de rapporter,
en déposant dans le méme sens, nous permettent d'appeler I'at-
tention de nos lecleurs sur ce nouvel agent de la médication hy-
oot e,

i Dans le premier cas de M. Behrend, il s’agit d’'un homme de
trente-six ans, @’un tempérament trés-nervenx, qui éait en proie
i une grande surexeitation, par suile des inguidtudes o 'avait jetd
une maladie grave dont éait alleinie une personne de s famille. 11
'y avait chez lui aucune autre alfeetion que la perle du sommeil
et Vaflaiblissernent, tant physique que moral et intellectuel, qui
élait la conséquence d'une insomnie datant de plusicurs semaines.
L’opinm sous ses diverses formes, la valériane, divers autres anli-
spasmodiques el sédalifs édlaient restés absolument sans effet. Ce
fut alors que notre confrére lui preserivit le bromure de polassium,
i la dose de 25 grains, trois fois par jour, dans un pen d’ean [roide,
avanl les repas, pendant huit jours. Au bout de ce temps, le ma-
lade demanda s'il devait continuer le traitement, ayant joui, disait-il,
d'un bon sommeil plusicurs nuits de suite, Bien que le malade
elit, avee le repos, recouved son entrain el sa vigneur de corps et
d’esprit ordinaires, comme il dprouvail encore une certaine excita-
tion nervense, principalement la nuit, M. Behrend conseilla de ne
point supprimer complétement Pusage du médicament, mais d’en
prendre seulement une dose le soir, en se mettant au lit, pendant
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quinze jours, L'jnsomnie pe reparul pas, et quand le malade venait
i se réveiller, la conlinee qu'il avait prise dans Pefficacité du re-
mixde suffisait, disail-il, & le rendormir, en le rassurant contre ln
crainte de ne le pouvoir faire, crainte qui auparavant semblait suf-
fisante pour Pempécher de trouver le sommeil.

Dans un second cas observé par M. Belivend, mais sur lequel
il ne nous parait pas utile de nous étendre si peu que ee soit, tant
il ressemble an préuédcut Pinsomnie eéda, pour ne plus vevenir, an
hout de it on dix jours de traitement par le bromure de potas-
sium administrd & la méme dose el de la méme maniére.

Dans ces deux faits, la cause dela perle de sommeil résidait
daps upe excilation nervense, dpe i des affections morales, Le sui-
vant ) qlig nous ;lwcmsil notre collaborateur, le docleur A. Gauchel,
fera voir comment le bromure peut agjr comme hypnolique, ¢n
Fal:*-ﬂnl cesser un excessif éréthisme entané, point de départ de 1'in-
somnie,

Un homme igé de soixante-quatre ans, ayant eu & diverses re-
]mses dolmulsl dge de vingl ans, des maladies de la peau, anxquelles
il donne le nom de dartres farineuses, se trouvait atteint, le 20 juin
derpier, d'un eczéma aigu de Ioreille r|m occupant, oulre le pa-
villon et los parnes dela peau circonvoisines, le conduit auditif ex-
lerne, causail de trés-vives douleurs, Grice i une émission sanguine,
i des purgalifs répétés, i des moyens locaux approprids, le malade
set frouvait mienx au hout d’une semaine, lorsqu'il fut pris d'un dry-
thiéme général, qui lui-méme ne tarda pas i eéder ; senlement, aprés
avoir complélement privé le malade de sommeil, par les démangeai-
sons nuirjuallcs il donnait lien pendant ses périodes d'angment et
d'état,illaissa apres lui une hypéresthésie cutande, un pruvit toul aussi
féroce, qui continua a rendre impossible tout repos pendant la nuit.
Les bains amidonnés tiedes et prolongés, les préparations d’aconit, a
dose rapidement progressive, élaient restées foul i fait sans résullat,
etil y avaitune semaine que le malade p'avait fermé il el passait
les nujls i se grater avec lurie, quand le hromure de potassinm lui
fut administré, i la dose de 2 prammes |m|'juur en deux fois, matin
EI.' smr, dans de P'ean sucrée. Dis la l}l'cmu.m nuil, celle du 4 au
"injl.'l"l..l, il y eul un sommeil assez ealme pendant pris de six
heures, el les dumangenlgons avaient considérablement diminud,
Lcs deux nuits suivanies, elles diminuirent encore, el le ml‘l‘lmﬂll
fut & la fois el plus calme et plus Icmg Le bromure ful continué
]m;ulnni huit j Jours environ ; mais dés le a..mqumme le ;:rurll avait
fotalement disparu, ainsi que Vinsomuie.
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Ces fails, ce nous senble, ne laissent aicun doute sur Faction
hypnotique du hromure de potassium, la seule, ainsi que nous
I'ayons dit, dont nous ayons l'inlention de nous oceuper ici. Tl reste
it déterminer la dose & laquelle on devra prendre ce sel dans les cas
oit l'on se proposera de Pemployer i ce litre, On vient de voir qu'on
peut le prescrive d'emblée i celle de2a3 gmrntnes-, sans aueune
espg_cn d' mcunvenmnl Maw, COMINE NOUS PENSons qll. on peut o=
tenir les mémes effets avece de moindres quanlnéz nous eonseillons
de débuter par ecelle de 1 gramme, qu'en augmentera chague
jour, si besoin est, jusqu'i obtenir Veffet désivd, sans dépasser
jamais & grammes; nous recommandons aussi de n’administrer
que des solutions élendues (*),

Il est une erainte qui pourra naitre dang Pesprit des expérimen-
tateurs ; nous voulons parler de Paclion anaphrodisiaque dont ce
médicament passe pour étre doud el dont il est doué ‘réellement,
action qui, sans nul doute, pourrait dire tris-désagrdéable b cortains
malades, Pas plus que M., Behrend, nous n'avons éué tdmoin de cet
accident dans les efis que nous avons en ocension de \oil : 4 la dose
de 1 gramme, nous mirions plutol observé une eertaine excilation
se traduisant par Iérection au réveil, excilation que nous ne pré-
tendons pas altribuer au bromure, mais dont nous avons pris acte
comme preuve qu'a la dose susdite 1a frigidité génitale ne parait pas
tire & eraindre. Quant aux doses de § grammes, 8"l élail nécessaire
d'y arriver, il est vare qu'elles doivent élre répélées un lemps assez
long pour imener Panaphrodisic ; du resle, il est bon nombre d’af-
fections herveuses ol eél effel ne pourrait étre quintile.

Un auitre symptdme ficheus, auquel peut donner lien le hromure,
d'apris e quont signalé MM. Hames et Huetle, ¢'est la conslipa-
tion; on la voit conslante dans les observations qu'ils ont’ consi-

(1) On sail que le hromure de polassiom est rarement | pur el qu "il 8"y Lrouve
ordinaivement mélangée une cerlsine quantité diodure de la méme Dase. Ce
derpier sel esl-il suseeplible de noire & Uselion hypnolique du bromure ¥ 11
w'en serail vien, 871 faul en eroire le doclear lgnazio Beloldi, qui ap conlraire
préconise indure de polassinm conlre Vinsomnie ayanl vésistd aux narcoliques,
pourvu foulefois qu'elle soil indépendanie d'une lésion des cenlres nervens ;
il'le danne en solution & Ja dose de 12 grains par jour el dil n'avoir jamals eu
d'inguceis. Par conlre, il UVa administré i un negre dgé de soixante-qualre ans
{l'agteur exerce au lrésil) en profe @ une somnolence conlinuelle, laguelle an=
rail disparu au boul de huit jours. — Nous nolons ces fails, qui semblenl con-
tradicloires enlre eux -l par rapporl & ce que nous sayons des composés fodi-
ques, afin de ne rien nép;ll{wr de ce qui esl relalil & la :|nnsllm1 dnnt Tious
traitons fei.
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gnées dans leurs mémoires. Pour nous, nous n'avous jamais con-
staté celle action pendant Padministeation des faibles doses de ce
médicament. Nons avons été platdl (émoin du contraive : les
garde-robes Elaient toujours faciles; il y avail méme quelquelois
un peu de diarrhée au début, mais qui cessait spontanément malgré
la continuation du sel el par le fait de Paccoutumance.

Dewour.

e i

THERAPEUTIQUE CHIRURGICALE.

Bes aribrites chronigues eher les onfonts et de lewr tealiement,

Par M. . GuensanT, chirurgien des hopilauz.,

On observe des arthrites aigués et des arthrites chroniques ou
tumeurs blanches chez les enfants comme ehez les adulles of leg
vieillards ; mais chez les premiers, la forme chronique est infini-
ment plus fréquente que la forme aigué. D'ailleurs, la plupart des
inflammalions articulaires rhumatismales élant surtout du ressort de
la pathologic interne, nous ne voulons nons oceuper d’abord que des
arthrites tranmaliques, qui suivent la méme marche el nécessitent
le méme traitement que chez les adulles, Aussi, nous bornerons-
nous i rappeler que ces arthrites traumatiques, causées par des vio-
lences extérieures, réclament un traitement antiphlogistique ; que
cependant on doit étre plus sobre d'émissions sanguines ehes les
enfanis que chez les adultes, et que pourtant il fant toul melire en
cenvre pour empécher Pinflimmation de passer & Iélat chronique,
terminaison redoutable chez les jeunes sujels, qui sont le plus sou-
vent lymphatiques. Aussi, pour les entorses ches les enfunts,
sommes-nous tris-partisan de Pemploi de Pean froide el du massage,
qui nous ont réussi fréquemment, Nous faisons suivee ces moyens
de Papplication de la ouate autour de Varticulation, on bien des
bandages inamovibles, qui sont toujours utiles dans ces cas.

Une observation importante que nous pouvons faire, est que les
arthrites traumatiques traitées convenablement passent rarement
i I'état chronique ; nous avons eu mainles occasions de 'observer,
bien que nous ayons souvent redouté le contraire chez nos petits
malades. Toutes les fois qu'ils ne sont pas prédisposds au viee scro-
fuleux, ils guérissent hien.

Quant aux arthrites chroniques (elles le sont le plus ordinaire-
ment d'emblée, et le plus souvent sans causes locales bien appré-
ciables) , elles sont tellement fréquentes i Phopital des Enfants,
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il ne se passe pas un jour sans quiil se présente i la consula-
tion denx o trois eas de ces affeetions.

Nous désignons sous ee nom les artrhites qui surviennenl sans
inflammation franche, sans fisvre notable el & peine, cing fois sur
cent, gous U'influence d’une eause traumatique,

Les mémes phénoménes se présentent dans toules les arlicnla-
tionl atteintes de cetle malbenrense affection ; anx grandes arlicu-
lations des membres comme aux pelites, au larse, au genow, aux
vertihres, ele., on verrales arthrites se comporter de la méme fagon
et samender on guérir avee le méme trailement quand la guérison
est possible, ou le plus souvent résister i tous les moyens.

Cies arthrites offrent presque tontes denx symptimes & pen prés
constants, gonflement el conservation de la coulenr blanche de la
peau ; ¢'est pour cela qu’on les a appelées tumeurs blanches,

Mais, outre que cette expression semblerait indiguer que jamais
la peau ne change de conleur, ce gqui n'est pas exact, elle ale
tort de confondre sous une méme dénomination des lésions bien
dillirentes. Aussiles chirurgiens se sont-ils efforeds de classer plus
mélhodiquement les nombrenses maladies qui affectent les artieu-
lations.

Entre Lloyd et Brodie, qui voulaient que chaque espiee de tissu
pilt étre le sidge ou le point de départ des tumeurs hlanches, et
Rust (de Vienne) qui ne Fadmeltait que dans les os, les auleurs
modernes adoptent une opinion mixte et donnent pour sidge i la
maladie, lantdt le tissu osseux, tantot les parties molles,

Ainsi une tumenr blanche pourta aveir son point de départ dans
les os et envalir ensuite les parties molles, ou bien la maladie,
commengant par les parties molles, s’éendra ensuite an squelette.

On comprend de suile combien il est utile de commencer élude
des tumeurs blanches, en jetant un coup d’wil sur les altérations
anatomiques des articulations,

Nous trouvons dans la composition de ces dernitres les tissus
osseux el cartilagineux intimement unis 'un @ aure, les tissus
fibreux et séreux ou synoviaux également lids par d'étroites con-

-nexions, Les premiers forment le squelette, la parlic résistante

des jointures ; les seconds maintiennent les rapports et facilitent
le glissement des diverses picces osseuses, Puis antonr de toul ce
systéme, qui compose Particulation proprement dite, nous trouvons
le tissu cellulaire sous-synovial, les gaines tendineuses, les muscles,
Venveloppe cutanée, toutes les parties molles, en un mot, qui sé-
parent la cavité articulaire de Pextérieur,
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Pour faire voir Penchainement qui relic entre elles les diverses
altérations morbides, nous allons éludier la succossion des lésions
anatoitiques dans chacun des tissus qui entrent dans ln composi-
tion d'unc arliculation. La membrane synoviale se dépolil et se
recouvre de granulations {rés-fines d'abord, et qui deviennent
bientdt de véritables fongosités s'élendant Jusque sur les carli-
lages.

Ces fongosités se recouvrent de fausses ulernhranus, plus le tissu

cellulaire siriche en vaisscaux qu1 double la synoviale, s’engorge,
secrite de la I&mphc plastique, qui bientdl s'organise, ot augmen-
tant tous les jours de volume, doune i la synoviale, de concert avec
les fongosités et les fausses membranes secrétdes i sa face interne,
une épaisseur qui, dans quelques cas, peul aller jusqu'a un ou
deux cenlimidres,

Bientotun liquide roussatre d’ahord puis séro-purulent, el enfin
purulent, s'amasse dans la cavité articulaire; la quantité de e
liquide augmenie el distend la synoviale gqui se romprait sans 1'é-
paissetiv fournie par les fongosités et les fausses membranes; la
rotule est soulevée, et ¢’est alors que 'on peut croive & une hydar-
trose simple,

Mais les Cartilages vont présenter des Iésions unpm[ante-. Les
cartilages vivent aux dépens des os d'un clé, et de Vautre aux dé-
pens des liguides synoviaux. Tls peuvent donc étre regardés comme
des parasiles qui subivont inévitablement les conséquences de Palté-
ration des os &l des siles seerélés par la synoviale.

Les lésions les plus frdquentes que présentent alors les eartilages
sont :

1° La perte d’élasticité ; :

9s L'amintissement partiel on géndral, commengant par la face
profonde ou par la stperficie ;

9% La décorlication, qui est produite parle développement des
Dowrgeons chidinbis entre 'os el le carlilage.

Dans et s, les celliles osseuses sont mises i i,

4 La perte de poli qui accompagne toules ces lisions doit ére
constinte, car elle a souvent liew chez les enfanls comme chez les
vieillards, chiez lesquels on trouve les cartilages réduils en pelils
fragments du volume d'un grain de millet, et llottant dansle liquide
du Particulation ;

59 Les drosions caractérisées par une perle de substanee partielle
¢lendue jlisqu’d Pos. Le cartilage, autour de celte perforation, n'a
yien perdu de ses qualités normales. Au fond de la perforation, on
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voit Pos o des fongosités qui, dans certains cas, font suillie dans
Particulation, _

D’antres fois, et sont des trous taillés i pic dans le eartilage et
constituant un canal étroil, ouvert d'une part ﬂu@ls I"articulation,
@autre part dans le tissu spongienx de Pos. Quelques-uns de ces
canaux ne sont point complets, et sonl encore reconverts d'une por-
tion de cartilage & la surface libre.

MAL Brodie, Russel, et quelques autres chirurgiens, counsidirent
les perles de substance’ comme des uledrations, mais nous pen-
sons avee MM. Richet, Cruveilhier et Velpeau, e Puledration
ne peut avoir licw dans des tissus oit la vasculavisation est impos-
sible,

Que deviennetit ek tissus fibreus au milieu de cos désordres? Tau-
1t ils se ramollissent, et c'est i le cas le plus ordinaire ; on voil
alors lears libres comme dissocides, e tissu cellulaive interlibrillaire
tlre converli en gelée, et als ont iu“rmul_ll perdu de leur cohdsion,
quon Jes distend et les allonge avee facilité ; ils perdent lear aspect
Lieillant, ils de¢iennent mats, comme s'ils avaient séjonrnd dans une
solution alcaline. Daulres fois, ils Ilﬂl'ili.’s:il.!lll. COme hﬂml'll‘uphiés
el indurds ; dins ce cas, on y trouve quelques rares vaisseaux
singuing qui pavcourent leurs fibvilles ; mais cest i le cas le plus
rave; on te Uobserve guére qu'alors que le mal commence @ ri-
trograder.

Nous pensons que ces deux variéiés d'aliération sont consécu-
tives aux lésions de la synoviale, et que les ligaments ne sont
jumais primitivement malades,

Le tissu cellulaird sous-cutané s'infiltre et se gmﬂiu; la peau
devient lisse et conserve le plis souvent sa couleur normale el sa
chaleur, méis quelquefois elle présente une vive rougeur et une aug-
metilation de température,

Dans la géndralité des cas, la pean prisente les uu\'urt_ﬁrué de
listules ou dabeis, par lesquelles sortent souvent des séquestres d'os
malades.

Les inuseles se rétracient, et leurs tendons soulevent lu peau el
se foitt senlir comme des cordes, par suile de l'immobilité du
ménmbre malade. Cette immobilité produit aussi U'amincissement
des museles, de sorle que la tumeur parait moins volwmineuse
qu'elle ne 'est réellement.

Mais la lésion la plus grave est celle des vs. Elle peut étre, comme
nous Vavons dit, primitive et cidse de la tumewr blanche, ou bien
conséeutive i une ditération des parlies molles, Les exirémitds os-
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seuses, i cause de leur vascularité, subiront Pinfluence de la ma-
ladie plutdt que la diaphyse qui est plus compacte.

Toules les maladies des 0s sont suseeptibles de produire des fu-
meurs, el entre aulres Postéite, la cavie, la néerose. .., elc.

L'ostéite pent &re simple ow conséeutive i une affeetion géndrale,
comme la tuberenlisation, In syphilis. Quand elle est simple, los
s'infiltre, se gonfle ; du pus se produit; il pent y avoir carie, né-
crose ef sorlie de séuestres, mais de séquestres venanl de la super-
ficie de l'os, en delwrs de Particulation,

Dans le cas de tuberculisation, ce qui n'est pas trés-commun chez
les enfants, il peut exister un tuberenle enkysté qui se trouvera ren-
fermé dans l'extrémilé osseuse et s'aceroitra en lous sens. Si ce lu-
hereule atteint Ia superficie de 'os, il peul s’ouvrir une issue dans
le lissu cellulaire, en dehors de Particulation, ol la guérison alors
West pas impossible.

8i, au conlraire, il se vide dans la cavité articulaire, la maladie
augmente d’intensité, toutes les parties de Varliculation se désorga-
nisent el il survient des phénoménes généraux qui peuvent enlever
le malade.

Dans d'antres circonstances, la matiére tnberenlense est infiltrée
dans une portion de P'os qui se nécrosera, sera éliminée par séques-
tres, el la gudrison pourra encore survenir, Mais si Pinfiltration se
fail jour dans ln jointure, le carlilage se détruil en totalilé ou en
partie, la cavité de I'os s'oblitére, et les séquestres du cartilage peu-
vent rester dans Particulation el y entrelenir une suppuration inter-
minable,

La eavie et la nécrose se comprennent facilement comme résultat
de 'ostéite et complication de la tumeur blanche, '

Au milien de tous ces désordres, que nous venons de rappeler,
il se produil des déplacements de surfaces articulaires faciles i
prévoir.

Ces déplacements tiennent :

1° A Pinflammation des parties molles qui entourent Particula-
tion. Ces parties perdent de lear résistance, se laissent distendre;
les ligaments ne peuvent plus maintenir les os qui, obdissant i la
traction des museles les plus forts, tinissent par se déplacer. De li
des luxations plus ou moins complites ;

20 A la rétraction des museles résultant de la position vicicuse du
malade.

Ainsi, dans la plupart des coxalgies, les malades se conchient sur
le eité sain, et fléchissent la cuisse du coté malade sur le bassin,
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Il s'ensuil que les fessiers sont tendus, qu'ils pressent la téte du
fémur sur le hourrelet cotyloidien, que la cavité cotyloide se déforme
par suile de celle pression continue, el qu'enfin la luxation se pro-
duit, le plus souvent, il est vrai, d'une maniére incomplite.

Mais quelquefois la téte du [mur glisse jusqu’i la fosse iliaque
externe, et alors il y a luxation compléte.

Les déplacements par rélraction musculaire ne s'observent que
tardivement.

Voyons maintenant dans quel ordre de fréquence se trouvent
prises les diflérentes articulations chez les enfants.

Les articulations occipito-atloidiennes et atloido-axoidiennes sont
plus souvent atteintes que celles des autres régions de la colonne
vertéhrale, qui, & leur tour, le sont beaucoup moins fréquemment
que les articulations des membres,

Liarthrite chronique de Particulation temporo-maxillaire est des
plus rares,

Llarticulation scapulo-humérale, les articulations du coude, du
poignet, des phalanges se prennent facilement. Nous voyons seu-
vent chez les enfants ce genre daltération.

Celles des membres inférieurs, notamment celle du genou, pré-
sentent souvent des tumeurs blanches.

L’articulation coxe-fémorale, qui est {réquemment atteinte de
coxalgie, mérite une mention toule spéciale, et nous traiterons i part
de tout ce qui 8"y raltache,

Les arthrites chroniques reconnaissent deux sorles de causes,
I'une locale on traumatique, assez rarve chez les enfants qui cepen-
dant font fréquemment des chules, Vaotre générale, trés-ordinaire
dans le jeune dige.

La cause locale ou traumatique n’agira que si le sujel est pré-
disposé ; elle n'en sera que la cause occasionnelle. 11 est évident que
tous les enfants n’awront pas une tumeur blanche pour ére tombés
sur le genou, tandis que si les tissus y sont préparés par une mau-
vaise constitution, il deviendront le siége d'une inflaimmation «qui
ne tardera pas i prendre une forme chronique.

La cause constitutionnelle est presque toujours la serofule, qui
domine plus particulicrement chez les enfants des deux sexes placds
surtout dans de mauvaises conditions hygiéniques.

Cetie exagération du systéme lymphatique semble prédisposer les
sujels qui en sont atteints & contracter des tumeurs blanches, a un
tel point que les moindres causes occasionnelles peuvent détermi-
ner chez cux cette terrible maladie,

TOME LX¥II, 3° LI¥R. 8
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tuand la tumenr blanche se développe sons Pinfluence de o
serofule, la maladie débute souvent par les os 3 mais elle pent com-
mencer par les parties molles, comme dans le cas darthivite aigui
passant i I'état ehronique.

Toules les maladies qui portent leur action sur les os peavent
produirve les tumeurs blanches,

L'affection débute le plus ordinaivement par une géne ou par une
doulenr passagire, qui se veproduitia des infervalles plus ou moins
dloignés, el qui augmente d'intensité pour devenir permanente.

Quelyuelvis Ja donleur se fait sentiv plasienrs mois avant appa-
rition de la tumeur blanche ; elle eesse pendant un laps de temps
plus ow mains long, puis elle revienl et ne quitle de longtemps 1¢
malbenreux malwle,

Un enlant, menact de tumeur blanche, sentira, apres un exer.
cice un fuen violent, une doulenr plus o moins vive que le repos
de L vl feva disparaitre ; les jours suivants nouvelles soulfrancey
par suile de nouvelles fatigues, el ainsi la douleur reparaitra en
augmentant dintensité el de durde, i un el poinl qu’on ne pourra
plus toucher le membre malade, ni méme hearter le 1t du panvie
paljent.

On peat observer, el surlout an commencement de I maladic, un
phidnomine vemarvquable @ le malade vapporie la douleur & Varlicu-
lation silude au-dessous de Particulation réellement prise. Ainsi,
dans L coxalgie, ¢'est quelquefois du genow que on se plaint Lout
dabord, ou au moins la donleur du genou éant plus intense gue
celle de la hanche, a fuit prendre e change & des médecing non pré-
venus de ee [ty el leura it evoive & une allection de celle arlien-
lation,

lei, on pent expliquer ce phénomine par la ransmission de la
douleur an moyen des nevfs qui viennent sépanoniv avtour de ar-
ticulation [Emoro-tlibiale. Mais cette explication n'est pas admissible
pour d'autres articulations. i

M. Richet pense que, les denx extrémités d'un os loig communi-
quant par le canal creusé dans sa diaphyse, lorsque 'une de ces
exlrdmilés sera affectée dostéite, aulre extvémild g'en ressenlirva,
Mais, comme le fait observer judiciensement M. Neélaton, si celte
douleur était Uindiee d*nne ostédite de Pextrdmitd infévicnre du fémur,
par esemple; elle ne tarderail pas i ére swivie dune alfeetion de
Particulation du genou ; or, ¢’est I ce que 'pn n'observe pas.

Quel que soil d'aillenrs le sidge de ces doulenrs, on a remarqué
quelles sont plus intenses la nuit que le joir.
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Les autres symplomes les plus constants sont :

1 Le gonflement, qui peut étre causé par la tuméfaction des os,
par un dépanchement articulaire, par le gonflement des parties
molles extérieures & Varticulation. 11 finit par devenir permaneit
comme la douleur,

2° La claudication, qui est déterminée au débul par la douleur
que provogque la marche. Mais quand la maladie est guirie, e
fant peut encore boiter, soit par habitude, soit par suite de rétraction
musculaire ou d’ankylose.

dr La délormation de Particulation. Elle sera surlout cansde au
début par la tumdéfaction des os ou des parties molles ; elle peut
aussi provenir d'une hydarthrose ; les abeds et le vamollisserieiit
des ligaments, par suile de lear contact avee le pus; font céder los
os & Iaction des museles les plus Torts, qui opbrent ainsi des dépla-
cements. Les artienlations séront encore déformdes par la position
du malade qui se prite i Paction de certains museles, en faisant
taire celle de leurs antagonistes : il en résulle une (raction continue
sur les os, qui modifie la forme de Particulation,

4° Le vaccourcissement ou Uallongement du membre malade.

Ils sont quelquefois seulement apparents, car il existe des vavia-
tions de longueur qui proviennent uniquement de ee que les deux
membres que I'on compare affectent des posilions dilférentes. Nous
avons pu éludier sur nous-méme un racéourcissement e la eifsse
qui se produisait lorsque nous voulions marcher, i une dporue ol
nous ¢tions atteinl d'une aflecion rbumatismale de Particulation
coxo-fémorale. La rélraction musculaire causée par ln douleur
simulail un raceonreissement.

Mais les raccourcissements et les allongements peuvent étre réels,
it la suile des déplacements des surfaces arliculairves.

Iy a des vaceourcissements, lids i des rétractions musculaires,
qui ne eident qui la ténotomie,

7 Les ankyloses, Quand les o5 ont suppord, ils s'envoient réci-
proquement des stalactites osseuses, et d'autres fois les ligaments
se durcissent ou s'essilient : de la résultent des ankyloses plus on
moins complittes.

M. Richet a constalé que, lorsqu'il y a déplacement, il pent
ge former des peeudarthroses susceplibles également de tumeut
blanche.

Enfin, un sympldme qui n'est pas rare dans les arthrites
chroniques, ¢’est ln erdépitation. Elle a lieu lorsque Varticulation est
séehe, ou bien lorsque les cartilages éant usés, les os frotlent les
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uns contre les autres, ou que ces mémes cartilages exfoliés sont
répandus en petits grains dans Uintérieur de I'articulation.

En résumé, Parthrite chronique présente trois péricdes prin-
cipales ;

1° Géne, douleur, gonflement des parties molles,

J* L'inflammation envahit I'articulation, et ¢’est alors que Fon
uhserve les abces, les uleérations, les fistules droites ou torluenses,
si le pus fuse et se fait jour dans un point déclive ; les fongosités
et la erépitation.

d* Déformation, luxation, sorties des séquestres, ankylose,

Cette maladie marche quelquefois rapidement, o en quelgues
mois, elle est arrivée a un tel point, qu'il faut amputer le membre
pour empécher le malade de mourir de consomplion,

Mais le plus souvent elle met des années & parcourir toules ses
phases, En péndral, sa marche est d'auntant plus lente qu’il y a
complication du ¢oté des os.

Le diagnostic des tumeurs blanches, dans 'aceeption ordinaire
du mot, est trés-facile ; il n’en est pas de méme du point de départ
de la maladie dans tel ou tel tissu, ni de eertaines complications.
Ainsi, lorsqu'il s'est developpd des fongositds dans avticulation,
on apergoil une fluctuation qui peut faive croire & des abes,

On ne pourrait guire confondre celte maladie qu'avee une hy-
darthrose ou un rhumatisme articulaive, mais alors seulement
que ces deux afleclions, passant i I'étal chronique et désorganisant
les tissus de Uarliculation, mettraient le' membre hors d'élat de
fonctionner. Dans ce cas, n'aurait-on pas aflaire i une véritable
tumeur blanche, dans Pacceplion que nous avons réservée i ce mot ?

Le trailement, d'ailleurs, dans 'état actuel de la science, ne
serail=il pas le méme, dans le cas ol on diagnostiquerail une
tumeur blanche, un rhumatisme chronique ou une hydarthrose
dont le liguide serait devenu purulent ?

Au point de vue du traitement général, il serait utile de savoir
sous quelle influence s'est développée la maladie. 'l y a scrofule,
le malade porte le plus souvenl d’autres traces de celte aflection,
quoiqu’il puisse arriver, comme nous I'avons déja dit, que tout le
vice scrofuleux se concentre sur un seul point. On (rouve aussi
fort souvent des antécddents de serofules chez les parents. Il en
est de méme pour la syphilis, qui n’atlaque les os qui la période
terligire, et alors, le plus souvent, on a affaire i une malulie hévé-
ditaire. La vérole terliaire commence par attaquer la diaphyse des
og, et i mesure qu'elle vieillit, elle se rapproche des articulations ;
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mais lorsyu'elle est transmise par les parents, elle pent d’emblée
s¢ manifester dans une arliculation,

Il est parfois fort difficile de constater si les os sont malades. Le
gonflement des parties molles peut en imposer, et il nous est arrivé
de pratiquer des amputations dans des cas oit les os élaient pen ou
point malades, alors qu'ils nous paraissaient atteints, ainsi qu'aux
autres personnes qui avaient examiné artieulation.

Ces erreurs ne peuvent avoir lieu que lorsqu'il n'y a pas de fis-
tules disposcées de telle fagon qu’en introduisant un stylet, on arrive
it constater le bruit de la erépitation sur P'os dénndé.

Le pronostic des arthrites chroniques est presque toujours grave;
cependant il varie souvent, suivant la cause, la période du mal et
Pige du sujet.

1o La canse étant déterminée, cause tranmalique, ou tonte autre
cause en dehiors de la serofule, le pronostic powrra élre assex favo-
rable. — Il y a des tumeurs qui gudrissent avee le temps et sous
Pinfluence des moyens loniques généraux,

2" La période rendra le pronostic d'antant plus ficheux que la
maladie sera plus ancienne, i moins que Pon ne constale une ten-
dance notable & 'amélioration. Fs’il ya ép'mclmnmnl suppuration,
déplacement depuis Tonglemps, ele., il 0’y a rien de hon i espérer.

3 Llige. — L'enfance est ﬂl\"ﬂl‘!‘i]]-]l: ala guénson ; cependant il
arvive souvent que le mal ne s'enraye complélement que dans la
puberté on dans P'adoleseence, an moment ol la constitution s’a-
méhiore,

La guérison ne s’ohtient le plus souvent qu’avec dc‘l'nrmntmu,
raccourcissement, luxation ou ankylose.

On voit aussi les petits malades succomber & 'excés de la sup=
puralion.

Quoi qu’il en soit, on devra toujours se rappeler qu'il n'est peut-
8tre pas de maladie qui donne lieu & plus de mécomptes que celle
qui nous oceupe dans ce moment,

Traitement. — 1l faut diviser le traitement des arthrites chro-
niques en local eten général. Le traitement local sera dirigé contre
les diverses altérations matérielles que Pon aura pu reconnaitre. Le
trailement géndral s'adressera & la constitution du malade, et le
plus souvent, par la méme, i la cause de la maladie.

Le traitement local a une grande importance ; en eflet, il peut
arriver que ln cause qui a produit la tumeur blanche ait disparu, et
alors les soins locaux seuls peuvent produire de hons effets, Et
méme dans le cas oi la maladie a sa source dans U'organisme, ils
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deviennent indispensables ; comme preuve, nous citerons Pexaspé-
adion produite par les mouvements intempeslifs, le bien-ére au
contraire qui résulte de Uimmobilitd; nous pourrions citer bien
d’antres exemples ; mais passons rapidement en revie les divers
moyens thérapentiques que nous avons employds,

Les antiphlogistiques audébut, quand il y a rougenr, chaleur, in-
flammation, en un mot, ne nous onl pas vendu de bien grands
services & Phopital des Enfants. Ainsi, sur plusieurs avthrites chro-
niggues pour lesquelles nous avons employé les émissions sangnines,
deus ou trois seulement ont parn ligérement améhordes. Du rveste,
ce pen de sucees se comprend quand on songe que 'on a alfaire &
des enfants lymphatiques, serofulens, exsangues, cheg lesquels la
moimdre perte de sang peal avoir la plus mauyaise influence sur
'élat géndral,

On ne doit eependant pas rejeter complélement ce mode de trai-
tement, qui seeait ubile ches des sujets alleints de tomear blanche
elgui receviaiont an conp sur Partiealation malade, au moment oft
leur eonstitufion commencer ait i étve amdéliorde par le trailement
gindral ; on bien, |||.1 and aw débmt de Parthrite, cher des sujels
d'une [oree convenable, 1l y a fevee, signes manifesles d'inflam-
malion.

Dans ce cps, nous préférons aus sangsues les venlouses qui ap-
portent i la pean une dévivation salutairve.

Les émollicnts sont de pea d'utilité ; eependanl nous employons
les catuplasmes arrosés do landanum, lﬂl’:itluu les doulenrs sont vives,

Les fomentations édmollientez, les baing entiers et les douches de
vapenr peuvent flre mis en usage, lorsque le malade ressent des
dlancements dans la jointure,

Les frictions ou miewx les onclions avee des subslances fundantes,
¢l nolamment avee Vonguent mereuriel simple ou belladond, quand
il ¥ a de fa sensibilité, nous ont rendu de viritables services; mais
le plus souvent ee sont des moyens insuflisants.

Les topiques, tels que la pommade émdétisée, Phuile de eroton au
début, Ponguent mapolitain déji indiguéd, lorsqu'il y a du gonfle-
ment, de l'empitement, ne sont pas sans atilild,

Nous avons puu de, conliance dans la pommade i Modure de
]}]umh ou & liodure de +It}1uﬂllll'ﬂ qui cependant peut 8lre em=
ployée. i ita \

Nous ne sommes pas partisan des vésicalnires, dont nons n'a-
VORS ]am:us r-hium de services évidents i Ihdpital,

Nous nous sommes assez bien trouvé d'é élendre, tous les deux ow
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troie jours, autour de Patiealation malade, de la teinture d'iode,
répétée plus ou moins souvent suivant Ueffet produit.

Mais nous n’avons en qu'a nous louer quelquelvis des eanléres
volants faits avee la pite de Vienne, lorsque nous voulons agir éner-
giquement. ! faut en placer quatre antour de Particulation, et en
poser d’autres apres leur cicatrisation. Nous avons eu des suecis
par ces applications, mais nous avons v aussi les maladies mar-
cher, méme apris de nombreux eautéres volants,

Les moxas ont é1é abandonnés par nous, pavee qu’ils cansent trop
de donleur pour le pen d’avantage qu’on en retire.

Les cauléres actuels, les vaies, les plagues, les pointes de feu ont
au contraive une efficacité incontestable, et pratiqudes avee des can-
teres ehanflés i blane, elles sont pewt douloureuses ; de plus, elles ont
Pavanlage de ponvoir ére faites plus on meins superficiellement, se-
lon les indicalions, sans la moindre difficulté; Ajoutons pourtant
que bien souvent nous en avons retivé pen d'avantage.

Les appareils sont, avant tous les autres moyens, de la plus grande
ulilité, et indispensables dans tous les cas,

En effet, ils metlent Particulation du malade dans le vepos, Lout
en permellant au corps de prendre de Pexercice.

Lugol faisait marcher ses malades atteints de tumeur blanche,
méme du genou, pour les préserver de la langueur qui résulte iné-
vitablement d'un séjour trop prolongd dans le lit.

Comme celle maniére d'agir n'est pas sans inconvénient, il est
prudent dappliguer des appareils qui ont Pavantage d’empécher les
maouvements inlempestifs de Particulation malade; et de remplager
la marche par Pusage de petites voitures qui servenl & conduire les
eulants promener en hon air. On peat appliquer simplement au-
tour de I'articulation de la ouate maintenue par un handage léjgére-
meni serré,

Les appareils peuvent étre en métal, en treillage, en gutla per-
cha, ete. On pent les faire avee des bandes dextrinées, qui onl a-
vantage de s¢ mouler exactement sur les parties minlades et d’empé-
cher toute espice de mouvement.

S'il yavaitde la suppuration, si 'on avail placé des cautires, on
ménagerail des ouverlures qui n'dleraient vien de la solidité de
Pappareil et qui permetivaient de surveiller les plaies,

De plus ces bandages ont Pavantage de faciliter 'expulsion du
pus, et dempécher Pengorgement du membre en le comprimant,

Avant de placer les bandages; il faut meltre les parties malades
dans une position convenabls, afin que, 'il survenait unc ankylose,

page 119 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1864x67&p=119

@BITH

— 120 —

Penfant n'ait pas un membre inutile. Ainsi on devra maintenir flé-
chie 'articulation du coude, celle du poignet sera au contraire misc
dans Pextension. Les membres inférieurs devront ére tenus dgale-
ment dans Pextension, et le pied & angle droite sur la jambe.

On renouvellera les bandages dextrinds tous les quinze jours en-
viron, afin de voir s'il ne survient pas de complication ; el puis, si
I'engorgement a diminué, I"appareil deviendrail trop large.

Quamd il y a rétraction musculaire et que le membre se trouve
dans une position désavantageuse, on emploie avee sueces les ap-
pareils mécaniques, qui redressent le membre par une traction con-
tinue, que on pent graduer i volonté, On est quelquefois obligé de
pratiquer la ténotomie, comme si P'on avait affaire & un pied-hot.

Les tumeurs blanches peuvent se compliquer d’abeés qui se for-
ment dans les tissus avoisinant Varticulation, el qui ont été dé-
crits par Gerdy sous le nom d'abeds eirconvoisins.

Quand on assiste & la formalion de "abeés, on peat tenter de le
faive avorter par les résolutifs, par la compression, quand il n’y a
pas de doulenr, oun par des applications successives de leinture
d'iode tons les deux on trois jours; mais frés-souvent on échone.

1l faut alors, pour donner issue an pus, pratiquer une ouverture
qui sera aulant que possible sous-cutanée, ainsi que I'a conseillé
M. Guérin,

Dans les eas ot il y aurait un abeis intra-articulaire considéra-
ble, on pourrait le traiter par la ponction: sous-cutande et par U'in-
jection jodée,

Lorsque Postéite vient compliquer la tnmeur blanche ou quielle
en est la cause, il faut temporiser ; la nature fait i elle seule tout le
travail nécessaire i Pélimination des séquestres, el ensuite la eiea-
trisalion s’opire promptement,

Cependant, lorsque la constitution du malade est trop détériorée,
il yadanger i attendre trop longlemps, car 'abondance ou la durde
excessive de la suppuration peut amener la mort. 1 faut alors re-
courir i l'amputation ou & desrdsections arliculaires qui réussissent
plus chez les enfants que chez les adultes, mais dont nous sommes
tris-sobre, parce que nous avons vu beaucoup de gudrisons impré-
vues.

Lorsqu'il se forme des ankyloses, il faut appliquer des goutliéres
métalliques qui en évileront la rupture; on a soin alors de placer
le membre dans une position convenable, comme nous venons de le
dire, Il faut méme, & Vexemple de Bonnet, de Lyon, endormir les
sujels par le chloreforme, placer par des manceuvres convenables
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les arliculations dans une position normale et appliquer des appa-
reils pendant longtemps.

5l survient une luxation, on la respectera si elle est trop an-
cienne ; mais £ on la voit se former, on maintiendra les surfaces
arliculaires en rapport au moyen d’appareils inamovibles, ou bien
on réduira la luxation nouvellement formée, et Von appliquera éga-
lement un appareil.

Nous arrivons an traitement général ou mdédieal ; il est @ la fois
hvgiénigque el thérapenligne.

Comme il s'agil surtout de eombatire le viee scrofulenx, on in-
sistera pour que les malades aient bonne nourriture et bon air;
puis on s'adressera anx médicaments toniques et dépuratifs. On
preseriva des antiserofulenx sous toutes les formes. Nous conseil-
lons hahitnellement Phuile de foie de morue, les amers, les prépa-
rations iodées el ferrugineuses.

Nous avons soin de faire alterner 'administration de ces médi-
caments, afin de ne pas fatiguer les malades. Ainsi, par exemple,
nous preserivons de préférence Phuile de foie de morae pendant les
temps froids et secs, et les amers pendant les sai:ons chandes et
humides.

Le fer réussiva bien ches les malades qui auront quelques phé-
nomies ehlorotiques ou une prédisposition i la diarrhée.

Les préparations jodées conviennent surtout i ceux qui présentent
des engorgements ganglionnaires.

Nous nous tronvons également bien des bains sulfurenx et des
bains de mer. d

Dans tout cela, il ne faut pas oublier que ¢'est aux spins génd-
raux qu'il fant demander la gudrison de la maladie.

Le traitement local n'est en quelque sorte quun palliatif de la
douleur et de la difformité.

e —————

CHIMIE ET PHARMAGIE.

Expéricnees sor Passovintion du fer el da guinguina
dans les sivops ot les vins de gquinguina ferrogineux.

L'umformité dans la préparation et Pinvariabilité dans la com-
position des agents médicamentenx constituent deux problémes im-
portants que la pharmacie doit chercher i résoudre de la maniére
la plus rationnelle, parce qu'ils sont la base sur laquelle s’appuie la
thérapeutique pour obtenir des résultats satisfaisants,
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En ce qui concerne s médicaments simples, ce but peut ére fa-
cilement atteint, pourva que les matitves promitres qui entrent dans
leur composition soient de honne qualité et que le traitement qu'on
leur fait subir soit aussi méthodique que possible. On comprend
trés-hien que, dans ces conditions, le médicament puisse avoir une
composilion constante et des propriétés physiologiques définies,

Pour les médicaments composds, le probleme est d'une solution
phas difficile. Pendant la préparation de ces derniers, el malgré les
soins qu'on y apporle, les principes constituants des matiéres vigé-
tales, et quelquelois minérales, mises en présence, ont pu réagir les
uns sur les autres, de maniére & donner naissance i des produits tout
a fait dillérents de coux qu'on espérait @ efest qu'il s’établit de véri-
tables réactions chimiques qui, lorsqu’elles ont lieu, surtout entre
les principes les plus aclifs de ces matitres, ont pour résullat de
dénalurer complétement le médicament composé, Tout le monde
sait qu'on désigne sous le nom d'incompatibles les substances mé-
dicamenteuses susceplibles de former des combinaisons spéeiales
lorsquion les mélange ensemble, et Uon sait aussi que le fer et le
quinguingd occupent en pharmacie Fune des premiéres places parmi
les agents médicamentenx incompatibles,

Cependant nombrenses et varides sont les préparations i hase de
de sivop et de vin dans lesquelles, disent leurs inventeurs, le fer et
le quinguina sont associds; sans qu'ils réagissent 'un sur Paulre
de manitre & anihiler leurs propriétés caractéristiques el origi-
nelles,

Ce fait a paruune question assez intéressante i la Sociétd de phar-
macie do Paris pour devenir I'ubjer d'un examen spécial : une Gom-
mission a él¢ chargde de étudier, et c'est le résultat de ces expé=
riences que nous emprunions aurapport trés-hien fait de M. Lefort.

Le probléme que la Commission avait & résoudre peut se résumer
dans les deux propositions snivantes :

1° Le fer et les ]JTIIII:!p-Eh des quingquinas ]]Lll\l!i'll. -ils exister en-
semble sans se combiner chimlquemenl dans un sirop ou dans un
vin quelconque ¥

2» Toiis les sels de fer s comportent- -ils de la méme maniere avee
les diverses espices de quinquing, en présence du sivop et des diffé-
rentes espieces de vins ¥

Or, la Commission a constaté que toutes les fois quion verse des
solutions de sels de fer (tartrate, citrate, pyrophosphate citro-am-
moniagal et pyrophosphate de fer et de soude) dans les sirops l'ean
de quinguina jaune; rouge et gris, on produit des décompositions
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ou des rdactions chimiques qui dénaturent plus ou moins complé=
tement les agents mis en présence.

Mais elle a déconvert que le sivop de quinquina au vin de Malaga
qui se prépare, comme on sail, avec l'extrait de quinquine gris se
comportait d'une maniére diffiérente, et elle eroit avoir trouvé par
li le meillenr moyen d’associer le fer ef le quinquina, La Comniis-
sion propose done la formule suivante :

i'\‘l'i'up de quinguing ferruginene,

Pu. Sirop de quinguina au vin de Malaga,..... 1 kilogr,
Pyrophosphate de i‘er citre-ammoniaeal., .., 10 grammes.
Eau dmll.lh.n. e S G e s {'JI} ;;rummen

On fait dissoudre le HE] de for dans Pean dnlllléc et on ajoute i
froid dans le sirop de quinquina.

Chaque cuillerée i houche de ce sirop contient -i'[} cenligrammes
Wextrait de quinguina gris et 20 centigrammes de |13rm|1hu:,pllala e
fer citro-ammoniacal, Sa saveur est franchement amére, mais sans
arritre-goil stypllquL el atramentaire rappelant la présence des
Lulnpum.s ferr ugnmux el, conservi i la cave, il ne se trouble pas d'une
maniere notable aprés un certain temps de préparation,

Vins de quinguina ferruginenr.

Les recherches de la Commission sur les sirops de quinguina fer-
rugineux ont démontrd qu'en général, et toutes choses égales d'ail-
leurs, le quinquina gris s'associait mieux avee les sels de qcétluinxlydu
da fer que les quinguinas jaune el rouge. Cetle observation est dga-
lement applicable aux vins, quelle que soit leur provenance, el avee
le tartrate, le citrate el le pyrophosphate de fer eitro-ammoniacal,
Mais cela n'a pas lieu de surprendre, lorsqu’on sail que le (Juin-
quina gris contient moins dalcalis organiques el de matiéres colo-
I‘&Hl.i.-b capables de réagir non-seulement sur les sels de fer, mais
encore sur les principes lannigques el LI‘J[I’JI‘EII[!: des vins,

1l ya toutefois cetle diflivence capitale eptre les sirops et les vins
dL quingquina ferruginenx, que, pour ces der niers, les I‘Li‘l:,llt}llu ne
se trouvant plus eptravées par la présence d'une grande qu.'mlllt. de
suere, sonl d'abord plus profondes el p]us promples i se prmiulru,
puis se compliquent de toutes les décompositions chimiques qui s'o-
perent entre le fer el le quinguina d’une part, et entre ces substan-

ces el les principes tanniques et colorants propres aux vins, d'autre
parl,

Les nombreux essais que P'on a faits pour obienir un vin de quin-
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quina ferrugineux de composition constante, de facile conservation,
et enfin réunissant tous les avantages qu’on est en droit d’atlendre
de Passociation du fer et du quinquina administrés ensemble on
isolément, ont été exdeutds avee des vins de France (vins ronge el
blanc de Bordeaux) et des vins d’Espagne (Malaga et Madére).

Apris en avoir préparé des vins, d'apris le procédé du Codex
actuel, et avee les trois especes de quinquina jaune, ronge et gris,
on y a mélangé des solutions concentrées de tarirate, de citrate, de
pyrophosphate de fer cilro-ammoniacal, et enfin de pyrophosphate
de fer et do soude dans les proportions de 20 centigrammes de sel
de fer pour 30 grammes de vin de quinquina.

La conclusion générale que la Commission a tirée de nombreuses
expériences entreprises i cel égard est que tonjours le fer, quelle
que soit la combinaison saline dans laquelle il est engagd, est incom-
patible avec les passages contenus dans les vins de quinquina jaune,
rouge et gris. Constamment, en effel, il se produit, oit dans le
premier moment, soit quelque temps apris, des précipilés plus ou
moins abondants, composds surtout de tannin, d’alealis organi-
ques, de matiéres colorantes et d’oxyde de fer. Ce sont de véntables
laques, ou mieux de véritables sels i acides organiques dans lesijuels
les alealis végétaux et P'oxyde de fer jouent concurremment le role
de bases. Mais ces réactions ne se bornent pas seulement & la for -
mation de composés insolubles, que Pon peut au besoin séparer du
mélange pour obtenir des liquides transparents renfermant encore
la plus grande partie du fer en solution, car si Pon abandonne i
cux-mémes les vins de quinquina ferrugineux aprés les avoir filrés,
el si mieux encore les éléments de air interviennent, ils ne tardent
pas i se troubler de nouveau et i donner naissance i d’autres com-
posés insolubles, En effet, on peut observer qu'en filtrant & plusieurs
reprises ces vins i mesure qu'ils se troublent, on finit par les déco-
Jorer et par les dépouiller de la plus grande partie des watitres que
Pon a tant d’intérét & y conserver.

D’apris cela on congoil que les vins de quinguina ferruginenx en
général, et quelle que soil la maniére dont on les prépare, ne sont:
pas des médicaments d'une composition constante et sur lesquels la
thérapeutique puisse compler.

I’une autre part, el contraivement i ce qui a liew avee le sirop de
guinquina ferrugineux dont nous avons fail connaitre préeédem-
ment la composition, le fer el le quinguina dans ces vins n’existent
jamais i Pélat dans lequel ils ont été introduits, en un mot avec les
caracléres qui appartiennent & chacun de ces médicaments consi-
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dérés isolément; or on se demande i leurs propridtés thérapeuti-
ques ne se ressenlent pas des déeompositions qui se sonl opérées
entre leurs principes et ceux des vins,

o Quoiqu’il ne nous soit pas donné, dit M. Lefort, d’approfondiv
ce dernier point, nous ecroyons cependant indispensable d'en dire
queljues mots,

« Tout le monde sait que pour entretien des rouages de 'écono-
mic animale, il n'est pas indifférent que les agents deslinds i cet
usage soient combinés on mélangés d"une maniére arbitraive. Tous
les sels minéraux appartenant & un méme oxyde ne possédent pas
des propriétés physiologiques absolument identiques, et Pon constate
que I'équivalent de diffusion de certains corps dans I'organisme, des
sels de soude el des sels de potasse par exemple, n'est presque ja~
mais le méme; nul doute qu’il n'en soit de méme des agents méddi-
camenleux,

« Nous croyons pouvoir dire, sans sortir de notre sujet, que
probablement le fer en combinaison avee les acide tartrique, citri-
que on phosphorique agit d’une maniére diffévente que lorsqu’il est
uni ou mélangd avee du tannin, de Pacide gallique et des principes
colorants tels que ceux qui existent dans les quinquinas et les vins ;
que les alealoides des quingquinas, i Pétat de sels dans ces deorces,
possident sans doute des propriétés assimilatrices dgalement diflé-
rentes lorsque Part les a fait entrer dans d’autres combinnisons
soit solubles, soit insolubles, comme avee les principes nalurels des
vins.

u e sontli, on le congoil, autant de raisons qui nous font dire
que la thérapeulique n’a pas toujours i gagner i Pemploi des mé-
dicaments dans lesquels les agents actifs sont plus ou moins modi-
fids dans leurs dléments primitifs par des associations difficiles a
spécialiser, soit chimiquement, soit physiologiquement, »

CORRESPONDANGE MEDICALE.

s dyspepsies boulimigue et syneopale of de leur (ealtement ('),

DE LA DYSPEPSIE BOULIMIQUE.

Cetle singulidre névrose, que J'ai eu occasion de rencontrer plu-
siewrs fois en dehors de towle aflection autre qu'un trouble ner-

(1) Extrait du Trailé de la dyspepsie du docteur Guipon auguel I'Académie
de médecine a décerné le prix Civrieux, L'ouvrage esl sous presse el paratira
prochainement a la librairie J.-B, Baillitre et fils.
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veux de Pestomae, fait un contrasle complet avee la forme ito-
nique.

Son caractére essentiel, vraiment pathognomonique, est von-
soulement I'exagération de Pappétit, mais encore un accroissement
anomal des lorces digestives.

Le propre de la digestion élant de répaver le déficit de 1'économie
et d'imprimer i celle-ci un sentiment de bien-étre, de hesoin satis-
fait, la boulimie est un trouble nervenx dans lequel ce déficit n'est
pas réparable, quoique la digestion s’opére réguligrement, et oli le
bien-gtre résultant du besoin satisfait ne se rencontre pas ou ne
dure pas. Tantale avait le supplice de voir sa faim toujours excitée
par éloignement des ohjets de son ardente convoitise : le houlimi-
gue & beau manger, sa faim renail sans cesse,

La boulimie la plus simple ne peut étre considépde que comme
une dyspepsie, suivant notre définition de cette affection, cav elle
est essenliellement un trouble, une perversion de la digestion; ¢'esl
une névrose par cxeps, une fonction oulrde, cornme la dyspepsie
atonique est une péveose par défaut, une fonclion amoindrie,

Mais la boulimie peul s'sceompagner de plusieurs aulres signes
qui apparticnuent & la dyspepsie, tels que la doulewr, Paciditd, les
plaires ou pituites, que lingestion des aliments calme, et qui repa-
rajssent dis que la phase digestive, si rapide, s’est accomplie,

J'ai observé des cas de dyspepsie boulimigue aigué et chronique,
Celle-ci étant de beaucoup la plus opinidtee, la plus caractérisée,
¢’est delle que je vais donner une courte deseription.

Les malades se plaignent de mowrir de faim, d'éprouver conslam-
ment le besoin de prendre de la nourriture ; ils ont bean multiplier
leurs repas, manger de la viande six, huit fois, quoinze fois méme
dans les vingl-quatre heures, comme le jeune homme dont parle
M. Chomel (Y}, sans compler les mets aceessoires gu'ils ingérent
dans Uintervalle, ils sont loujours dans 'élat d’une personne at=
feinte de l'l"lug.'dlu ol d'inu_nitiur}: fatigue des jambes, langueur,
accablement pinfond, faiblesse des conceplions intellectuelles. Le
sommeil méme n'interrompt pas cetle faim morbide; pour le recou-
vrer, il faut couper la nuit de plusieurs vepas supplémentaires,

Dans ces cireonstances, la distinetion des forces radicales el des
forces en action, d'apris les iddes en honpeur & Montpellier, se pré-
sente naturellement & Pesprit, Oi trouver une explication plus sa-
tisfaisante de celte singuliére situation de gens qui, mangeant aussi

. ['li Traitd de la dyspepsie, p. 95,
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souvent que la faim le commande, ressentent antant d*affaiblisse-
ment d'une satiélé lonjours complile el toujours opporbine que
d'autres de la privation d'aliments, ou d'une nowrriture insuffisante
el trop longlemps atlendue Nest-ce pas la dépense excessive des
forces en aclion, absorbant, au détviment des forees vadicales, des
forces en réserve, le hénélice de la véparation nutritive, qui en di-
minue la somme nécessaive i Pharmonie physiologique, sans jamais
Pépuiser, si ce n'est i la longue, comme toute canse d'affaiblisse-
ment pen sensible, mais continne ¥

1l faut en convenir, ln physiologie, la mdédecine expérimentale,
dirons-nous avec M. Cl. Bernard ('), viennent ici puissamment en
aide i la théorie vitaliste en montrant que la dépense excessive de
sue gastrique, résultant d'une digestion aussi aclive, doit entrai-
ner une grande 1Ié|m|':!ilim1 de forces, et que, par conséquent, ce
travail digestil’ exubdrant, qui fait en quelque sorle converger lous
les efforts de la wotrition sur une seule fonetion, a liew, sinon e
pure perle, au moins sans prolit pour Pensemble de 'économie nov-
male,

Quoi qu'il en soit, au milien de cet éal singulier quion voil par-
fois se prolonger des anndes, I'embonpoint reste souvent le méme
ou augmenle ; les feces sont naturelles, bien lides, en quantité pro-
portionnelle avee Ualimentation,

Cest 1a la forme simple. 11 existe plusieurs variétés auxquelles
nous avons déji fait allusion, comme la houlimie gastralgique,
acide, piluitense. Ces varidlés rventrant dans la calégorie des dys-
pepsies mixtes, nous en parlerons i celle OCLASION,

Traitement, — Dans la forme aiguﬁ ile cette affection, dans la
forme chironique pen ancienpe, la médecine possidde des moyens
d’aclion plus on moins puissauls. En ce qui coneerne les cas invé-
Wpds, Part, il fant lg reconnaitee, est au-dessous de ce quiil peut
prétendre ohtenir dang la plupart des autres formes soumises i des
conditions semblaliles.

En effet, la suractivité digestive, on houlimie, développée tem-
porairement, est presque loujours sous la dépendance d'un trouble
plug gindral de 'économie, de Phystérie surtout. Le retentissement
qui a lien sur les fonctions digestives devra done éire soumis aux
phases mémes, i la marche de Pétat nerveux général : aussi tous
les moyens propres i gudrie eelui-ci influeropt sur la névrose diges-

{1} Legons douverture du cours de médecine au Colldge de France, 15 mars
1864, In Gas. méd, de Parie, p, 260, méme annbe,

page 127 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1864x67&p=127

@BITH

— 128 —

tive. Les divers antispasmodiques, les sédalifs, les "grands bains
émollients vu calmants, seront les vemides qu’on adoptera avee le
plus de chance de rénssite, tout en ohservant fidélement les rigles
de I"hygiene par rapport & la fonction lroublée.

Duns la forme chronique élablie depuis plus ou moins de temps,
et ol la ndvrose digestive est tout i fait essentielle, les moyens thé-
rapeutiques n'ont, dans 'inmense majorité des cas, que des résul-
tats relativement avantageux. L'opium et ses dérivés retardent la
digestion et les sollicitations de Pappétit ; mais, eomme tous les pal-
liatifs, ils sont bientdl insuffisants ou provoquent des accidents qui
foreent & suspendre leur usage. Il en est de méme des diflérents
narcotiques appliquds indws of extra, du sous-nitrate de bismuth,
de 'arsenie, de Piode et des différents modificatenrs généraux.

Ce qui m'a paru réussirle plus longlemps, ¢’est Pusage des vian-
des crues et ripdes. Pendant plusieurs mois, i Paide de cet aliment,
j'ai obtenu, dans un cas des plus opinidtres, un calme plus du-
rable qu'avec une foule de substances pharmacentiques diversement
combindes,

Quant 4 la chute de forces si considérable et si singuhiére qu
s'observe chez ces dyspepliques, malgré un état d’embonpoint sou-
vent trés-sensible, les tomgques o'y peuvent guére plus que le régime
succulent. Elle m'a toujours paru proportionnée i la suraclivité
digestive elle-méme ; en sorte que, contrairement & ce qui passe dans
les autres maladies et dans ladyspepsic atonique en particulier, les
boulimigues sont d’autant mieux portants qu’ils mangent moins,
Dapris Pidée physiologique et toute rationnelle de la synergie des
forces, on congoit aisément qu'une fonction exagérde, comme l'est
la digestion en pareil cas, doit attirer i elle une somme telle de for-
ces vitales que I'dquilibre se trouve rompu au détriment des autres
appareils ou fonelions, et nolamment de la locomotion. Nous
avons, du reste, cherché i expliquer ce singulier phénoméne mor-
hide.

Avec celte faiblesse croissante, avec ce sentiment intime d’épui=
sement, il est naturel aussi que le malade se déconrage et que son
moral participe & affaiblissement général. Pour ce qui est des
moyens prophylactiques les plus efficaces, nous pensons que des
repas moins copieux, moins répélds, conviendraient beaucoup;
mais comment obtenir assez de résolution de gens que la faim
poursuit sans cesse et qui n’éprouvent que du soulagement i la sa-
tisfaire ? C'est un de ces conseils faciles & formuler, mais & peu pros
impossibles a appliquer.
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L'emploi du vin & haute dose, suivant le précepte 'du pére de la
rmédecine, ne m’a pas semblé produire de résullats appréciables,

DE LA DYSPEPSIE SYNCOPALE.

Celte varidlé, déjh admise par Bauvage, a élé rejetée & tort du
cadre des dyspepsies. Bans doule, toule syncope survenant dans le
cours d'une digestion ne signific pas qu'il y a dyspepsie ; mais je
soutiens que quand une digestion diflicile, pew ou point doulourense,
non flatulente, s'accompagne fréquemment de lipothymie, de syn-
cope, ce symplome dominant, caractéristique, suffit pour lui donner
une place & parl, sinon & titre d’espeee morbide, du moins comme
maniére d’élre importante, comme forme spéciale de celte espice
morbide.

Les auteurs les plus récents n'en font nullement mention. M. Cho-
mel Jui-méme, qui admet une variété alealing, sur la foi seule de
P'induction, n’a pas songé i la forme syncopale, qui est an moins
aussi {réquente, et qui est plus facile & observer, plus importante i
étudier,

Or, voiei ce que je puis dire de cette dyspepsie, dont je reprodui-
rai plusiewrs spécimens. Les personnes faibles, impressionnables,
anémiques, en dlat de grossesse, y sont le plus prédisposdes. Le
travail digestif, assez lent, pénible, semble absorber toules les for-
ces; une émolion, une fatigue légire vient-elle sy ajouter, la cir-
culation se ralentit, I'harmonie fonetionnelle se rompt : le pouls fai-
Dblit, la respivation baisse, les paupieres ne pewvent plus se lever, le
senliment s'amorlit ou se perd, le froid gagne les extrémités. Cet
état lipothymique se prolonge parfois autant que la digestion, Sila
malade est on veut rester assise, si elle est agenonillée el en pritre
pendant que se passe cette dépression vitale, provoquie par la chose
méme qui semble la plos propre & la prévenir, la circulation et
parfois la respiration s’inlerrompent tout & fait; il se produit une
véritable syneope, cet état de mort appavente anqguel le médecin lui-
méme ne peut rester indifférent. Elle demeure assise ou, ce qui est
moins dangereny, elle roule sur le parquet et vevient pea & peu i
elle pour rester plongée, souvent pendant plusieurs heures, dans
cetle sorle de torpeur lipothymique dont il vient d’étre parlé.

Je distingue trois variétds dans cette affection : la simple, qui
n'est aulre que celle qui a été exposée précédemment ; la gastral-
gigue, qui s'accompagne de soulfrances plus ou moins vives d'es-
tomage ; et la variété dite des femmes grosses, qu'on n’a pas de peine
i s'expliquer, Ne sait-on pas, en effet, depuis les travaux de M. Ca-

TouE LIV, 3° LIVR. 9
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reauy, que la diminution des globules (cest-i-dire appauvrisse=
ment Hangumj est fr dquente dans la pﬂ‘mu.tc moilié de la buﬁlnllun,
sans parler de la suseeplibilité nerveuse si marquée et des tronbles
digestifs non moins importants de ce grand travail physiologique?
h“uh I'.I.l.}'il.b 'ﬂ{lu“\'[][]h, F“.'I.IP I:II[IH'EI'IILH'. en I" I'HLI]{’ﬁ ijch LUIILII[]B[]S
prédisposantes ordinaires de la dyspepsie syneapale,

* Traitement. — Celle forme de la dyspepsie comporte quelques
ind'n:'ttinlh bien dessindes que nous allons cxposer, sans avoir i
nous y arrdler ||'m;_.,h.=|!lp:: en‘raison des 1|1"\'::|uwn_-mun[s qui prdei-
dnnl ot qui rjlll‘ﬂﬂl Jusquic un certain point, leny application fei.

" Qulellls sPoliserve dans Pétat de prostesse on dans les condilions
ordinaires, ln maladie repose le plis souvent sur un fond d'atonie
géndrale, de chloro-anémic, Un Il-'uiie:m:uLan-ﬂvpliquc ferrmgineix,
devra done élre ]Ilal.ll.LIL Jusqu i cessation Lt]lu!i!LtL et :1L|'||11l.u'e

dca aceidents,
" Le travail digestif élant Ja cause occasionnelle de la syncope ou

de ['élat sfn'l;ups'.!, on devra 5‘&1_lu{'|n.'1' i lalléger le plus possible,
ol, 'I.n;uir ‘cela, :lmlllip”r_'l' les J'i:'Ems el ne donner que des alimenls
légers, tout & fail aptes a subir la transformation digestive. Les con-
sommds, les geldes de viande, la viande 'hachde, les wuls i peine
é'l_j.ﬁs;, le chocolal, ete,, voili les mabieres alibiles qu'on choisira et
qu'on proportiounera aux forces digestives,

"Pendant le repas, on évitera surtout les contraridtés, les impres-
sions vives, exercice prolongé, une position fatigante,

“Pout lien sereant la taille devea &tre reliché, tant que durera le
teaviil de la digestion.

"'Les réunions un peu nombreuses, ol il y a de Pagitation ¢t un
311-'1.!“5 ou moins vicié, les repas prolongds, seront soignensement
dvitis. el

Si, malgrd ces précautions, les accidents se veproduisent, & un
degrd quelcongue, H.pl'i!'i chaque repas, on pl'r_'%rl'h"u la position ho-
rizontale au sortiv de table, et 1’ llppIIL'lllnll. d'un sinapisme sur le
ereny i'plgl.l'tl'l:‘lqlll..

L'état syncopal persistant, on emploiera, pour le dissiper, tous
les moycns connus ¢t les plus usuels, tels que Péther en potion el
en inspirations modérées, les frictions des tempes et des poignels
avee du vinaigre fort, le sel dit anglais, Pammoniaque méme en
ihspirations, culin’ les sinapismes ambulants.

" Wans les circonstances assez [réquentes oin élément hystérique
se midlerait dux aulves’ sympiomes de la dyspepsie syncopale, les
divers antispasmodiques, associds aux préparations ferrugineuses
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ot preserits sous forme de lwn-rnl:ms pris une heure avant les Tepas,
contribueront & préveniv ln crise.

Enfin, en éludiant atlentivement les causes prochaines de la syn-
cope, on déeouvrira fréquemment qu'elle est occasionnde par la dif-
ficulté digestive de tels ou lels aliments, d'oin I'on conclura i leur
dlimination 'ils sont pew importants, ou i adminisiration, en cas
contraire, des dilférents .u]jun!.[:la ou modilicateurs ply 5iu!m=5q1m-
énumérds plus haut, et parmi lesqiiels les toniques, les sédalild, Ia.
pepsine, les alealing, tiendront indvitablement la premiére |:-'I.1ca.

"D Guirox.

it e e e
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Traité des maladies dw corur of de Pagrete, par M, William Svokes, professeur
royal de méilecine de I'lUniversité de Doblin, membre honoraire de la So-
ciélé royale de médecine J'Edimbourg, de Ia Société pathologique, de |a So-
Citle es épllluluh's de Londres, et de la Seciélé impériale de m&decmc |1|
Vienne, membire cortesporidaut’ des Sociétés médico-chirurgicales’ de Berlii,
e Leipzig, de Gand, de Suisde, ete., e oiveage eaduil, aves aulorisativn
de Fauteur, par M. le doclenr Sexse, médesin consullant & Viehy, ancien

interne des hipilaux de Parig, secvblaire de la Sorei¢lé de médecine de
Gannal, vle.

1 suffit méme d'une éhade superficielle de la Littérature médicale
anglaise, pour saisir immédiatement les différences radicales qL'li exis-
tent entre Pesprit général de cettelinérature et la littérature niédicale
francaise. Ces différences portent tout i la fois, et sur les tendances de
la science de I'un et autre eitd du détvoit, et sur la didactique’ de
cetle seience. Pendant que, faisant plus de erdditi Pavenir (ue nos
confrives d'outre-mer. nous nous ‘oceupons plus des ‘choses dins
leur véritd absolue, et en vue d'une construction scicmiﬁque plus
complele, les médecing anglais s"appliquent surtout a la vecherche
des résultals pratiques immddiats, beaucoup plus insoneieux qne
nous d'une élaboration correcte des éléments que nous avons sons
la main. Aussi bien la pratique médicale anglaise, tout en tenant
comple, comme il convient, de la diversité des milieux, nous parait-
elle en général plus avaneée que la nétre, el avoir pourva, dansiine
plus large mesure, aux exigences quotidicnnes de Part. Pour démon-
trer celle thise que nous ne pouvons que poser iei, il nois sufliait
de comparver toutes les recherches aceumulées dans nos livrees sur
P'anatomie pathologique, sur la séméiologie avee les travaux du
méme ordre dans la littérature médicale du Royaume-Uni, Pendant
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que, sur les innombrables questions qui se rattachent & ces deux
points capitaux de pathologie, nous poussons la vigneur de I'ohser-
vation jusqu'i la minutie, et que nous nous perdons dans les nuan-
ces, les pathologistes anglais ne vont point au deli des différences
neltement aceusdes, s'arrélent presque toujours aux sommitds des
choses, dat le diagnostic manquer de la précision que nous nous
efforcons de lni donner, ditla pratique médicale i laquelle ils con-
cluent ne concorder qu’a demi avec des notions incompliles ; et il
en est de la forme comme du fond. 11 w'est si minee auleur, parmi
nous, qui n'aspire an moins i revélir sa pensde, si humble soit-
elle, d’une forme éudiée qui la fasse godter du public anguel il
s'adresse, et lovsque, quelque soin qu'on y ait mis, celle-ci esl
incorreete, il reste lonjours une distribution artistique du sujet
qui témoigne d'une certaine intention littéraire, d'une cerlaine cn-
quelterie savante. Il n'en est presque jamais ainsi dans les livees
anglais qui traitent de notre science laborieuse; forme, miéthode
didactique, tout cela appartient a Pinitiative individuelle et est pres-
que toujours horviblement ncorrect el incohérent, quand ce n'esl
point un homme de génie qui parle et qui trouve dans Poriginalité
méme de sa pensde la forme, Uexposition didactique qui pent la mienx
traduire.

L'ouvrage dont nous allons succinctement parler a tout a la fois
ces défauts el ces essentielles qualités. La méthode suivant laguelle
y est éludié Vintéressant sujet dont il traite, manque de celle lumigére
qui nait d’une exposition didactique correcte, et qui éclaire a Favance
la route que I'auteur va suivre pour arriver i son but, Les méde-
cins qui, parmi nous, ont éludié les maladies du coeur et de Paorte
dans les ouvrages de MM. Bouillaud, Andral, Louis, Forget, ou dans
les séméiotiques de MM. Woillez, Racle, ete., se trouveront tout d'a-
bord comme désorientés en lisant Fouvrage de M. William Stokes ;
I'élégante traduction de M. le docteur Sénac sera impuissante elle-
méme a prévenir celle premiére impression, Mais i, aprés une pre-
miére lecture, & la suile de laquelle cetle impression est inévilable,
on y revient, c’est alors que toul ce qu'il y a de vérilablement sub-
stantiel dans ce livre, ¢'est alors que les déductions praliques rigou-
reuses, les saines applications thérapeutiques ou hygiéniques qui
y ahondent, se révéleront a Vesprit du lecteur attentil comme une
lumiére imprévue. Non que nous voulions dire par la que, dans
l'ouvrage de l'illustre médecin anglais, le diagnostic soit systéma-
tiquement négligé, il s'en faut bien qu'il en soit ainsi; mais la
séméiotique des maladies dont il s'oceupe y est beaucoup plus
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compendieusement exposée que dans les livres dont nous parlions
tout i I'heure. Une fonle de détails, qui tiennent une si lwge place
dans celte séméiologie, telle que nous Pentendons et la pratiquons,
y sont de parli pris négligds ou contestés dans leur signification
diagnostique, et les grandes manifestations pathologigues y sont
seules largement esquissées. Si M. Bouiliaud, si M. Piorry surtout
lisent ce livre, I'un s'étonnera qu'on ne Jui fasse point li une plus
large part dans I"élaboration de cette partie de la pathologie si long-
temps ohscure ; 'autre, comment dirai-je, rongiva on rugiva de n'y
tétre pas méme nommd. Si ¢’était ici le lieude le fairve, il nous serait
facile de démontrer & M, William Btokes que ces denx médecins
frangais, s°ils onlquelquefois abusé de la science des nuances, n'en
ont pas moins fourni & Pobservation elinique une fonle d’ensei-
gnemenls trés-uliles pour diviger la pratique elle-méme dans ses
quotidiennes applications. Pour M. Bouillaud, cela est trop elair, il
estinutiled’y insister. Quanta M. Piorry lui-méme, malgré ses trop
fréquentes exeenlricilés, il est incontestable qu'il a su faire de la
plessimétrie un instrument d'investigation qui met plus d'une fois
sur la voie du mal, quand les autres signes de la maladie se taisent.
Ainsi, pour ne eiter qu'un exemple, nous sommes eonvaineu que,
dans les anévrysmes de 'aorte abdominale, quand M. Stokes se ré-
duit i conelure cette grave lésion du mode de la sensibilité morbide
qui seule, @ son seng, la traduit & observation, notre idolitre fau-
tewr de plessimétvie, dans plus d'un eas, la lui ferait toucher du
doigt et de I'eil & aide de Uinstrument trop dédaigné de notre sa-
vant confrire d’outre-Manche : eeei soit dit en passant et en dehors
de tout chauvinisme,

Quoi qu'il en soit des lacunes que cette facon de considérer les
choses de la vie pathologique a nécessairement entraindes dans le
livee de M. William Stokes, il n'en est pas moins vrai que ce livre
se recommande 4 l'atlention de tous par la solidité de I'enseigne-
ment pratique qui en illumine toutes les pages ; et nous nous plai-
sons & déclarer hautement que nous en appelons de tous nos veeux
la diffusion parmi nous. Qu'on nous permette de signaler, comme
spécimen de ce travail original, quelques parties qui nous parais-
sent surtout appropricdes i nos tendances scientifiques pour les cor-
riger dans ce qu'elles ont d'excessif. Tout en lenant compie, el un
trés-large comple, par exemple, des obstacles & la circulation intra-
cardiaque par les modificalions de structure que présentent si sou-
vent les valvules aurvienlo-ventriculaire ou vasculaires, le médecin
anglais recommande, par-dessus tout, de s'informer de Pénergic
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vitale avee laquelle le econr véngit contre ces obstacles, comme des
conditions géndrales dans Jesquelles se trouve getuellement Fécono-
mie vivanie, « Non-seulement, dit M. Slokes, le médecin doit peser
exactement Pimportance des phénomines et les eflets que produi-
genl, en se combinant, des maladies différentes ; mais il doit consi-
dérer eorlaines conditions qui sont placées hors de Ja portde de
Panatomie pathologique ; gu'il sache méme ignorer quelquefois les
lésions opganigues sans perdre de vie los [ails acquis par les investi-
gitlions de ln seience moderne ; quiil les dépasse, el que voyant Pen-
Emh]_.u,plu‘_;dl que les détails, il fonde son diagnostic, son pronostic,
ou son trgitemend sur une large base, comprenant les causes ef les
modifications pa,rliuuiiill'u's de la maladie aussi bien que les eflets, o
Et plus loin : o En médecine, npus avons gous les yeux des phéno-
ménes l.llIl_ET-l.lﬂlﬂl.llt variables ; état vital d'un organe ne peot tou-
Jours se déduire de son étal physigue, et les influences que subit
Pdeonomie entitre ne s'expliguent pas davantage par I'anatomie,
S'il en dlait autrement, la science médicale serait facile, mais en
mime lemps elle cesserait de fournir matiere aun travail de Pintel -
ligence, el clest ce travail qui en constitue i lui seul tonte la diffi-
eulté et toule la gloire. » (Que lous cenx qui livont ee livie se péné-
trent hien de ces jdées, car elles sont la clef qui seule en ouvre
Uintelligence, et pous sommes convaincu que, sur plus d'un point,
elles. vectilieront, en la corrigeant d'un exciis de seience, ln pratique
de plusicurs. ,

L point de vue -Jn méme ordre, sur lequel nous croyons deveir
dégalement appeler dune maniere partieulitre Patlention du lecteur
du Bulletin général de Thevapeutigue, el qu’a largement développé
lp sat'ani mdideciu anglais, c'est eelui qui est velatif & la dégéndres-
cence graissense du cenr. M. Stukes en a fracd une monographie
tllll u-saurémﬂ-nt nlesl pas compléle, {qu esl-ce qu'il y a de eomplet
{Ianﬁ h:s conceplions de Vesprit humain ¥) wais qui conlient 3 coup
(|E3 notions plus, l.lt.nduu que celles quion trouve sur la méme
t|ulcai|t:n dans nos ouvrages spéciany |i:s pllw avaneds, Les deux
for q‘u.s lps |1|||1s n|1]|||,|.|l'l,'h gous, Iuaqucilq_p se manifeste ce mode de
nutrition rétrog adc du centre de la cirenlation, sont la forme apo-
plerllquc et la for me 5y111-:1pnlt' Ce qui ﬂnhn"u:. |l‘ plus hUIl\'{,‘Ill la
premiire fur. me, e'est la Medquence deg mmnl’aslalmnb .upuplecthuas
et Jeur rapide disparition, La .':-l'[l[ll:ll]ﬂ I'urmu- ne pal..uit pas moins
nécllf_-' ot Panteur cile le eas d’up mdmdu qu’il a eu longlemps sous
Iua ]'t.Lur., el qui conjurait une syncope due i l{."L cause, en incli=
nant la téle j Jusqu'a lui faire toucher le sol. Nous recommandons la
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lecture de cette partie de I nvrage du savant auteur dont pous par-
lons en ce moment i M. le professeur Troussean. Peut-étre (rou-
vera-t-il i quelues faits qui s'expliquent autrement que par hypo-
thise d'une épilepsie & formes insoliles, el survenant dans certaines
eonditions de la vie, Nous disons que les vaes du médecin anglais,
surce point, mévilepLau plus hant degréd®éire contrélées parminous,
car si elles sont vraies. el nous eroyons qu'elles le sont &qn.-al_im' cer-
tain nombre de cas, clles impliquent une médication qui n'est jl}ag
celle  lagquelle eonclut tout abord un esprit non prévenu de cet
ordre de fGliation phiénoménale. Clest. en effet, la nature i:l_e.“.:le_é
manifestations symplomatiques ainsi déterminde, i une médication
excilanle, & une hygiene corroborante u il fant ici recourir, Cest
augsi bien la conelusion & laquelle arvive M. Slokes sur ce point
important de pathologie,

Llanteur, pounrsuivant le méme nm:l(, de pertuy hahun mo| ]m]e
dqns un aulre ordre de cauges p.\rlllpgl,lnlrjlms. maontre qu'i la _sqﬂe
du typhus fever et méme dans la fityre typhoide, I’aﬂqi]}]issumunt
cardiaque, le l*nmrﬂh-:aemenl du_centre circulatoire sont des agei-
dents plus ou moins fr cquuuls qu'il apprend & reconnaitre, et I'.Iulli
il tire d’utiles conclusions lhl.r.lpeuthuus qu'il est facile de pres-
sentir.

huus w'avons fait que g "ld.ll(,‘l dans ce livre, el ce que nons en
avons signalé suflira, nous I’ {‘Bgauons pour &p|u_lm sur lui I aI“lcu—
tion sévieuse des médecins qui ont la noble ambition de se Aenir
conslamment ai moins an nivean de I science, une, henre {lmmér
de sa lente évolution. Mula combien d’anires sujels ]mpnﬂﬂ.nls y 3 s:}nt
traités sur lesquels I’ l|l'|lr~llt‘ mddecin anglais a répandu i pml‘usmn
tous Il!!i 1“_."1]!'}) dl,. =il h]“'rlll. ol h!t"ltLB l,]‘"]]l_,l'll,l“l{! I \ﬂllﬁ. TI(! I}O'II_'U'D“E
nous emnpicher, en finissant, de dire que 1£:I.u'la"l. dq._ "l.] blcﬂma
n'gsl pas un ouvrage de nosologie |]-I11'L les fails y el l:,.ﬂ fails les pius
]IllLI‘LS‘i‘III[S les micux exposés, y viennent confirmer l‘emugmmuut
didactique de Paulenr, .

Nous avens [¢licité déja M. le duLfLul' bdmu_ o’ m’ulr en {Exc
lente penu‘c de pnpulnrmr parmi 1 m}ms un lravail m:m]ué au coin
d'une si sage el si prniﬂm]L nnbmalllu. hlll’.‘ seuic chose munqueﬁ
LL‘H{,‘ lmllul.lmn ce sont llr'h noles l]m L'nmm lltllmlcnl rc\'muil: uc.
en faveur de ]:Illllbll.'.lllh de nos :,rsmpulnntos I"honneur d’une [mll
plus large que ne la leur fait e médecin anglais dans 5Enhnral|nn
de la pathologie des maladies du centre de la circulation. Aussi hien
que I'a fait M. Gendrin pour Ahercombie, M. Jaccoud pour Gra-
ves, ele., M. Sénae pouvail annoler I'auteur qu'il traduisait ; qu'il

page 135 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1864x67&p=135

@BITH

— 136 —

nous permette de lui faire ici le reproche de cette grave omission et
de lui rappeler que science oblige.
e C——

BULLETIN DES HOPITAUX.

Deuxibne NOTE SUR LA SUTURE DU NERF MEDIAN. — L'attention
bienveillante que ' Académie des sciences a prétée i la premiére note
sur la suture du nerf médian que Iui a lue M, Laugier, faisait une loi
i Phonorable professeur de lui donner connaissance dos suites de
cette opdration ; nous reproduisons cette nouvelle note qui complitte
cette inléressante observation ().

L'expérience physiologique dont j'ai donné les résullats immé-
diats est entrde, si je puis le dire, dans wie nouvelle phase un pen
moins favorable que la premidre, mais non moins féconde en fits
nouveaux el méme inatlendus.

Le fil qui réunissait les deux bouts dn nerl coupé s'est détaché
dans la soirée du samedi 25 jnin, douzieme jour depuis Popération,
aprés avoir coupé les parlies comprises dans la ligature. La section
du nerf par le fil était prévue @ il n’y avait aucun moyen de s’y appo-
ser, som moment senl élait incertain.,

Qu’arriverait-il aprés la chute de ce fil 11 n'y avail qu’a attendre
et i observer. Jusque-la tout s'élait maintenu dans les conditions
premitres. La sensibilité et les mouvements des doigls avaient per-
sisté sans perte aucune. En serait-il de méme quand le il aurait
cessé de préler aux exirémités du nerf le méme point d’appui? La
section du nerf donnerail-elle lieu & quelque accident traumatique ?

Tous les physiologistes et les chirurgiens savent hien que leurs
recherches sont sujeiles aux lois de Porganisme, el qu’il faul subir
ces lois sans pouvoir 'y soustraire. L'intervention de ces lois n'est
pas tonjours défavorable, mais elle peut troubler les phénomines
au moins d'une maniére temporaire. Sous ce rapport, les effets im-
médiats de Popération peuvent étre distingués des eflets conséeutifs,
Ces derniers sont en partie du domaine de la pathologie, Au reste,
ce troulile apporté dans Pexpérience a aussi son cold important ; il
est lui-midme une nouvelle expérience instituée par I'organisme, et
dont celui-ei a seul la elef jusqu’a ce que Pobservation en ait tivé la
conclusion,

Voici ce qui s’est produit ici : & dater de la chute du il de suture,

(1} Vaoirle numére du 15 juillet, p. 36
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une inflammation manifeste s’est montrée dans le nerf au niveau
de la plaie ; elle a élé signalée par des douleurs lancinantes le long
des doigts d'abord pavalysés, sur le trajet des branches nerveuses
collatérales qui naissent du médian ; mais ee phénomiine a eu lien
d'une manitre indgale. Le pouce, le médius, Pindex en élaient le
sidge, I'annulaire en a &6 exempt. En méme lemps s'est produit
dans les doigls douloureux de Pengourdissement, et pen i pen une
perte notable de la sensibilité tactile & lenr face palmaire, mais cela
encore d'une manitre inégale, Ainsi Vanesthésie cutande éail i pen
pris complile an nivean des denx dernitres phalanges de Vindex, &
toute I'étendue de la face palmaive du pouee ot du médins, mais le
senliment a persisté  la face anlérienre de la premigre phalange
de Pindex, i toute ln moitié externe de la paume de la main, enfin,
au eolé externe du doigt annulaive, ol il n’avait pas subi la moindre
altération, Mais peut-dtre, pour sa persistance en ce dernier point,
voudra-i-on arguer d'un rameau anastomolique constant envoyéd
par le nerl cubilal, bien qu'il soit peu probable qu'a lui seal il
puisse suppléer i la sixicme branche collatérale du nerl mddian.
Encore faudrail-il qu’il edt conservé la sensibilité de la face interne
du doigt médius, & meins qu'on ne suppose que ses filels sont ex—
clugivernent destinés au doigl annulaire, circonstance fout # fait
inconnue et que le fait que j'étudie est pent-élre desting i meltre
en relief.

Quoi qu'il en soit, apres cing ou six jours, les vives donleurs
dues i la névrile se sont calmées, et depuis ne se sont fail sentir
que par intervalle et en quelques points de Ja longnenr des doigts ;
mais i dater de leur apparition, eomme je Pai dit, la sensibilité est
devenue trés-altdrée ; parfois elle élait nulle & Pattouchement du
doigt on des barbes d'une plume, parfois seulement incertaine. Le
blessé rappoviait la sensation pergue & une autre partie du doigt
touchd, on méme & un doigt voisin.

La sensibilité reviendra-t-elle & mesure que Pinflammation s'é-
teindra ¥

Telle délail la question que je me posais il y a quelques jours,
Déji il ¥ avait des apparences manifestes de retour; ainsi les sensa-
tions tactiles avaient reparn i la face antéricure de la premiire pha-
lange du pouce, au-devant de la seconde el méme de la troisitme
phalange de Uindex : 4 la pulpe de ce méme doigt le blessé recon-
naissail I'élat d'un corps lisse ou rugneux ; il distinguait les aspé-
rilés d’une lime douce el méme les sensalions du froid el du chaud ;
mais il y avait une singuliére mobilité dans son appréciation du
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contact, ef ’dtait une Slude curicuse que ces variations compardes
aux sensations nelies et précises des douze premiers jours i parlir
de la suture du nerl jusqu’s la chpte du Gl

. Mais aujourd’hui la question du retour complet de la sensibilité
factile n'est plus douteuse, A la visite de vendredi dernier. 15 juil-
let, les sensalions ont 6té beaucoup plus précises, i la grande salis-
faction du blessé; on abservail encore parfois de Ihua lation dans
la désignation du point touché des doigls anesthésiques ; mais au
mddiys méme, qui avait le plus perdu de sa sensibilitd, les sensa-
tions tactiles étaient le plus souvent pergues avee précision.

Quant aux moyvements du pouce, les senls qui aient frait an ré-
tablissewent des fonetions par la suture, an point oii ellea éié pra-
tiquée, ils sonl reslés intacts, ils ont pris méme plus de développe-
ment llllllh n'en avaienl les pmmu.ls Jours aprés opération, Le
I.qulld.dt.' depuis plus de trois semaines, ne fail pas seulement |
mouvement d’opposition, maig la civenmduction, dans laguelle le
I'IIuSLiq petit aln]m,:e:u- animé par le mélinn Jlllll' nn-ccw.mumm]t
son rdle. Au Lllj.lt,lrluulil' la contractilité i'll‘.':.ll]n.llli,. qui, apres lcq
lésions traumatiques des nerls moleurs, s'éeint vers le sepligme ou
huitizme jour, a &¢é constatée publiquement par M. Duchienne (de
Boulogne), doni les travang ﬂt_l'unpﬁl"i.uncc de ce genve de recher -
ches sont hien connus de PAcadimic. Comment ne pas admetive
gue celte persistance est doe i la continuité d'action du nerl rétablie
par si suture?

Uue de fails singuliers :icﬂclmcnt dvidents dans celle mpm ience
]rll".:-lu]nglqm‘ de la suture d'un nerl miste! Le lrn-dml, a peine de
|J. grosseur d'une plume de corbeau, daps le point oin il a é1é Lm:]u.
et ré uni, a done pu étre partiellement enflammeé de telle sorte g’ un
cerlain n-}mhlu de ses Lubes sensilifs soient restés exempls d° inflam-
mation, comme iei ceux qui se rendent i la face externe de 'anmu-
laire. Dautre part, sur le trajet li_ anlres tu]]j:s m.l_1:~|l|f_-:__ nols Avons
constaté des paralysies parviielles de la sensililitd tactile bornées i la
face antérienre de denx phalanges d'un méme doigt, fait favorable
i celle opinion de quelques anulunn«lu , que la -nn-qlulm‘ tactile
d'un doigt, par exemple, peut nsulh_-l d:- houppes nervenses indd-
IJEud.mlua., ayant chacune une Ilhrr.'—h"c 1l'11|!t uliere, el comme on
le yerrait ici, t«u'<t'L-|1I|hIL J LIIL aflectie |b|1]1:rnr:|11

anmun se [fait-il au-s| qui la suite de ‘la suture du un.-diat:,
mr[' mixle, loa lul]u -:mmhl's ELlllb au'rll suiu I’ 'lllﬂllll' de I’ m[lu m-
Ill-'llilJlllII I.Jl!,llll" l|lil.’ les I.uln;a l'lmlmn' iy § ulmi quf.* |{!q- nmuvc-mc'llis
auxquels ils président, sont restés entiers? Leur isolement non
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cﬁ;":;;r.ﬂ_l;é p_l:rulll:l-il de croire qu'un nombre quelennque de ces der-
niers tubes, les motenrs, ait été enflammé quand les mouvements
n'onl fail aveune perle? )

L’Académie m'excusera de donner sur ces divers points plutdt
des apergus que des solutions,

Fai en pour hat, dans cotle seconde note, de faire connaitre plus
i fead Tes suites de Vopdration pratiquée, d’appeler Fatlention sur
une complication sérieuse el peut-étre indvitable dela snture, I'in-
lammation du nepf, enfin de faire remarquer que les perles par-
I.IEHI.}H de la sensibilit déjit reconvrde par |npi_~1'11 ion n'infirment
pas, au point de vue physiologique, les premiers résullats, ¢’ost-qe
dire la possibilité du u-lal:hcsemuni presque immédial des fonclions
d’un nerf coupé, pourvn que les houts soient ramends el mainlenus
an contael suivant la tranche de section, ef qu’an point de vue ch]-
Tlli'gll.'ﬂ.l si la 4¢IISII:I|II.|.. n'avail pas été enligrement 11..|.!'I|'I-hl! les
mouvernents de la main qui dépendent du nerl médian, rclmu\és
aprés l’a|x,:'almn w'en ont pas moins persisté el sont reslés acquis
au hlessé,

Ce fail, méme avee les mﬂdlhcalmm r|u’|| a suhies, differe done
des fits connus jusqu’ici, et n'a d'analogue :|u+_ celui de M, "i.!la—
ton. Beaucoup de médecins tris- -eom ]u‘tvnlq Vont v ef tronvé i |ncu-r|-
testable. Toutefois, I'élonnement qu'il a causé Iui a \...hl des con-
ll1l::|u,lq'urs, comme il élail naturel de s'y nllendm, mlus 1ls snnl.
loin détre d'accord. Les uns, jene erois pas quils soient nnmhreux,
frappés des altérations de la sensibilité praduites par Vinflammation
il nerf, el sans lenir cnmplc du retour des mouvements, Jse sont
montrés pen disposds & rpeonnaitre e gui lenr aurait paru fenir du
mu-arl::; mais dans les sciences d'observation, les faits ne semblent
muuunh-m 1|m_~ ]nl‘nqu ils se pr dsentent pum' Ja premiere fois, et la
seule réj . je erois, cest la présentation du malade de-
vand la commission nommede par I'Aeadémie. IVautres, apres avoir
bien observé le blessé, wonl pas conlesté le }L-Inufr de la s:-liéi]ili'ilﬁ
el [Ill mionvement .||1:|'%].1 ﬂ:lnu’:, mais ils en vnudrawnl sans 'a-

voir i.ll.l-il\l'l' |.[-|wml.|n1., une auire l"{l}lll,ﬂllﬂ!h Ils me foni p s allen=
tion quie le rétablissement i rapide des fonetions du nerf prouye,
IRt llmlm.n. |u‘re|n}|l:1m_, llntLr\l.':llmn Lflu.,.u,c e |u]n-1 -ation §

que Piliération méme de la sensibilild par la tIL'I-IIlL esl encore ung
démonstralion I:Ill vile joué par la sulure, c'l que, pour admetire
ici une aulre origine du relour du senti nl el du monvement, il
ﬁuldmlt renoncer i ce qu'on sail de ;msllll sur l’usngc ella dLbl]llﬂ.-
tion pour ainsi dire idividuelle de ciml;uu nerf. Je ne fais allusion
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i ces dontes sur authenticité on la véritable explication de mon
observation, que parce qu'ils se sont fail jour dans des actes publics
on dans la presse. Au reste, ¢'est i PAcadémie qu'il appartient

d’apprécier et de juger.

| memb——

REPERTOIRE

MEDICAL.

REVUE DES JOURNAUX.

Manganate de fer of man-
goanate de merenre,  Laffinie
thérapenlique qui existe entre le man-
ganbse el le for faisail désirer vne
prépﬂfﬂlinn chimique rasillanl de la
combinaison de ces deux éléments,
Ipn'iprlraliml qui. non-sedlement rendit
‘adlministration des denx agents plug
faeile, mais qui, deplog, poesddil une
vertn médicinale supérieure & celle de
chacun d'cux isoli,

L'emploi e la poudre ferro-manga-
nique de M, le doclear Pélrequin est

opulaire dans 1a médecine lyonnaise.

aiz, en sulre, M. Aeampora, phar-
maeien # Naples, a véussi & préparer
un composé chiminue constant, for-
manl un vérllable manganate de fer,
Ce remide, déjhoxpérimenté par heau-
coup de professeurs dans un grand
nombre des eag of be fer est indigqué,
aurait manifesié une efficacile plos
grande que eelle de tontes les combi-
naizons de manganese el de fer con=
nues jusqu’iei.

Le manganale de merewre, aulre
réparalion due anx recherches de
1. Acompora, a été trouvd par plu-

sienrs moedecins de Naples, préférable
4 lous les anires sels mercuriels choz
les syphilitiques de lempérament lym-
phatique an serafuleus, (1 Morgagni,
el Gas. méd. de Lyon, aout 1864, -

* Effets délétéres del'aniline
sur les anveiers gqui prépa-
rent eette conlenr. M. le doc-
tenrKrenser,de Stutigard, 2 ohservé i
I'hipital Cathierine, de cetle réshlence,
plusicurs cas de bronchile intense ea-
ractérisee par une (00X speasmudigue
violente ol siche, aceompagnés ' uleé-
ralions sitgeanl spécialemenl aux ex-
trémitis inférieures el an scrolum,
de forme arrondie, & bords tranchés
el souvent calleux, recouverles de
crofiles fpaisses el noledires, sous
lesquelles se trouve un fond d'un gris
sale, el enlourées de parlies lumélices
el doulourenses. Le tout ciede facile-

menl # un traitement simple, guand
on souslrail les onvriers aux vapeors
iléliferes qui se développent dans la
fabrication de cetle eoulear, En pro-
fégeant la pean par des vélemenls
appropriés, en faisanl praliguer aux
auvriers des lolions, el en améliorant
Ia venlilalion dans Ia fabrigue de Stutt-
gard, on eroil Elre arcive b ne revoir
paraitre eelle hronchile qne lorsque le
venLa unedirection donniée 1 esislence
de celte maladie spiciale o d'ail-
lears aussi #é observée par MM, Stod -
Ter, & Marhourg, el Sterig, & Wil-
dungen, (Corresp. Mall fiir gemein,
el Gaz. mdd. de Lyon, aoil 1864

Mécanisme do Ia mort par
inanition. — Indueiion thé-
rapeuatigue, Daprés les expérien-
cos du professenr Panom, de Kiel, ni
la quanlilé desang en rapporl avec
le poils de Panimal, ni ses prineipes
conslitnants, nolamment les corpus-
enles gangnins el la fibrine, ne sonl
altérés par Uinanition complite. Il en
est de méme de la maliere colorante
des corpuscules.

1l soit de T3 gue le sang n'est pas
la subistanee nutritive, mais seolement
le moyen de teansporl, dapplication,
des matikres nulritives prises dans
V'eglomac, ete.; que ni les corpuscules
sanguing, ni la fibrine pe onl essen-
ticllement des matériaux de la nolri-
lion: que Ton doil regarder une
cerlaine portion de 1a matiere albumi-
neuse du sérum comme éanl ersen-
tiellement la  maliere nulritive du
corps ; enfin que les symplomes e
Pinauition ne résullent ni du mangue
de sang, ni de Unppaverissement de
ee Muide, mais bien de PafTaiblizse-
menl des s¥slemes nerveux el mosca-
luires ainsi que des organces circula-
toires, affaiblissement produil par
I'absence de la matiere notritive né-
ceszaire pour lenr entrelien.

L'aulenr conelul avssi de ces re=
cherches que la transfusion du sang
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n'esl point un remide de Vinanition ;
quelle empéche platdt  quelle n'o-
pere la guérison de cel éat, [ Arehives
de Firchow el oz, mdd, de Lyon,
aell 1864.)

Sur le traitoment de ia
phthisic pulmonaire par les
hypophosphites alealins, Nous
AvOns curegislegé  successivement le
réanltal des essais tenli i Lonidres el
i Paris, Yoici eenx gque signale un
médecin américain, — M, Leple a ex-
perimenté eheg un graml nombre de
philisigues le prétendu spécifique tan
proné rar M. Ghurehill. La plupart
des malades soumis & ce Lrailement
se Lrouvaicnl au débul de la maladie
dans les condilions les plus favora=
bles, Les résullals n'en ool pas moins
élé lels, que M. Lenle est oblige de
comclure, comme l'onl [ail presque
lous les observaleurs strieux, & la
plus  entitre inelicacité du traile-
menl. (Amer, med, Times el Gas, méd.,
Juin.)

Cas de caric de Noreille in-
terne suivi de guérison. Le
malude en quesition  se présente &
M. Agnew aves les symplémes elassi-
ques d'one olile inlerne avee carie
i rocler el paralysio du neel Tacial,
Le conduil auditil’ élait oceupd en
partie par un polype assez volumi-
neus, que M. Agnew se proposa d'en-
lever au moyen d'une ligature mélalli-
que. Dans les manwuvres qu'il it &
cel effel, il sentit profondément dans
la région de Vareille moyenne le con—
lact d'un séquesire ruguesx qui loi
parut avoir une cerlaine mobilile. Lo
condmit awdilil ¢lanl considéraldemenl
rélvéei par Vinllammation chronigque
dont il élait le sidge, M. Aprew le
fendil largement el avriva ainsi sur le
sequesire, qu'il enleva assex facile-

ment & aide d'une pinee, apres lui
aveir imprimé quelques mouvements
latéraux, En examinant le séquestre,
o s'apergul quiil comprensil presgue
tout be libyrinthe  Sur la planehe qui
accompagae arliele de M. Agnew, on
distingue en effel fcilemenl les ves—
liges du limagon el de deox conduits
semi-cireulaires.

Le =equesire extrail, 'élal du ma-
lade s'améliora rapidement, el huit
muois plus tard il élail complélement
gueri, { Amer ged, fim, el taz. wed.,,
jnim 1865, )

Cas de ligature d'une ar-
wre intercosiale par un pro-
eédé particulier. 11 sagil J'uoe
plaie de poilrine par ope balle Minié,
ayanl fracture la neavieme cble i trois

ouces en deliors de L colonne verlé-

vale. Une hémorrhagie secondaire
eul lien au boul de vingl-trois jours,
Le malade avait renlu heancoup e
sng, el il &ail & désirer que U'hé-
morrhagie [l arrélée le plus promp-
lement possible. M. Howard mil & nu
les deus bords de la edle correspon=
dant & Varlere blessée, puis passa de
lsut en bag, derriere la cdle, & Vaide
dune aiguille mousse, une ligature
gous-culance qui embrassa ainst et la
cole el l'arlere. La mime opération
fut répélie surle boul péripherique et
lartere, ¢l Fhémorrhagie ul arcélée,
L maliwle suceomba au bout de quel-
ques heores & la suite de la perle de
sang, ol laulopsiec montra gque les li-
gatures assoraient bien Foeclusion de
Partere el que la plevee navail pas
clé perforde. AL Noward pense guen
se servanl d'une ligalure mélallique
on whanrail pas daceidenls sériens &
eraimlre, alors méme qu'on lraverse=
rail la plivre. (American med, Tim. et
Gaz. mdd,, juin 1864.)

TRAVAUX ACADEMIQUES.

Sur la cessation de la ed-
phalalgic fébrile par la com-
pression des artéres (empo-
rales, Suivant le dectewr Guyon, la
cephalalgie cesse imméedistement par
la compreszion des arleres lempora=
rales. G'esl ce que l'agleur o constalé
dans la fievre Jaune d'abord, puis
daus les antres maladies hriles, Celle
compression, comme agenl Worapen-
tigue, lui parait swelout applicable &
la fibvre jaune, oi la céphalalgie con=-
stilue, avec les douleurs lombaires, le

symplome qui fall le plus souffrir les
malades, et augquel, par conséquent,
il importe le plus de remédier. On n'y
recourail que dans les redoublements
ou exacerbalious febriles. ¢esl-d-dire
alors que la céphalalgie avail acquis
le plus d'intensite, el elle pe devait
élre porlée, si ¢'élail possible, quoe
Juste au point de réduire 1a colonne de
sang 4 son volume normal.
Le moyen ou agenl eompressil le
lus convenable pour la compression
onl il s"agil serail une lame d'acler
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courbée en demi-cercle of munie & ses
exlrémilés d'une pelole de Ja conlex-
fare e celle usitée poure conlenie les
tumenrs rninires.
Lauteurrappelleque la compression
des lemporales eoincidant svee celles
dits veines du bras élail usilée du lemps
A'Hippocrale conlee Népislaxis 1] rap-
pelle encore @ celle oceasion gue s
caulerisalion des mimes  vajsseauy,
ainsl que celle d'aulres vaisseanx en-
core de In surlace du crine, éail éga-
menl usitée du temps d Wippoerate, 1
ajoule que eelle caulérisalion  &ail
aussl en nsage eher les Romaing et
méme chez nos aneélres les Ganlois,
el il eile ee quen dit A, G Celse
fhiv. VIL ehap. vuj, 1] [ail remarguer
ue la méne spéralion, praliguée avee
ﬂu I |aine grasse de bebis, se {rouve
menfionnie dans nos premiers doca-
ments istorigues, e il rapporte sur
ce sujel e passage d'ierodule (eljpo-
mgne, liv, 1V ), oi i) est il que, parmi
les Lybicos noemades, guelijues-uns
Glaienl dans Vusage de bidler aux en-
famts, des gu'ils avaienl atleinl ige
de qualdrze ans, les vaisseanx du som-
melde labéle el méme cenx des lempes.
L'anteur fermine en rappelanlencore la
ligsitnee des arteres superlicielles o
la, lée, mise en pratigue par [larvey,
ainsi que los sncels quiil assurait en
avoir obtenus dang des céphalalgies
anciennes ol qui avaienl risiskd i joo-
les les anlres médicalions. (lepue des
Soridlds savanies, juin 1864.)

Recherches sur PVaetion
thévapeutigue  des  sulfites,
M. Semmiola, professeur de medecine
clinigue & lospice des incuraliles de
Naples, a lu i Académie un travail,
qui S tronve résume daps les eonelo-
sions sujvantes :

w v Les sulliles sonl des subslances
eapables Qavtéter les formenlations
dang be gens chimique du mot,

o2 Les sullites n’ont avcune aclion
physiologique sensible, e, por eeli,
ils e penvent avoir aucung indication
thérapeulique ralionpelle” 00T

o 7 Led phénomines ph;sinlog!i-

ues d'oxydalion conlinuent sans al-
taalion sensibile sous 'action des sol -
fites. " La  quantite  durde, Al'aecide
curbonigue ¢Lde vapeur Ovauexpulsée
dans lés vingl - quaire heares resle
san% aneune variation.
“a4e Les matadies quion @ cru de-
voir allribuer i une fevmenlation mor-
bide, "comme le typhus, la searla-
line, la rougeole, les fikvres paludéen-
nes, elg., nesopl nullementinluencées

par 'aclion des sulliles, el leurs for-
mes graves reslenti ﬁg:fumenl‘.-i'al.aleis,

o i La syphilis, la postule maligne,
Uinfection purulente, ele,, consideroes
aussi comme des [ermentativns morbi-
des provoquees purdes ferments fixes
qui seraicul inoculés, reslenl de mime
pnditfarentes & Vaction des sulfiles,

a b La fermenlalion applighée &
Pexplicalion de lonles lez maladies
susmenlionnées  eslo une i:yIJmihi:sc
défic en opposilion avee bes données
de 1o milecine elinique, et désormais
eondamute complétement par les ré-
sulluls nbgatils de Vaction des sulliles.

@ To Lo naaladies contre lesquelles
Paclion des suliiles esl inconlestable-
menl remarqualde sont les infeclions
pulrides non provenanl de cause sph-
elligue ou virulente, Ainsi le pusien
puirélaciion, leg eacoehylies intesti-
nales, les urines allérces, ele ; pro-
duigent des ntoxicalions conlre: les-
quelles  les  sollites  sont  presgue
spiciliques. s pavalysent Uaction du ba
sulisinee pulride absorhie el supprie
ment completeinenl  les émaunalions
pulrideslocales, quand on a soin d'ajon-
terdes applications locales duo pemisde,

o 82 Ces injections sulfitigues gont
principalement aclives ol Iris-uliles
dans les cataerhes puralents de o ves-
giv el duns les cancers de la malriee &
e cerlaine période, sail comme dés-
infeclanls, soil comme remides pre-
venlils ou coralils des inloxicalions
nerveuses quni succedent 3'la fermens
Lilion putride. n L

o O Lus sulfites, en genéral, sont
trizs-mal (oléres par le philisique, & fa
période de ramollissement, 11 est done
préferable de ne s'en servicodans le
bul e comballre los symptdmes d'in-
fection pulride que dans des cas exeep-
tionnels, Le aus'z'u: des chaux, considiré
comme remiale capable de Gvoriser g
trapsformation cretaeee <du buberen]u)
estune des mille etune illusions -
rapeutigues contre cetle fatale mala-

(e, o (Compte rendu de dead, e
StsL., fulllet)

Cas de vésoction du geaon,
M. Ollier |p|'i'.-§enle Vextrémile « infi-
rienre du Emir el la supérienre du
tibih réséquécs ponr une inlammas
lion supérienre des  vi. Lo maladia
avail débute, il ya qualveou ging anst
apriss un [railement reslé sans ' speces
dans les hopitaux de Paris | le malade
vintse fajre soigner & Lyon. La ap-

arurent plusicurs abehs . périarfica-
laires, puis des lstules qui pénélraient
jusque dans larlicle. Etat genéral bon:

page 142 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1864x67&p=142

@BITH

— pas de (ubereles. M. Ollier, s'ap-
puyant surteut sar élat favorable du
sujel, se deeida a faire la pesection du
penon. =— En Anglelerre, on «gagere
Papplication de celle opération, prin-
cipalement pour les enlanls ched les-
quels on dodl, Aapres s Ollier, or-
dinairement  s'en  dispenser , leurs
maladies arlienlalres se guérissant, le
plus souvenl, s opiration. I faul
assE) beel age, la repousser eomma
midtho e panernlel b caosie do pai-
ecoutelssemint dnorme qu'elie laisse
aprica e led oy estremilido o=
Bifwiits "Elanl celléd quit preoment la
plis rsde parl' @ Uaceroissenieul des
o5, Le malade de M. Ollier ne pouvail
renfrer lins edlle calégorie, sa crois-
saiee elanl aehevee, 11 Gilait enlever
awinoing G centimitres d'os;t dont la
Wiajenre parlie sure le femur, opération
wp ne presenta vien de particulier.
luces osseusts furesl rippro-
Ehies ermiaint dues paroon bandage
amitdonne, —— Apeies Chge dd uiaranie
ans il st prodest de ve pag pratiquer
eelle operation LtH!IS les grauds hipi-
Biuy B Faubansd se elice des slatis-
tipues anglaizes qui L donnend comme
Féilssiasanl guatre fuis sur cing. Sans
dibine, e Crisall el magmiligne,
i |m|r1i ont e com e e aus dmputationg
¢ giiase; mais pour Elee logique, on
deveail aussd metlre celle opération en
paraflile avid-la sitnple 'h!.pt’.i.'!aiinl]
elilrurgicale’ ear, vir dnglelprrasars
toul, oh opfére beaneoup denlants qui
guericaienl seuls, = Aven une booig
Soal Tl fssdke) I réseetion’ permel
de marcher an moyen d'un lalan éleve
Qss lj]u!l] quoavec un pilon, o An-
gletberd ‘b o'cité des ehfanls mar-
chanl bien avee un raccoureisement
ded H cenliibires [ Comple rende
i [t Woe, i vied, ide !.ymi.ﬂil!nl.----

Romvelle eouse de dysio
cie! Grassesse atero-interae.
thelle. M. arise, professenr de cli-
nigue oxleree i Uleoly, di mideeine
de Lille, Wl ane, observalion oo
suivie asutepsic, ob il @ éle faeile
néanmoing @ élabiic que chez ume
femme qui acesoehait d'un seeond
enfanl Vualérus Cuill divisé: par une
Elpidim | anvmmile, Gelle disposition s
HEeE o M Depand, appelé en

P ’

on.
Voiei les conclusions :

19 Un wins bien coulormé peul se¢ -

dévelupper 2 da [0is Uaus Pulerus el
dans. Vepaisseur de ses. pareis, de
maniere @ constiluer One grossessy
wléro -interstiticlle ;

o Celle dizposilion peol s'opposer
i Vaeconchement natarel, el constitue
une puuvells esuse e dystocie &
ajouter i celles deji rop nombrenses
e 'on connall ;

G0 Elle peul relarider be Javeloppe -
menl  des conlractions ulénines u’
prolonger au dela de on lerme nalurel
la duree de la gestation ;

& Llle' peutl lre dizgnosliqoée
assez 4 lemps pour gque le ehivdrgien
puisse ¥ porler cremide, el Sanver
nom-seulement 13 mere, mais aussi
Fenfant ;0 to 1 :

BeOn devea la soupgonner avx
sympldmes' swivanls @ (umenr volu-
mineuse, arrondie, sccupanl e Ead
du vagin, formée aus o dépens diune
des Tevees du col, el dans: Vinléricur
te laguelle oncsend - des poriions
fetales ; orifice ulérin situé tres-lant
sur un edlo de la tumear, gu'il em-
brasge ene maniere de croissant

e Blle poul-@lre prige pour une
tumeur: patholagique, byperirophique
ou anlre, dune des levees dun eol,
lagquelle |prénu1llr. les  mitmes svm-
pliined, moiis Ta prdsence des parlies
dures Telales dans don' intériens "

To Mais 0l =l plus facile de la con=
fomlre aves nne grosdesse dnlecgli-
tielle coimeidant avee ane grosdesse
ulérine j dansoee eas les symplimes
devant fre exactement les mimes

HeoLe moyen le plus cerlain o agsu-
rer le dingnostic consiste b introduire
la ‘main ganche, si la tumeunr fetale
esl o gauche, of vieeversa, i glisser
cetle main entre la tumenr el lefoios,
el il porter assez haul ' puur-con-
slaler que le [wlus loul enlier est
contenu dans Uutérus et quancune de
Besparlies nlesl logle dany la tu-
meur; e !

vl La grossesse uléro-inlerstilielle
Elant reconoue, rien nesl plus simple
que e faire o disparailre Nobsiacie
qu'elleapporte & Vaceoschencnty il
[l introdwire la main, accrocher
aves le houl des doigls le bord supe-
Fieur de la ¢loison qui'sépare les teax
cavili, porler sur ce horil uh Histour
boutonnte drail ou” ednvexe [1¥e''sur
un long manche, el inciser la cloizon
dhe it en bis el dins wne Elendue
sullisante pour powvaie dégager G-
lement ia portion du felos logée dans
la pochesjnterstitielle ; I

HI Celte pelile opération, verilable
hiyslérolomie exlerne, pﬂl!i.iﬂ i
Lemps, plluf sauver la vie dé la mere
l.? celle de Penfunl. {Cluple vendu,
Acard. de sddecing, podl.] vl
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VARIETES.

M. le doclenr Leudel fils remplace, comme directeur de I'Ecole de médecine
el de pharmacie de Roven, son pere, démissionnaiee.

On lit dans U Opinfon natfonale :

« M. Fonssagrives, médecin en chef de la marine 4 Bresl, est nommé profes-
geur d'lygitne i Monipellier. Celle haute distinetion, si Dalleuse pour le savanl
aalear du Traite d'hygiene navale, rejaillit sur e corps ul entier de la chi-
rargie de la marine. Des veux ardents | asceompagneront dans celle chaire, @'gi
il pourra désormais libremenl porler ses regards en arriere, el mesurer la
distance quun décret el la haute estime de la Facullé de médecine de Mont-
pellier lul ont fait franchir.s

Nous croyons celle nouvelle on pen prématurée. Ce qui est plus réel, ¢'est le
déerel rendu sur la proposilion du minisire de la marine, :rl;equel M. Fons-
sagrives cst promu au grade de premier médecin en chel de la marine (hors
cadre).

Sonl nommes ou promus dans P'erdre de la Légion d’honneor : Ase grade
d'officier : MM. Ferralon el Gavarre, médecins-majors de 1t glasse, — Au
grade de chevalier : M. Bagnols, médecin-major de 2¢ classe.

Le concours pour trols places d'aide d’anatomie 4 la Facullé de Paris, a éé
terminé sumedi par la nomination de MM. Polaillon, Ledentu et Gillette.

A la suite d'un brillant concours, M. Hamelin a é1é nomme chef de clinique
médicale, et M. Trélaim-DBascou ehel de elinique chirurgicale, pris la Faculié
de médecine de Montpellier.

Une leltre de 5. M. PEwperesr i Son Exe. le ministre d'Elal exprime le
désir de voir M. le préfel de 1o Seine commencer les ravaux du nouvel otel-
Dieu, de manitre & les lerminer en méme lemps que ceox de 'Opéra, alin que
« la monumenl consacré au plaisie ne 8'élive pas avant 'asile de la soulTrance. »
Le Menitenr annonce que M. le préfel sera bientdl en mesure de sulisfuive au
désir de |'Empereunr.

M. le docteur Vedie, directear-médecin en chel de 'asile de Lafond (Gha-
renle=Infevieurs), remplace & Blois M. Lunier,

M. le docteur Seraine, médecin-directeur de 1'asile de Napoléon-Vendée,
esl pommé au méme tilre, en remplacement de M. Vedie, 3 Lalond (Charente-
Inlérieure),

M, le docleur Binel, médecin en chef de la seclion des femmes & Maré-
ville (Menrthe), st nomme miédecin-directenr de Pasile de Napoléon-Vendée,

M. le doctenr Vinglrinier a &1 nommdé vice-président du Comilé central de
vaccing du dépariement de la Seine-Inlérieure et président du burean perma-
nent de la correspondance dudit Comild,

|

La ville de Tarbes éleve une stalue an célebre chirurgien Larrey, né & Bau-
déan (Hautes-Pyrénées), Des ffles se prépareot pour Uinasguration de ce mo-
nument, qui awra lew le 15 aodl prochain, Le choix de cetle date est bien
justilié par le dévouement de Larrey & U'empereur Napoléon [er,

Par un décret en date do 2 joillel 1864, rendu sur la prupnsiliun du ministre
de la marine el des eolonies, M. Gouin (Frangeis-Marie Gabriel), chirurgien
de 4t classe, a élé promu au grade de chirurgien principal de la marine
(4® tour, — Cheix).

Pour log arlicles non signds, E. DEBOUT.
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THERAPEUTIQUE WEDICALE.

Coup d*'mwil sur un des alealoVides les plus Imporiants de Poplumg
Ia marcéine,

Une des conquéles les plus importantes du commencement de ce
siecle, celle qui a sauvé la flore médicale du naufrage ol le scepti-
cisme moderne aurail fini par I'engloutir, est la déconverte des al-
calis végélaux, L'énergie d'action de la plapart de ces hases organi-
ques n'a plus permis de contester les propriétés de bon nombre de
plantes dont la valeur avait été révoquée en doute. De plus, la fixité
dle composition de ces produits nouveaux les a mis i méme de pren-
dre rang i cdlé des agents médicamenteux les plus puissants tivés
du régne minéral, 11 suffit de nommer la quinine, la morphine, la
strychnine, Paconiting, ele., pour faire voir de suite que les prin-
cipes immédiats des végélaux peuvent procurer i la médecine pra-
lique des ressources non moins énergiques que le fer, le mercure,
P'arsenie, ele,

De plus, les alealoides sont venus fournir des médicaments lou-
jours efficaces, alors que les préparations pharmaceuliques des
planles doi ils sont extrails élaient loin de présenter les mémes
garanties : témoin les cffets physiologiques et thérapeutiques de
'aconitine comparés i ceux des préparations vulgaires de I'aconit,
extrail, aleoolature, ete. Un fait que Vexpérimentation clinique m’a
donné lieu de soupgonner, et que P'analyse chimique démontrera
quelque jour, j’en suis convaineu, c’est que les principes immédiats
de bon nombre de plantes médicamentenses s'altérent ou se détrui-
sent plus ou moins rapidement dans toules les préparations offici-
nales ('), d'oit résulte un nouveau motil d’accorder la prééminence
aux bases organiques dans les circonstances importanles de la pra-
tique médicale. Enlin, il n'y a que Pemploi des alealvides qui puisse
nous donner une eertitude quant a la quantité de substance aclive
que nous administrons i nos malades.

Outre les avantages que nous venons de noler, il en est encore

{1} Ce fail n'est pas seulement le résullat des diverses manipulations aux=
quelles les planies sonl soumises dans le laboratoire du pharmacien; il peul se
produire également alors que 'alealoide resie dans le sue de la plante. M. Goi-
bourt, que nous avons inlerrogé sur la possibilité de cette altéralion, nous a
répondu qu'il venait de faire l'examen d'un opiom qu'il avail analysé avee
grand soin il ¥ a quelques annéos, of qu'il avail &6 tres-surpris d'y trouver
une quanlité de morphine beaucoup plus faible que la premibre fois.

TOME LAV 4% LIVRAIS0N, 10
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un, tris-considérable, qu'offre Pemploi des alealoides substitud &
celui des plantes dont ils reprisentent la partie réelloment aclive.
On sait que, dans le tratlement des fibvres intermitientes ol rémit-
tenles pernicieuses, Torli a démontrd que Fadministration du quin-
quina devait se faire & dose Clevée el en une scule fois, Or les
malades ne pouvaient Loujours en ingérer une quantité suffisante,
ou bien, lorsqu'ils y élaient parvenus, leur estomac se révollait sou-
vent el rejelait agent qui devait les guérir. Depuis la découverte
de ln quinine, il n'existe plus aveune diffieulté dépendante dn mé-
dicament, et aujourd’hui la thérapeutique de ces fibvres, autrefois
si redowlies, se véduit & une question de diagnostic porté en temps
opportun,

Ces quelques vemargues suffisent pour nous permetire de mesurer
I"élendue des services que nous a déjh rendus la ehimie organique.
La liste des bases saliliables qu’elle peut nous livrer est pourtant
loin encove d’8lve complite ; mais ee que nous possédons dis aujour-
d'hui nous donne Uidée de ce qu'il est possible d’espérer de ses pro-
grés. En atlendant, commencons par uliliser les agents précienx
quelle & mis & notre disposition, et n'allons pas les abandonner
comine des caput morfunm dans les laboratoires. Le meilleur moyen
de provorquer le zéle des chercheurs & de nouvelles découvertes, cest
de tiver parti de celles quils ont déji faites,

Parmi les alealoides connus de Popinm, il en est un qu'une éude
incomplite a laissé dans Pombre, el qui cependant nous parait ca-
pable de rendre de réels serviees i la thérapeutique. Nous voulons
parler de la nercéine, principe découvert en 1832 par Pelletier.

Les caractires chimiques de ce corps ne sont ici que d'une im-
portance secondaire; nous pouvons donc nous horner i dire que la
naredine est blanche, inodore, dune saveur légérement amire et
comme mélallique; qu'elle eristallise en longues aiguilles délides, et
quielle se dissout dans 375 parties d'ean froide et dans 230 d’ean
bouillante. Le principal intérét qu'elle puisse nous offrir réside dans
son aclion physiologique, dans ses effets thérapeutiques ; ¢’est ce
dont nous allons nous occuper.

Dizs que ce nouvel alcaloide el été signalé dans 'opium, immé-
dintement on U'expérimenta sur les animaux. Comment s’est-il fait
qu'un principe jouissant de propri¢tds anssi énergiques ait éié tout
d'abord jugé comme une subslance complétement inerte ? Ce fail,
qui semble incompréhensible, tient au défaut de soin des expéri-
mentateurs, qui trop souvent négligent de s'assurer de la pureté du
produit qu'ils ont & expérimenter.
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Magendie dit dans son Fornmlaire pour 'emploi des médicaments
nouveany : « Injectée plusieurs fois, i la dose de deux grains, dans
la veine jugulaive de chiens, cetle substance m'a paru sans activité
appriciable. »

Ovfila formule un semblable jugement dans son Traitd de toxi-
codogie : « La naredine et la méeonine ne paraissent pas doudes de
propriélés véndneuses, car j'al injectd tmpunément dans lo veine
ingulaire de chiens de moyenne taille quatre graing de méeonine
dissoule dans l'ean, autant de narcéine dissoute dans le méme li-
quide, et une pareille dose de cette dernitre en dissolution dans de
lacide sulfurique trés-affaibli. »

Apris de tels rdsultats, publiés par des expérimentateurs d’une
antorilé aussi considérable, tous les traités de thérapeutique et de
malitre médicale ont répété que ln naredine ne jouissait d’avcune
aclion sur I'économie animale.

Cependant vien n'est moins fondé que ce jugement, e les pro-
pridlds physiologiques de cet alealoide n'ont pas échappé i tous les
observatenrs @ iémoin M. Ch. Lecomte, ancien préparatenr de Ma-
gendie, qui, en 1852, vint lire & la Société de Biologie (') le rdeit
d'une expérience faile sur un chien de forte taille et qui ne laissdit
aueun donfe sur la réalité de son action hypnotique. A la suite de
linjection dans la veine jugulaire de 10 centigrammes de narcéine
dissous dans 10 grammes d'eaun distillée, Panimal avait éé pris
d'un sommeil calme, avec ronllement. M. Lecomte fait remarquer,
en rendant comple de ses observations, que la narcéine est loin d'in-
fluencer le cervean de la méme maniére que les ailres alealoldes
de Popiuwm, puisque Panimal conservait assez d'intelligence pour
chasser les insectes qui le tourmentaient. 1l ajoute qu’elle agit sur
la moelle vers la région lombaire, puisque les membres anlérieurs
wavaient perdu ni leur sensibilité ni leur molilité, tandis que ces
facultés élaient nolablement diminuées dans les membres posté-
rienrs,

AL, Lecomle terminail sa nole en annongant qu'il se proposail de
conslater sur lui-méme les effets de la nareéine, et qu'il présenterait
prochainement des observalions démontrant que celle subslance
méritait une place parmi les médicaments les plus précieux. 1l esta
regreller que ee projel n'ait pas éé réalisé, ear la thérapeutique
serail depuis longtemps en possession d'un agent hypnolique de

{!) Comples rendus des séances el mémoires de la Sociélé de Biologie, t. IV,
{0 sirle, 1852,
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plus, et le nombre, comme on sail, est loin d’en dtre considérable,

Au défaut de P'élude subjeclive promise el non faile par
M. Lecomte, il n'y avait done que l'expérience unique due au méme
observateur, qui présentdt la naredine comme doude de propridéiés
réelles, et il en edt fallu un plus grand nembre pour infirmer le
jugement conbraire porté par Magendie et par Orfila sur la valeur
de cel alealoide. Aujourd’huila lumiére ne tavdera pas i se produire
i eet dgard, car notre ¢éminent physiologiste, M. Cl, Bernard, a fait
cel hiver, au Collége de TFrance, des expériences si nombreuses ot
si concluantes, que le doule ne saurait subsister plus longlemps.

Témoin des résultats oblenus par le savant professenr, je n’ai pas
hisité i compléler son enseignement en étudiant sur moi-méme
les effets physiologiques de la narcéine ; ear il est important de hien
connaitre ces effels chex Phomme, de savoir i quelle dose ils se
produisent, & quelles indications ils paraissent suseeptibles de ré-
pondre, avant d’introduire cet agent dans la thérapeutique, d’oil,
une fois qu'il y sera entré, je suis persuadé, pour ma part, qu'il ne
disparaitra plus. ¢

La premitre chose dont je m'oceupai, en vue de ces expériences
dont je devais étre le sujet, fut de choisir entre les divers échanlil-
lons de narcéine qui avaient servi aux recherches de M. Cl. Ber-
nard. Je donnai la préférence & celui fourni par M. Guillemelie.
Celle narcéine avait été préparde par ce pharmacien distingué i
I'oceasion de notre dernitre Exposition universelle des produits de
Mindustrie, et il n"élait pas possible d’avoir une substance plus pure.

Je priai M. Guillemetle de me faire un sirop ainsi formulé :

Rarcéing..cooacuarasanissraanassse.s 26 cenligr.
Slrop simplé.....oievienrecsisssanians 500 grammes.
Acide acilique........ e Eaka e T ies i Ba

Queliques gouttes d'acide suffivent pour dissoudre P'alealoide, et
J'oblins un sirop d'une parfaite limpidité, La quantité de naredine
dlait caleulée de fagon que chaque cuillerée & houche (20 grammes)
contint 4 centigramme de Pagent médicamenteux.

Je débutai par une cuillerée & bouche de ce sirop, le soir en me
couchanl. Le lendemain méme dose, ¢’est-ii-dire 1 centigramme de
navedine, matin el soir ; le troisitme jour, 4 centigramme le malin,
2 le soir; le quatriéme, 2 le matin, 2 le soir; le einguitme, 2 le
matin, 3 le soir; les jours suivants jujoulai 1 centigramme ou
une cuillerde, puis deux, & la dose du soir, Jerestai dix jours i celle
dernitre dose quolidienne de 7 cenligrammes.

Voici les effets que jéprouvai de 'usage de ee médicament.
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Liaction hypnolique commenca i se faive sentiv alors seulement
que la dose du soir avait atteint 3 centigrammes, et le sommeil fut
d’autant plus profond, que la dose élail plus considérable. Dapris
ce que nous avons éprouvé, le sommeil est toujours calme, jamais
accompagné de réves pénibles; le maindre hruit Pinterrompl, mais
on se rendort anssitdl; au réveil, il n'est pas snivi de cetle pesan—
teur de téle qu'on observe apris emploi de la morphine.

A la dose jourmalitre de T centigrammes, prise en deux fois,
matin et soir, comme nous avons noté tout i heure, les modifi-
cations du cité de Pappareil digestif furent pen prononeées. Pas
d’angmentation de la soif; pas de dégodt pour les aliments ; seule-
ment un peu moins d'appélit; les digestions honnes, Le senl incon-
vénient qui en résulta fut une constipation assez opinidtre pendant
la durde de Vexpérimentation, senl effet de la naredine, avee celui
dont il sera question plus loin, qui lui soit commun avec la mor-
phine. Cette absence d'agression sur 'estomac, que je viens de si-
gnaler, me parait d’aulant plus & noler que je ne puis faire usage
d'extrait d’opium, i la méme dose, sans éprouver de ln gastralgie;
pour échapper i cet effet, il faut que j"use dun correctif, tandis
qu’avee la narvedine, il ne s'est rien manifestd de semblable,

L’action de cet alealoide ne nous a pas paru plus prononede sur
les appareils des séerélions. Cependant, en prenant 7 centigrammes
en une seule fois, il nous est arrivé de voir survenir de la paresse
dle la vessie : I"émission de P'urine tardait & se faire, malgré inten-
sité du besoin ressenti § ¢'est un autre point qu’ont de commun Ia
narcdine et la morphine, qui, on le sail, provoque de la dysurie, et
cela chez la feinme comme chez 'homme, quoique moins marquée
chez la premiére. — Du reste, la fonction de la vessie chez moi,
ainsi que chez tous les gens de cabinet, laissant beaucoup & désirer,
jevéservai ce point de I'action de la narcéine et repris le médica-
ment en deux doses,

La difficulté dans exerétion de 'urine doit étre rapportée i I'ac-
tion que ees denx substances, la morphine et la naredine, exercent
sur la partie inféricure de la moelle, puisque, chez les animaux
soumis i I'action de 'une comme de Pautre, les membres antérienrs
conservent leurs mouvements, Cependant si les membres postérieurs
sont alteints dans leur sensibililé et leur motilité, ces denx princi-
pes de opium n'agissent pas toutefois sur les mémes points du
centre nerveux ; ear, chex les animaux auxquels on a injectd la mor-
phine, ces membres sont roidis et allongds comme dans la télanie,
tandis que les animaux sowmis i Iaction de la narcding tiennent
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leurs membres légerement fléchis, Ainsi, I'un des principes agirait
plus spdcialement sur les extenseurs el Pautre sur les fléchisseurs,

Mais revenons anx effels que nous avons olservés sur nous-méme
pendant Pusage de la naredine,

Les phénoménes que nous avons notés du e6té de encédphale sont
dignes d'étre remarqués, Aueun trouble de la sensibilité générale
ni spécinle: pas de prurit cutand comme aprés Vadministration de
la morphine ; pas de trouble de la vision ; pas de tintements d'oreilles.
Tout semhleseborner, dumoins anx doses que nous avons employdes,
aune influence somnifere, le sommeil survenant avee les caracléres
que nous avons signalés plus haut, sans laisser i sa suite, ainsi que
nous 'avons dit également, celte pesantenr de téle qui estcaractéristi-
quedel'aetion de lamorphine, comme aussi, fait nonmoins digne d’at-
tention, sans entraver les fonclions intellectuelles. Au réveil, Uintelli-
genee est netle, eb non-seulement 'influence dela dose prise la veille
au soir adisparu, mais une nouvelle quantité ingérée le matin (nous
n’avons pas dépassé 3 centigrammes) ne nuit pas au travail de la
journde.

Quant au pouls el aux mouvements respiraloires, nous n'avons
noté aucune action. Cependant la navedine n'est pas sans avoir
quelque influence sur la respiration : il se produit un effet calmant
qui se traduit par une diminution remarquable de Uintensité ct de
la fréquence dela toux, effel thérapeutique que je m’élais proposd
d'éludier en méme temps que Faction physiologique, et dont j'ai
hénéficié pendant le cours de mon expérimentation,

Affeeté dune bronchite chronique des plus tenaces, avee toux in-
cessante ot expectoration abondante, j"élais dans les conditions pa-
thologiques les plus propres & m’assurer de énergie de Paction
calmante de la narcéine, si elle éait doude d'une action de ce genre.
Or, le premier septénaire de Pusage de cet alealoide, i la dose que
Jai indiquée, m'a sulfi pour me eonvainere qu'il n'agit pas sur ces
symplémes d'une maniére moins elficace que la morphine. La toux
céda trés-rapidement, el Pexpectoration non-seulement diminua,
mais encore ful modifife dans ses caraclires : elle devint mu-
queuse,

Le simple récit, qui préetde, des phénoménes que nous avons ob-
servis surnous-méme pendant que nous expérimentions la narcdine,
phénoménes que nous avons pris soin de rapprocher de quelques-
uns de ceux produits par la morphine, suffivait, ce nous semble,
pour montrer que cet alealolde de Popium, jusqu'ici négligé, est
destiné i prendre un rang honorahle dans la matiére médicale. Mais -
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pour plus de garantie, nous avons cru devoir provoquer de nou-
veaux essais. Notre savant collaboratenr M. Béhier, qui use beau-
coup de la morphine dans le traitement de ses phthisiques, a bien
voulu, i notre priére, expérimenter i son tour la nareédine. On va
lire ci-dessous la note qu'il nous a remise et dans laquelle il rend
comple des résultats qu’il a oblenus ; ces résultals font voir combien
est remarquable la modification exercée par ce nouveau médica—
ment sur la toux, ainsi que surla nature et la quantilé de la séeré-
tion bronchique, et confirment nos ohservations relativement a
Vinfluence sur P'exerétion de I'urine,

De celle premitre expérimentation sur 'homme nous tirerons
les conclusions suivantes :

1* La paredine doil élre désormais ajoulée i la hste des alcaloides
de l'opium dont la thérapeutique tire des avantages si marqués, la
morphine et la codéine ;

20 Les propriéiés ealmantes et hypnotiques de la naredine sont
supéricures i celles de la eoddine ; elles égalent presque celles de la
morphine;

3° La parcéing présente sur celle derniére Pavantage d'agir sans
congestionner le cerveau, de sorte que le sommeil est plus léger ; en
outre, il n'est jamais accompagnd de réves pénibles;

4° L'action de la narcéine sur "appareil digestif nous a paru moins
cnergigue que celle de la morphine; les vomissements sonl moins
fréquents, la conslipalion moins intense;

3 L'inconvinient le plus réel de son usage, lorsqu’on atleint et
dépasse la dose de B centigrammes, est Uinfluence qu'il peut alors
exercer swr U'excrétion urinaire; la possibilité de cet accident devra
réclumer quelques précautions, lorsqu’on prescrira la navedine aux
sujels allectdés de maladies de la vessie, Nous espérons pouvoir pro-
chainement signaler un moyen trés-simple de prévenir cetie action
ficheuse sur la vessic, Devovr,

Coniribulion & Vhistolre elinlgue de In navedine,

Jai, dapris Pinvitation de mon excellent ami M. le docteur
Debowt, employé la navcéine sur plusicurs malades de mon ser-
vice. La présente note n'est que le résumé de cos diverses observa-
tions. La narcéine qu'il avait bien voulu metire & ma disposilion
dtait d’une pureté dprouvde, el lui avail été fournie, la premiére
quantité par M. Guillemelte, la seconde par M. Ménier. Aucune
différence n'a élé notée entre les effets de la narcéine de la pre-
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miere provenance et celle de lu seconde, La puretd du médicament
dtait dgale,

Commencées le 20 juillet 18G4, ces expériences onl élé cessies
le 48 aoil. Seize malades ont éld soumis & Pemploi de ce moyen;
mais, chez deux, Pexpérience n'a pas élé continude, parce que de ces
deux malades Pun m'a paru trés-pen intelligent, et que, de plus,
parlant mal [rangais, cela génait notablement pour Pappréciation des
nuances que les effets du médicament pouvaient présenter. Lantre
m’a semblé, au contraire, heancoup trop rusé et trop peu vrai dans
ses réponses. Je suis avrivé par exomple, i lui faire aceuser ol nier
it mon gré des effets tellement impossibles i la suite de adminis-
tration du médicament, que j'ai di laisser i cet homme liveé 2 son
imagination ou 4 son mensonge.

J'ai pris soin de bien m’assurer, cela est délémentaire, que le
médicament élait pris exactement par chagque individu ; du reste les
délails de ces précautions viendront plus loin,

Sur les quatorze malades ches lesquels Vexpérimentation de la
narcéing a ¢ié suivie, douze élaient atteints de tubercules pulmo-
naires, arrivés an deuxieme degré cher dix d’enire enx, ol au
troisitme degré chez les deux autres. Les deux qui n’élaient pas
tuberculeux élaient atleints, Pun d’une diarrhée qui darait depuis
trois mois environ, Pautre était une femme portant une tumeur
abdominale que j’ai dd rapporter & un kyste de Vovaire gauche, ot
qui présentait des symplomes de péritonite localisde,

Le médicament, sauf deux cas, a éé employé sous forme de
pilules ; les deux autres fois, il a servi i faive des injections sous-
culanées, la solution ainsi injectée éant an centitme, 30 centi-
grammes de naredine pour 30 grammes de véhicule.

Voici les effets que j'ai constatés, Dés les premitres doses 0,02
ou 0,03 centigrammes administrés la nuit en trois pilules, i deux
heures I'une de Pauntre, les malades ont accusé une amélioration
réelle dans la toux et une diminution de la quantité des matieres
expectordes. Les doses du médicament poussées plus loin, car je
les ai portées par augmenlations assez brusques jusqu’a 0,45, méme
0,20 centigrammes, ont amené une diminution encore plus consi-
dérable de la toux et de Vexpectoration. Chez {rois malades nolam-
ment (n° 22, 25, 49, salle Saint-Paul}, le crachoir qui, dans les vingt-
quatre heures, était, avant Pexpérience, plein aux deux tiers au
moins de matiéres expectorées, n'élait plus rempli qu'an sixiéme
i peine. Chez I'un d’eux méme (n® 49, salle Saint-Paul), le jour
o1 ces expériences ont é16 cessées (18 aoit), on n'a plus trouvé que
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huit & dix erachats nummulaives nageant dans une salive assez
claire el non moussense,

Je v'ai vu chez aucun des malades aneune autre amélioration
saisissable des phénomines locanx qu'un pen de diminution des
riles bronchiques, ce qui explique 'apaisement de la toux; mais
rien n'a é1é changd du ¢o1é des signes stéthoscopiques lids & I'affec-
tion tuberculeuse. -

Quant & Pétat général, il a été constamment amélioré, Clest sur-
tout un sentiment de bien-8tre que les malades ont acensé. Dés la
dose de 0,03 centigrammes, cet effet était notable. Les doses de
0,05, 0,08, 0,012, 0,014 centigrammes donnaient cetle sensalion
dans toute sa plénitude. Une seule des femmes qui ont pris le mé-
dicament, et i doses bien moins élevées, 0,10, &'est sentie un pen
absorbée au réveil. Mais les malades femmes seront examindes &
parl un peu plus loin,

Ceux des individus qui sont arrivds aux doses 0,10, 0,12 et
0,14 centigrammes sont un tuberculenx atteint de diarrhée, et le
malade dont j"ai parlé plus haut, qui, depuis {rois mois, éprouvait
une diarrhée qu'il avait négligd de soigner el pour la curation de
lagquelle il entra & la Pitié. 0,08 centigrammes de narcdine en
quatre pilules, administrés pendant deux jours, firent cosser le
symptome. Javais eu soin d’allendre quatre jours avant de com-
mencer I'usage de la navedine pour voir si un régime convenable
et le repos ne suffivaient pas & modifier la maladie. Mais il fallait
que cel homme se eril soignd, aussi lui prescrivis-je par chaque
Jjour huit pilules de mie de pain, aussi bien préparées que les pilules
de naredine que je voulais lui administrer plus tard el argentées
comme elles. Le repos, le régime ne modifiant en rien la diavrhdée,
huit pilules, chacune d’un centigramme de narcéine, furent substi-
tudes aux pilules de mie de pain, sans que le malade, ni aneun de
ceux qui m'entouraient, (Mt prévenu du changement ;la diarrhée fut
avrélée le second jour, La dose, comme je Pai dit, fut dlevée 1 0,12
el 0,14 centigrammes ; le malade, qui dormail d’un excellent som-
meil, éprouva seulement, le second jour de I'emploi de cette der-
niére dose 0,14, une sécheresse de Ja bouche et un état piteux de
la langue, qui le poussérent & boire trop copiensement, d’oir le re-
tour d'un pen de diarrhée (quatre selles dans les vingl-qualre
heures, mais trés-pen abondantes et surtout ayant lien sans ma-
laise, sans coliques). Méme & cette dose de 0,14 centigrammes, cet
homme ne sentait vers la téte aucune géne, ancune lourdeur ; son
réveil n'avait vien de pénible.
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Chez tous les autres, cette absence d’engourdissement, de ma-
lnise, de lourdenr de téte au réveil a été constamment notée, ce qui
établit une difiérence considérable entre les préparations de nar-
céine el celles de morphine, et sous ce rapport il ne peut y avoir
de doute pour moi, Voici, en eflet, les diverses expériences compa-
ralives auquelles je me suis liveé,

Outre les pilules de mie de pain dont j'ai déja parlé, je fis pré-
parer des pilules contenant 0,04 centigramme de chlorhydrate de
marphine, de tous points semblables, pour 'apparence extéricure,
aux pilules de naredine et aux pilules de mie de pain. Toutes étaient
argentées de méme et placdes dans des boites semblables; seul
jlavais connaissance des marques distinclives,

Voulant bien m'assurer, d’une part, que les malades prenaient
exactement leurs pilules e, d’autre part, qu'ils ne répendaient pas
avec complaisance & mes diverses questions, que je faisais toujours
le plus indirectement qu’il m’était possible, je substituai i plusieurs
reprises les pilules de mie de pain aux pilules de narcéine, Les ma-
lades chaque fois accusérent la différence par leurs plaintes, Le
sommeil avait été moins bon, la toux plus répétée, 'expectoration
plus abondante. « Les pilules sont usées, » me disait "un d’enx le
matin de la seconde nuit, pendant lagquelle il avait pris de la mie
de pain an lieu de naredine. La substitution de cette derniére sub-
tance ramenait le calme et le bien-étre. Celte expérimentation de
conlrdle, répétde & plusieurs reprises sur presque tous les malades,
m’a démontré & la fois Pexactitude avec lagquelle ils prenaient le
médicament el la véracité de leurs récits touchant les phénoménes
qu'ils accusaient,

Pour comparer effet de la morphine avec celui de la nareéine,
jai employé une méthode semblable. Pendant un oun deux jours,
J’ai substitué la mie de pain & la naredine, afin que Peflet de celle-ci
fut complétement épuisé, et au moment ot les malades se plai-
gnaient de n’étre plus soulagds, jai remplacé, sans le leur dirve, les
pilules de mie de pain par eelles de chlorhydrate de morphine, et
alors j'ai vu, chez trois malades en particulier nes 25, 22, 49, salle
Saint-Paul), les nausdes se manifester, mais surtout un sentiment de
lourdeur de téte, de faiblesse, de malaise an réveil, Chez un d’entre
cux, 0,10 centigrammes de chlorhydrate de morphine (javais com-
mencé quatre jours avant par 0,02 centigr.) délerminirent, trois
matins de suile, un malaise qu'il caractérisait par ces mots : « comma
autant dire une envie de se trouver mal. » Un de ces malades
fut méme assez profondément narcotisé par 0,06 centigrammes de
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chlorhydrate de morphine pris en six doses, la premiére admi-
nistrée i neul heures du soir, la derniére i sept heures du matin,
Nous le trouvimes i neul henres pile, couvert d’une sueur froide,
engourdi, la pupille excessivement contractée. Quand on le lirait
de ce sommeil, ce qui était trés-facile, il accusait une douleur
lourde dans le devant de la téte et de vives démangeaisons sur toul
le corps. Je lui pratiquai dans la enisse gauche une injection de
quinze goultes de solution de sulfate d'atropine au centiéme. Dix
minutes apris, il #ail en proie 4 un délive gai, du caractire le plus
élrange, voyanl & ses voising des figures bizarres qu'il décrivail en
riant, la pupille dlait dilatée, la peaun chaude, le teint colord. Je
laissai aller cet dlal pendant dix 4 douze minules ef je lui admi-
nistrai 0,10 de narcéine. Le calme renaissait pen d'inslants aprés,
el le malade s'endormait paisiblement.

Chez deux des individus si vivement éprouvés par les préparations
de morphine, et notamment chezlen® 49, salle Saint-Paul, jai brus-
quement substitué ly nareéine i la morphine, et j’ai augmenté sensi-
blement la dose en méme temps. Ainsi, au lien de 0,10 centigrammes
de chlorhydrate de morphine, qui eausaient de si pénibles sensations
aw réveil el qui déterminaient presque la syncope, j'ai donné d'em-
blée 0,16 centigrammes de naredine. Le lendemain, le malade s'é-
veillait avee calme ; il m'accusait un bien-étre qui, disait-il, dlait bien
agréable, au lien de I'état du malin préeédent. L'élévation de la dose
de la naredine & 0,18 et méme i 0,20 centigrammes (0,02 centi-
grammes de plus par jour), ne changea rien & ce bien-étre. La dif-
férence des deux influences me parail bien démontrée par ees résul-
tats, el il me semble hors de doute que la naredine n'a produit chez
ces malades aucun des effets pénibles que la morphine entraine ;
parlant, point de malaise, point de lourdeur de téte, point de len-
danee i la syncope comme avee cetle derniére.

Chez trois femmes, il est un symplome que jai vu se produire,
et qui ne §"élait moniré ches aueun des hommes, méme momenta-
nément , je veux parler du vomissement. Cher deux de ces malades,
toutes trois uberculenses, la parcéine ful donnée dans le but de
calmer la toux et de procurer du sommeil. La dose fut 0,08 : le
calme fut obtenu, Les pilules, de 0,02, avaient été échelonndes dans
la nuit it deux on trois heures d'intervalle 'une de Pautre. Chez les
deux femmes, Pinterruption du sommeil, le matin vers sept heuves,
détermina du malaise el un vomissement. Sur 'une des deux je con-
tinuai la nareéine, et sur la seconde, trés-eflrayée de cet état, soupgon-
nant queljue exagération eréde par 'imagination, je prescrivis des
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pilules de mie de pain. Les vomissements se répétirent le lendemain
malin seulement, au moment du réveil, chez la premibre (ne 49, zalle
Saint-Charles) ; chex la seconde (n° 39), qui n'avail pris que dela
mie de pain, ils se reproduisivent dans la journde, et la malade vou-
lut sorlir ¢t sortit en effet pour se soustraire i Paction violente
de ces pilules. Je donnai alors des pilules de mic de pain & la ma-
lade du n» 19, salle Saint-Charles. Les vomissements n’eurent pas
lieu ; ils reparurent le surlendemain par 'administration nouvelle
de 0,08 eentigrammes de narcéine (au lieu de 0,00 centigrammes
qui les avaient provoqués d’abord); mais cependant, avec celte
dernigre dose (0,08 centigrammes), ils furent moins marqués, pro-
bablement i caunse de I'accontumance déja obtenue par la malade.

Chez I'autre femme, tuberenleuse arvrivée au troisibme degré, je
preserivis la narcéine dans Pespoir d’arréler la diarrhée abondante
dont la malade était atteinte. La dose premiére ful de 0,10 en cing
pilules, donndes une toules les trois heures : la diarrhée sarrita; il
¥ eul un vomissement le lendemain matin au réveil. La méme dose,
continuée, continua la suspension dela diarrhée ; un vomissement eut
encore lieule lendemain au réveil. Les pilules de mie de pain furent
subslitudes & celles de naredine : la diarrhde reparut, mais il n’y eul
pasde vomissement, Le joursuivant, 0,08 centigrammes de naredine,
toujours administrés de la méme fagon, suspendirent la diarrhée ;
mais le vomissement du lendemain malin reparut en méme temps
que la malade se sentit un pen absorbée, comme elle le disait. Chez
ces denx femmes, car je ne dois pas tenir compte de Fobservation
de la malade du ne 39, salle Saint-Charles, les résuliats sont donc,
quant & la production du vomissement, tris-diflérents de ce qu'ils
ont ¢1¢ ehez les hommes ; aucun d'entre eux n’a, en ellet, manifesté
rien de semblable, A quoi attribuer cette différence ? La faiblesse de
ces femmes n’était-elle pas compensde par l'augmentation des doses
qui étaient heaneoup plus considérables chez les hommes? 1l y a la
it compléter ces expériences. Deux faits donnent trop de prise au ha-
sard ; mais cessation de 'accident lors de la substitution de la sub-
stance inerte, retour du vomissement lorsque le médicament est
repris, ce sont 1 des eirconstanees qui ne permetlent gubre le doute
surlaréalité del'influence qu’a eue la naredine dans Ia produetion du
symplime,

Il en est un antre sur lequel je dois encore insister, Dds que chez
les malades de la salle Saint-Paul, et nolamment chez ceux des
ne 22, 235 el 49, la dose de la narcdine el dépassd 0,03, tous accu-
sirent une difficulté marquée dans I'émission de Purine. Ce n’était
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pas de la donlewr au passage du liquide, mais une impossibilité de
satisfaire 'envie éprouvée. « Je suis obligd d’attendre que cela se
décide, toul en ayant bien envie, » disait un d’entre eux pour rendre
la sensation qu'il éprouvait, Ce symplime a éé relevé cher cing
malades, avec toutes les précantions possibles. La substitution de
la mie de pain i la naredine I'a fait cesser, et des doses de chlorhy-
drate de morphine, semblables & celles de narcéine qui avaient élé
employdes, ne maintenaient pas la difficulté duriner, qui cessail pen-
dant I'usage du sel de morphine. Nulle part le symptéme ne fut plus
netlement aceusé que chez la femme dont j"ai déja parlé plus haut,
et qui dlait atteinte de donleurs abdominales avee vomissements et
mouvement fébrile, tous symplémes survenus & propos d'une tu-
meur volumineuse fluctuante qu'elle porte dans le coté ganche du
ventre, et qui, indolente jusque-1a, délermina brusquement ces phé-
nomenes. Des injections sous-cutandes lui furent faites & Pépigastre
avee vingt goutles d'une solution de navedine au centieme : la douleur
fut calmée pendant cing heures, mais I'émission des urines fut tel-
lement impossible, qu'il fallut sonder la malade. Nous quittimes et
nous reprimes les injeclions sous-cutandes, qui allérent jusqu’s la
dose de trenie goulles, el loujours nous vimes ces injections suppri-
mer la douleur et arriter les urines, lesquelles constamment furent
rendues avec facililé, toules les fois que les injections furent suspen-
dues. Rien de semblable ne fut constaté chez un homme tuberculensx,
atteint d'une de ces douleurs inlercostales si fréquentes en semblable
conjoncture, Deux injeclions sous-cutanées , de vingt-cing goutles
chacune, suffirent & calmer la douleur, sans que rien ait été ob-
servé du cotd de I'émission des urines. Du reste, cet effet de la nar-
céine sur ln vessie ne m'étonna nullement, car jPavais élé frappé
en lisant la nete de M. Lecomle, que j’ai retrouvée dans les procés-
verbaux de la Société de biologie (1. IV, p. 30, 1852), que les chiens
chez lesquels il avait injectd la nareéine avaient généralement rendu
des matiéres fécales sans rendre de 'urine,

8i je résume les renseignements qui précedent, on voil que :

1o La narcéine calme la toux, diminue Pexpectoration chez Jes
tnberculeux ;

2 (u'en injections sous-culandes, elle calme la douleur comme
les autres préparations narcoliques el aux méme doses ;

3 Qu’elle est beaucoup plus facile & manier que la morphine et
que I"atropine, puisqu’elle necanse d'ordinaire aucun trouble du colé
de la téle, qu'elle ne détermine aueun malaise au réveil, aueune sen-
sation pénible du coté du tube digestif, aucune tendance a la syn-
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cope, contrairement i ce que produisent la morphine et les sels de
celle base, et que le bien-étre qu’elle laisse aprés elle est complet
et accusé {rés-netlement par les malades ;

4° Que chez les femmes cependant elle pent délerminer le vomis-
sement, au moment oit le sommeil est interrompu ;

ii* Enfin, qu'elle suspend notablement Iémission des urines, sans
détruire ni modifier la sensation du besoin d"uriner,

Binign,
—m R a——

THERAPEUTIQUE CHIRURGICALE.

Etnl de la guestion de In thoracenidse en 18GE,
Par M. lo docteur Mannorre, médeein de Phopital de la Pitid,

Portée devant 'Académie de médecine en 1836, la question de
la thoracentise a eu le privilége doccuper i plusieurs reprises
Fattention des médecing, el en particulier eclle de la socidlé médicale
des hopitaux, Cing fois depuis 1849, Popportunité de la ponclion
thoracique a é1é, dans le sein de cette sociétd, le sujet de discussions,
dont la plus longue et la plus importante a eu lieu cette année, Ce
privilége, elle le doit, avant tout, & la fréquence relative des mors
subiles signaldes i ln suile de ln pleurdsie, et spécialement de la
pleurdsie dite latente, -

Quel est aujourd’hui I'état de la question? Quels sont les points
mis en lumitre, encore controversés ou restés dans Uombre depuis
le rapport que jai eu Phonneur de live & la sociéld en 1834, clest
ce que je me propose Pexaminer dans ces quelques pages.

On ne rencontre plus d’adversaires systémaliques de la thori-
cenlbse ; mais il existe toujours deux eamps, Les uns continuent
i regarder la ponelion eomme une opération de nécessilé, clest-
i-dire exceptionnelle et admissible seulement dans les cas ol la
morl est i eraindre par le fait méme de Pépanchement ; les autres,
sans en faire une des bases fondamentales du traitement de la pleu-
résie, comme on était tenté de le leur reprocher, veulent en élendre
application i des cas oii, sans élre immédiatement nécessaire, olle
peut assurer la guérison en prévenant les accidents graves, ou
méme la rendre plus prompte et plus facile,

La digenssion de la Sociélé médicale des hdpitaux s'est coneen-
trée presque en entier sur la thoracentése proprement dite el sur
les épanchements séreux, je pourrais méme dire surles dpan-
chements récents; car, a peu d'exceplions prés, la ponction a
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élé rejetée du troitement des épanchements séreux chroniques.
M. Woillez seul a dit un mot des dpanchements purulents et
des fistules plewro-bronehiques. Encore parait-il préférer dans le
traitement des premiers, non pas 'empydme proprement dit, mais
une méthode mixte, dont la ponclion n'est en quelque sorte que le
premier temps. 11 a parlé enfin de certains épnnclmmnnts sdro-san-
guinolents, dans lesquels la nature du liquide épanché n's pas em-
péché la guérison.

lln'a éé question qu'incidemment des effets de la ponction en
tant qu'opération, effets qui ont dété tantdt niés, tantdt exagérés,
selon les besoins de la cause.

Pour mettre, dans ce résumé critique, un ordre que ne compor-
tait ni la diversité des points de vue et des esprits, ni les éearts
insu!parahlcs il'une discussion orale, je suivrai & peu prés la marche
que j'avais adumt‘L dans mon rapport,

Aprds avoir dit un mot du procédé opératoire, j° exmmuerm 5

1 Quels aceidents incombent & la thoracentse, en tant qu’opé-
ration.

20 Ce que les fails nous ont appris sur les morts subites dans la
pleurésie, sur leur fréquence, leurs causes prochaines ou éloignées,
et sur les moyens de les éviter.

32 Quelles sont les indications de la thoracentise :

A. Dans les épanchements séreux aigus el chroniques.

B. Dans les épanchements séro-sanguinolents.

(. Dans les épanchements purulents.

Progddé opératoire, — Le meilleur procédé, celui que tout le
monde parait avoir adoplé, est la ponclion simple, exéeutée avee la
canule Beybard munie de baudruche; elle l’mn[-ortu sur lous les
instruments plus ou moins pen fectionnés qu’on a voulu lui sub-
slituer.

Lorsque M. le professeur Trousseau fit ses premiéres opérations,
il conseillait @ 1° d'allirer en haut la peau du thorax pour détruire
le parallélisme de l'ouverlure culanée ot de I'ouverture pleurale ;
2¢ d'inciser la. peau avec une lancelle pour préparer la voie au tro-
carl, Je ne sais s"il agil toujours de méme ; mais 'ineision de la peaun
parait avoir été abandonnde par presque tout le monde, car M, Hé-
rard est le seul qui en ait parlé.

Celle incision cause une douleur inutile, détail important chez
les enfants, les femmes el les malades pusillanimes ; elle assure
moins que la simple ponction contre Pintroduction de Pair @ les
mailles de Ja peau simplement écarlées ne sont pas susceptibles
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d’dtre déchirdes par les mouvements imprimés & la canule comme
les fibres musculaires et la plivre. Celte ouverture de la pean est
un des inconvénients des canules plates. La ponetion de la pean
n'aurail dutilité que dans un seul cas, celui ol Pon voudrait éla-
blir une fistule & trajet oblique et sous-culand pour préparer un
éeoulement continu & un épanchement purulent, sans permetive
I'introduction de Pair, Une légire caulérisation, avee la pierre in-
fernale, de la plaie sous-cutande et du trajel parcourn par le trocart
pourrail coneourir i assurer ce résultat, On obtiendrait ainsi arli-
ficiellement ce que j"ai vu arriver spontanément aprés deux ou trois
ponetions chez deux enfants atleints de pleurésie suppurde, La fis-
iule donnait liew & un éeoulement purulent, quelquefois continu, le
plus souvent intermillent el provoqué par la toux, les cris, les
mouvements violents, sans que I'auseultation, la percussion et la
succussion ajent jamais dénoté la pénétration de Vair, sans que le
pus s¢ soil alléré chez celui qui a guéri; il en a été de méme chez
celui qui a succombé, jusqu’an moment oit s’est éablie une fistule
pleuro-pulmonaire,

Des accidents qui incombent d la thoraceniése en tant qu'opéra-
tion, Ce point de la question n'a été touché que d’une maniére in=
cidente, Les partisans de la thoracentdse ont affirmé qu’elle n’avait
jamais donné lien au moindre accident entre leurs mains; ses ad-
versaires lui ont reproché de n’avoir pas élé toujours élrangire 4
Pissue ficheuse qui a suivi son emploi. 8i la présence de tuber-
cules, de cancer, si la pnenmonie lobulaire, la péri et 'endocardite,
Phémorrhagic bronchique et pleurale ont été habituellement les
causes réelles de la mort, il existe plusieurs fails dans lesquels
Popération n’a peut-élre pas été étrangire au résultat fichenx. Deux
fois la morl est survenue dans les vingl-quatre heures, sans expli-
cation plansible; denx aulres fois, U'dir a pénétré plus on moins
largement dans la plevre, pénétration qui, pour élre sans inconve-
nient dans certains cas, & la condition d’¢lre minime, n'en est
pas moeins grave dans un plus grand nombre. J'ai vu un cas oi1 elle
ne m'a pas parn étrangére i Pexacerbation de Uinflammaltion et &
la transformation purulenie du liquide épanché. Chez une malade
citée par notre eollegue Ch. Bernard, une péritonile mortelle parait
avoir ¢lé provoquée par la blessure du diaphragme. J'ai été 1émoin
d’un fait analogue. Suivant M. Woillez, plus d'une fois le poumon
serail perforé par le trocart, et cette perforation passerail inapergue
i cause de sa Wénuilé el de sa guérison facile y mais je vois I, avee
la plupart de nos collegues, une simple assertion et non un fait
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démontré, Les eas oit P'on a observé le son tympanique aprés la
thoracenliése ayant éd recueillis avant les publications de Skoda,
il est permis de douler de la valenr de ce phénoméne comme signe
de pneumothorax ; la succussion n'est d'ailleurs pas venu confir-
mer les présomptions de Pauscultation et de la percussion, La per-
foration du poumen aurait éé réelle el aurait délerminé un pneu-
mothorax dans un cas observé par Avan, On cite encore un cas de
décollement de la plevre, plusieurs ohservations ot le trocart a
repoussé des fausses membranes qui se sont opposdes i I'issue du
liquide, d’antres enfin ofi il a pénétré dans une couche pseudo-
membraneuse assex épaisse pour donner lien & une matité étendue
et i Pabsence du bruit respiratoire,

Plusicurs de ces mécomples peuvent étve reprochés i Popérateur
plus qu’d Fopération, je Paccorde ; mais comme opération ne peat
se fuire sans lopérateur, ils prouvent que la ponction du thorax
ne doit étre faile qu’a bon escient, c'est-i-dire apros un diagnostic
préeis et avec les précaulions nécessaires,

(Quant aux autres conséquences de la thoracentise, la syncope,
la toux, la fluxion vers les organes thoraciques, fluxion se mani-
festant soit par des shiies sanguinolentes mélées aux erachats, par
I’hémoptysic et apoplexie pulmonaire, par la reproduction rapide
du liquide, par une exhalation sanguine de la plevre, enfin, par le
développement d'une pneumonie ou par V'exacerbation de la pleu-
résic primitive, il est & penser, daprés les faits observés depuis,
que les accidents relatés dans les observations anciennes avaient
¢1é mal interprétés ou un pen exagérés; car il n'en a pas élé fait
mention méme par les adversaires de la thoracentise. Les opdra-
tions que j’ai pratiqnées depuis dix ans, m’aulorisent & dire que je
partage celle maniére de voir, qu'ils sont sans imporfance el bien
plns imputables, lorsqu’ils ont de I'intensité, & la nature méme de
la maladie qu'a PVopération. C'est ainsi que, selon M. Moutard-
Martin, la transformation purulente du liquide ne s"observerait que
Yorsqu’il était louche a la premitre ponction. Le fait est 4 vérifier;
car, pour étre habituellement sans gravité, le mouvement fluxion=
naire créé vers la plevre n'en est pas moins rdel.

Celte innocuité de la thoraceniise est un des grands arguaments
dus praticiens qui I'emploient facilement; elle est pour moi une
explication, je dirais presque une excuse, platdt quune justification,
Les accidents qu'on n’a pas observés dans une série de fails peu-
vent se présenter dans une autre, Le tact médical qui empéchera
un praticien sagace et exercé d'aller jusqua Pabus, fera défaul i

TOME LEVIL 4° LIVE, H
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un autre moins heureusement doué ou moins habile. Cest le cas
de dire 1 Ne guid nimis! Toutes les fois qu'on emploie une médi-
cation, il faut avoir des raisons d'agirv, et innocuité habituelle
d'une opération n'en esk pas une.

Des snorts subites dans la plewrésie.—Les morts subiles sonl-elles
plus fréquentes & la suite de la pleurdsic qu’a la suile des autres ma-
ladies? Celle fréquence relative a dl¢ aflirmée par des observateurs
dont Pautorité est trop grande pour metlre leurs asserfions en
doute. Les fonctions troublées par les dpanchements sont de nature
it favoriser ce genre de mortl. Mais sont-clles aussi frdquentes que
le pensent et le disent surlont certaines personnes ? Celte fréquenee,
si souvent mise en avant, ne ressemble-t-clle pas un pen & ces sol-
dals qui, dans les théitres, reparaissent plusienrs fois pour simuler
une armée, et n'est-clle pas mise en avant pour justifice Nemploi
habituel de la thoraceniése? Je ne nie pas la mort subite dans la
pleurdsie; mais je I'ai si rarement observiée depuis les vingt ans
de ma carriére nosocomiale , je vois si souvent reparaitre les mémes
observations & Pappui de celle proposition, il est si facile de se
laisser entrainer par de simples coincidences, les fails se mulliplient
si vite lorsqu’on les cherehe, que je voudrais voir la question diree-
tement éludide d'une maniére comparative dans toutes les maladics,
Il y a quelques anndes, sept malades sont morts subitement tant
chez moi que chez M. Gendrin, pendant I convalescence de la
fizvre typhoide et dans Pespace de quelques mois, Fawdrait-il en
conclure que la mort subite est fréquente dans la fitvre typhoide?

Iy a, ensuile, i faire une distinction lorsiqu'il s'agit des indica-
tions de la thoracentése. Il v a les morts subites inattendues, telle
adit dre celle qu'a produite une embolie de la saphéne; puis les
morls subiles, précddées de conditions organiques qui les priparent,
de symplimes graves el méme d'une asphyxie prolongde qui les
annoncent. Ces derniéres ne doivent pas incomber i cenx qui res-
treignent Pemploi de la thoracentise et en font une opération de
néeessité, mais bien o ceux qui n'ont pas su saisir Vindication,
comme nous le prouvons plus bas,

En 1854, la syncope passait pour la cause i pen prés unique de
ces lerminaisons rapides et inattendues, On la vegardail comme
préparée par la géne que I'épanchement apportait par son volume
i la respiration et & la circulation, en refoulant le poumon, en dé-
placant le coeur. Dans ees conditions défavorables un  mouvement
violent, la marche trop précipitée, une émotion morale suffisaient
pour la déterminer.
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De nouveanx faits ont démontrd, que si la syncope donnait, seuls,
nne explication plausible de la mort subite daps cerlain cas, et
gans qu'on pil invoquer autre chose que la présence d'un épan-
chement excessif avee ou sans déplacement du coour, la syncope
s'expliquail beaucoup mieux, dans bon nombre de cas, par la coin-
cidence d'une allection du ceur, de la péricardile spécialement,
complication fréquente de la plenrdsie.

D'autres fois, une cause plus réelle de la mort se trouvail dans
des caillots sanguins oceupant les cavitds du ceur ou Partire pul-
monaire, les uns développés sur place, les autres constituant de
viritables embolies.

L'exels de I'épanchement n’a pu ére accusé d'avoir favorisé la
formation de ces caillots dans tous les cas, comme semblent Finsi-
nuer les proneurs de la thoraceniise anticipée ; car on en a ohservé
dans des pleurésies dont I'épanchement dait peu considérable, et,
dans un cas, Fembolie venail de la saphine.

Selon moi, les épanchements excessils ne prédisposent pas sen-
lement & la formation des caillots par la géne physique de la res-
piration etde la ¢irculation, L'asphyxie lente, bien plus habituelle,
bien plus insidieuse que Pasphyxie rapide, produil une allération
profonde du sang, une désoxydation des globules, laquelle a pour con-
séquence une proportion relativement exagérdée de la fibrine, que des
travaux récents onl démontrée si favorable & la formation des cail-
lots. Nous vervons qua ce titve, clle fournit une des indications
les plus séricuses de la thoracenlése.

Pour compléter ce que j'ai & dire sur les morls subites, j'ajou-
terai, conformément i la remarque de M. Goupil, quielles arrivent
i une époque assez tardive pour que la crainte de cel événement
n'anlorise pas & faire prématurément la ponetion de la plévre, et
qu’on observe longlemps 4 Pavance une succession el un ensem-
ble de symptomes suffisants pour prémunir & temps contre leur
danger.

Indications de la thoracentése dans les épanchements séreux, —
Jaurais passé sous silence les épanchements séreux dits excessifs,
pour lesquels tout le monde s'accorde & regarder la thoracentise
comme ¢élant d'une néeessilé plus ou moins urgente, si 'on ne
nous avait accusd i forl d'en avoir restreint les indications d'une
Tagon ficheuse par ses conséquences sur la pratique, si ceux qui
nous adressaient ces reproches n'avaient pas pris pour un progris
cequi n’était que 'observance inconsciente des régles que nous avions
postes. Celle eritique s'adresse aux observalions lues & la Sociélé
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medicale des hipitans, pac M. Archambaut, et qui ont été le point
de départ de la discussion,

Dans Ja premibre de ces observations, il y avait déviation du
ceeur; il a opérd b il a hien fait. La déviation dun cour n'est-elle
pas une condition organique que nous avons rencontrdée dans les
cas de mort subite qui élaient alors & nolre connaissance, Un cas
de mort avec déplacement du eceur, cité par M. Bourdon, la
deuxitme observation de M. Négrid, ol le coeur élait vefoulé & droile,
confirment malheureusement le préceple que nous avons donné
(agir dans les cas de celte espice.

M. Archambaut s’est abstenu de pratiquer la thoracentise dans
sa deuxidme ohservation, parce que le ecear n'élait pas déplacd;
quoiqu'il y et trente-deux inspirations par minute, une dyspnée
manifeste, de la cyanose, ele. Qu'il relise nos conelusions, el il verra
que nous n'avons jamais fait du déplacement du ceur une condi-
tion indispensable de la paracentise thoracique, lorsqu'elle est in-
diquée par d'autres symplomes.

La ponction est de nécessité, disions-nous, toules les fois qu'il
y a asphyxie imminente, quels que soient les symptdmes concomi-
fants.

Si la dyspnée et la géne de la cireulation ne sont pas considéra-
bles, mais qu’il y ait déplacement nofable des viscéres, et suntour
que le comr soit rejeté an dela de la ligne médiane du sternum, la
ponclion n'est pas d’une nécessité aussi immeédiate ) mais en fardant
tropi la pratiquer, le médecin s'ezpose d voir une émotion morale,
un effort physique déterminer inopinément soit une syncope, soit
une congestion pulmonaire, rapidement suivies de mort,

M. Archambaut, comme M. Négrié (Ons. 1), a done eu lort de
ne pas vider la plévre, en présence d’une géne considérable de la
respiration et de la cireulation.

8'il y a asphyxie lente, ou asphyxie aigué, comme dans les dpan-
chements avee ascension rapide du liquide, s'ily a dyspnade pereue
par le malade ou par le médecin seul, si la civenlation est génde,
si le pouls est indgal, irrdgulier, inlermitlent, s'il y a déji en syn-
cope ou imminence de syncope, opérez, lors méme qu'il n'y aurait
pas de déplacement du emur. C'est ce que nous avons toujours dit
et ce que nous disons encore. Je ferai toutefois une réflexion rela-
tivement 4 la dyspnde. Un épanchement peut se faive rapidement,
sans vemplir la poilrine et délerminer une dyspnée que j'appellerai
volontiers nerveuse, sans compromeltre la vie; le poumon, un mo-
ment surpris, ne tarde pas & s’accontumer aux nouvelles conditions
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qui lui sont faites ; Pindieation pathologique prime alors indication
phiysique,

Nous verrons plus bas ceux qui étendent plus loin le cercle de
la thoracentiése, se rapprocher toujours plus ou moins des condi-
tions qui ndcessilent celte opération, lls agissent, parce qu'ils en-
trevoient oun qu’ils craignent le méme danger.

Cet incident vidd, je reprends la question au point ot 'a laissée
la Société médicale des hopitans,

Personne n'a eu la pensde de faire entrer Ia thoracentise dans le
traitement habituel et régulier de la pleurédsie. Ceux-12 méme qui
sont disposés i en user libéralement ont repoussé cetle accusation,
Ils Pont exclue du traitement de la pleardsie aigué franche, dans
laquelle Vinflammation est Pélément principal et s’accompagne de
produits plastiques en quantité assez notable pour assurer une ré-
sorplion promple, une organisation certaine, délaissant ainsi la
voie ouverle par M. Nenat. Tout le monde s'est accordé pour
réserver la thoracenttse aux pleurdsies dont P'épanchement est
séreux ou presque entitrement séreux, qu'elles aient éé ac-
compagnées ou unon au début d'un léger moumvement {ébrile
ou de symplimes peu accusds d'inflammation locale. 1l est
évident qu'entre ces deux types cxtrémes, il v a des cas inler-
médiaires qui ressortissent d’autant plus de la thoracentése qu'ils
ge rapprochent davantage de la pleurésic dite latente. L'abondance
de Pépanchement est encore une condition jugée néeessaire dune
fagon & pen prés unanime ; pour certains praticiens, elle constitue
une indication suflisante de la thoracentése; pour d'autres, elle doit
¢tre portée & certain degré, déterminer certains symptimes pour
qu'il soit indiqué de vider la poilrine, Enfin, tandis que quelques-
uns appliquent la thoracentése aux épanchements récents et i eer-
tains épanchements chroniques, d’autres la regardent comme inutile
el méme nuisible. Dans celte seconde catégorie, nous verrons si la
viérité n'est pas entre ces deux opinions extrimes.

Examinons done quelles sont les indications de la thoracentise :
1» dans les épanchements séreux aigus; 2° dans les épanchements
séreux chroniques, Puis nous dirons quelques mots des épanche-
ments séro-sanguinolents.

Epanchements séreur aigus. — La plupart des membres qui
ont pris part i la discussion sur la theracentése, i la Svciété médi-
cale des hopitaux, ont substitué la dénomination d'épanchements
réeents b eelle dépanchements aigus. Nous eroyons que cetle substi-
tution n’est pas Leurcuse; elle les a conduits i des régles de con-
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duile que je ne comprends pas, pour ma part. C'est ainsi que les
uns ont recommandé de ponclionner ln plivre du seplidme au
onzitme jour, celle époque élant, selon eux, la plus favorable an
succis de ln thoracentése ; d’autres venlent qu'on n'opire pas avant
le quinziéme el méme le vingtitme jour. Poser ainsi des chillves
absolus, c'est oublier que toutes les pleurésies ne parcourent pas
leurs périodes dans la méme espace de temps, que lenr acuild, lenr
dvolution , leur état stationnaire sont soumis & des econdilions
multiples qui varient pour chacune d'clles, ¢'est oublier que Vopé-
ration n’enlitve pas la eause qui a produit Pépanchement ou qui
Pentretient, et qu'elle ne peut remplir & clle scule toutes les indica-
tions que son {raitement réclame en dehors de 'indication physique.
Cela cst =i vrai, que M. Béhier, un des partisans de la ponclion
faite de bonne heure, aprés avoir indiqué Pintervalle du neuviéme
au onziéme jour comme la plus favorable & la ponetion, reconnait
limpossibilité de fixer avee précision le moment d'opérer : « Quel
délai fixez-vous ; quel jour choisissez-vous? On ne peul rien préciser
b cet égard, répond-il, car les indications varient selon los malades
et selon les symplomes qu'ils présentent. »

Je me suis toujours altaché, pour ma part, i trouver dans la
maladic elle-méme les signes indicatenrs, et it ne pas prendre pour
guides des apergus géndéraux ou des moyennes arbitraives, Hors les
cas de nécessilé, c’esl-ii-dire de mort possible et surtout probable,
je comprends difficilement qu’on puisse, dis le septitme ou onzidme
jour, asseoir un jugement assez certain sup I'issue d'un dpanche-
ment, cel épanchement fit-il séreux et symplomalique d'une pleu-
rvisie latente, pour affivmer qu’il ne cédera pas aux moyens médi-
caux, el qu'il faul lui appliquer la thoracentise, Un certain nombre
d’opérations pratiquées i celle dpoque auraient cerlainement pu
étre dvitdes,

L'orgasme inflammaltoire, disais-je dans mon rapport, est une
contre-indication de Vopération; si les accidents sont assex pres-
sants pour ne pas permettre d’attendre, la ponetion pourra bien
procurer un soulagement momentané, mais elle n’empichera pas
la reproduction du liquide, Les allégations contraires ne m’ont pas
paru alténuer cetle viérité pathologique, et je persiste i eroire qu'il
faut plus en tenir comple que du nombre de jours éeoulés depuis
le commencement de la maladie,

8i presque tout le monde est disposé, aujourd’hui, & nous accor-
der que la thoracenlise nest ni néeessaire ni méme utile dans les
dpanchements séreux récents, tant qu'ils ont des proportions ordi-
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naires, quelques-uns de ses parlisans sontiennent qu’elle pent avoir
son ulilité, lorsque ees dpanchements, sans compromeltre la vie par
leur quantité excessive, ont cependant aequis wi volume considéra-
ble, el cela en abrégeant la gudrison, en soustrayant le malade aux
ennuis el aux doulenrs de In médication ordinaive, en prévenant ces
adhérences solides qui s’opposent & une dilatation ultérieure du
poumon.

Lorsque j'éerivais mon rapport, les faits de (horacentise élaient
encore pen nombreux, mon expérience personnelle éait presque
nulle, et quelques personnes ardentes la prodiguaient sans distine-
tion dans la phipart des pleurdsies; aussi m’élais-je rangé sans hé-
siter parmi ceux qui ne conseillaient la thoracentdse que dans les
cas oit elle était ndéeessaire. Je n'ai pas ehangd, quant an fond,
depuis celle époque ; je ne la regarde pas encore, ainsi que mon
colligue Hévard, comme présentant de grands avanlages sur les
autres traitements de la pleurésie. Les exemples de pleurdsies amen-
dées par la thoracenlise, sans que Pépanchement fit trés-abondant,
ne m'ont pas convaineu; la dyspnde, le mouvement fébrile ont
edidé, dit-on, comme par enchanlement, aprés la ponction. Je erois
i ees résultats, 11y a d'autres inflammations sérenses, celles de la
tunique vaginale, de Poil, ol Févacuation de la sérosité o été pro-
posée comme un moyen antiphlogistique. Mais, jusqu'i ee que des
fuits plus nombreux, plus péremptoives, mieux éludids en un mot,
viennent justifier cette pratique, je n'exposerai pas mes malades i
des éventualités ficheuses pour leur procurer des avantages incer—
lains.

Je dois dire, tonlefois, pour &tre vrai, que j’ai rencontrd quelques
cas oir elle m'a paru, en eflet, abréger la guérison, sousiraire le ma-
lade aux ennuis el anx douleurs du iraitement mddieal, prévenir
mime le rétrécissement de la poitrine ; en voici un exemple :

Un homme de quarante ans, braconnier, d'une constilulion forte
et vigoureuse, avait eontracté, i I'affut, une de ces pleurésies indo-
lentes, de ces hydrothorax aigus, sorle de sueurs de la plévre, qui
ne s'accompagnent au début d’aveun sympléme assex sérieux pour
que le malade salite, el qui progressent lentement. Le début pa-
raissait remonter & un mois ; il n'y avail ni fidvre, ni ingomnie, ni
dyspnée, ni altération du pouls, appétit éait conservé ; mais 'é-
panchement remplissait le coté gauche de la poitrine, sans déviation
notable du ceeur. Jai pensé que, dans ces conditions favorables,
I'évacuation du liquide pouvait guérir promptement le malade, J'o-
pérai, et, quarante-huit heures aprés, il edt été difficile & une oreille
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exercée de trouver une diffévence notable entre les deux ediés, Le
malade guérit sans reproduction du liquide, Des exemples analogues
ont été cités & la Socidlé mddicale des hopitaux ; mais j'éprouve le
regret de dire que, dans {oute la discussion, les observalenrs se sont
plus préoccupés de citer des dales et des résultats, que d’éludier et
de déerire les symptomes, les conditions pathologiques qui indiquent
Popération et en assurent le succis,

Pour apprécier les effets de la thorneentése, disent ses partisans,
il faut prendre pour teyme de ¢comparaison, non pas les exemples ol
on n'a guéri quen trente ou {renle-cing jours, mais ceux dans
lesquels le gudrison est immédiale et comme instantande apres 'é-
vacuation du liquide. Mais nest-on pas en droit de leur demander
pourquoi ils ont opéré des maladez qui semblent n'en avoir tiré
aucun profit, et quelles sont les raisons qui les onl délerminds a
ponctionner les autres ? ont-ils pu prévoir ce résullat heureux el &
quels signes ?

Je crois, pour ma part, que si la thoracentése est indiqudée, hovs
le cas de nécessitd, si elle a chance de guérir promplement, ce doit
étre dans les cas analogues & celui que j'ai cité, c'est-i-dire ayant
cu primilivement ou ayant acquis par I'apaisement de Iinflamma-
tion les caractéres d'un simple hydrothorax ; et cela avec d’autant
plus de certitude que les causes, les symptomes et la marche de la
maladie feront supposer la prédominance de la sérosilé sur les pro-
duits plastiques, en attendant, toutefois, saufle cas d'wrgence, que
Porgasme inflammatoire se soit apaisé.

Notre collegue Béhier ne s'éloigne pas beaucoup de notre manitre
de voir, lorsqu’il regarde la thoracentdse comme indiguée toutes les
fois que I'épanchement tris-abondant ne diminue pas promptement
sous I'emploi des moyens ordinaires, & plus forle raison s'il aug-
mente.

On peut rapprocher des épanchements trés-abondants, quant &
lewrs effets sur la respiration et la circulation, les cas oii le liquide
élant seulement abondant, on trouve dans le poumon opposé une
cause de géne respiratoire, une bronchile, un certain degré d'm-
déme, ete. La pleurédsie double, surtout compliquée de péricardite,
comme dans Pexemple de M. Moutard-Martin, est dans le méme cas,
Nous admettons ici, comme M. Béhier, Pulilité el souvent méme la
néeessité de la thoracentise ; car la dyspude, Uasphyxie aigné on
lente sont les satellites assez habituels de ces complications, pour
qu'il soit nécessaire de soulager la respivation et la circulation par
tous les moyens possibles.
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M. Béhier recommande encore d’évacuer le liquide, lorsque le
sujet parailra trop délicat, trop faible pour pouveir supporter le long
travail de résorption d'un épanchement oeenpant complélement ou
presque complétement un cdlé de la poilrine. Nous croyons qu'il
faut y regarder i deux fois dans les cas de ce genre; il faul mettre
de son edté toutes les probabilités pour que Pépanchement ne se re-
produise pas ; ces évacualions des cavitds séreuses constituant des
spoliations indirectes qui peuvent épuiser le malade et conduire an
but que Fon veut éviter,

En y regavdant de prés, on voit que les médecins qui ne rédui-
sent pas la thoracemise i une opération de néeessilé, élargissent un
peu ses limites, mais ne s'en doutent pas tant qu'on le croirail.
« Bien sinctrement, dit M, Béhier, si les quinze malades de M. Woil-
lex ont présenté des épanchements qui diminuaient rapidement sous
linfluence des moyens médicaux ordinaires, il n'a pas heaucoup &
se réjouir de ne pas les avoir opérés ; sur de semblables malades, les
personnes qui onl soulenu ici la thoraceniése auraient agi comme
lui. n 11 réserve la ponclion pour les cas 1° oh Védpanchement frés-
abondant ne diminue pas promplement sous 'emploi des moyens
ordinaires, i plus forte raison 8'il angmente ; 2° toutes les fois que,
alors quel'dpanchement étant seulement assex abondant, nous (rou-
verons dansle poumon opposé une cause de géne respiratoire, comme
une bronehile, un ecertain degré d’eediéme, ele., eas qui rentrent
dans ceux prévus dans nolre rapport de dyspnde réelle, d’asphyxie
imminente, de eyanose, ele. (3¢ conclusion).

J'ai encore pu virifier ce qu'avait avancé M. Béhier, savoir : que
la présence des tubercules pulmonaires n’élait pas une contre-indi-
cation absolue. J'ai ponclionné un malade porfant des tubercules
pulmonaires, ayant en méme temps une aseite, parce qu'il sufloquait,
Le liquide ’est reproduil en partie; mais, en définilive, grice i un
traitement lonique, & Phuile de foie de morue, & une honne nourri-
ture ot & des hadigeonnages de teinture d’iode, Pépanchement de la
plevre et du péritoine ont disparu, Je I'ai guéri de ces afllections
symplomaliques, mais non dela diathése, car I'année suivanteilallait
mourir d"une tuberculisation méningde dans le service de M. Béhier,
suppléé alors par M, Laboulbéne, Dans deux ou trois autres eas, la
plenrésie et la tnberculisation ont suivi leur marche fatale.

Jai obtenu un suceds analogue chez un autre tuberculenx pul-
monaire, mais celui-1a n’avait qu'un épanchement considérable. Li
se sonl mrélés mes sucebs,

Autant que j'en puis juger, les eas olt la thoracentése peut con-
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courir i la guérison de la plenrdsie cher les tuberenlenx sont ceux
oit les tubercules sont indelents, stationnaires, ou i marehe torpide ;
o1 la pleurésie, qu'elle soit symptomatique ou accidentelle, présente
de méme les caraeléres d'une phlegmasie latente, par son début,
sa marche ol ses sympldmes, Dans les cas contraires, cest-i-dire
lorsque la phthisie et la pleurdsie concomitante sont aigués, la
ponction n’est pas seulement inutile, mais elle hite la transforma-
tion purulente de1’épanchement, comme dans Pexemple rapporté de
M. Chaunffard,

Epanchement séro-sanguimolent. — Le moment est venu de dire
un mot des épanchements séro-sanguinolents.

La présence du sang dans un épanchement se rattache habituel-
lement & l'existence du cancer on des tubercules de la plévre; aussi
autorise-t-elle d'une maniére générale & porter un pronoslic défave-
rable, non-seulement quant i I'issue dernitre de la maladie, mais
quant au résultat immédiat de Popération. Il y a cependant des
exemples ofi Ja coloration rougeitre du liquide n'a pas empéchd la
guérison d’avoir lieu, souvent méme avee rapidité, comme M. Woilles
en a cilé ; dans lesquels, par conséquent, on devail dearter toute
idde de cancer on de tubercules de la plévre.

Pour élre rares, ces eas favorables n'en sonl pas moins importants
a connaitre. Indépendamment des autres circonstances de la mala-
die qui indiquent lenr hénignité, ils se distinguent, je crois, des
épanchements sanguinolents symptomatiques de lésions organiques,
parla petite proportion du sang dansle liquide ; les épanchements san-
guins lids au cancer ot aux tubercules sont, en général, plus colo-
rits, la présence du sang y est moins doufeuse, et vers la fin de 1'é-
conlement il se rapproche plus ou moins du sang pur,

Epanchements sérene ehronigues. — Les résultats de la thora-
centbse paraissent avoir 6¢ géndralement défavorables dans le trai-
tement des épanchements sérenx ehroniques ; aussi quelques obser-
vateurs la rejeltent-ils, sans nier que des guérisons soient possibles.
Ces gudrisons existent, et M. Woillez en a cité des exemples; mais
lorsqu’on se demande ot commence la chronicité, quels sont les
épanchements chroniques de nature & profiter de la ponction et i
quels signes on peul les reconnaitre, les documents font défant, La
chronicilé a éé le plus habituellement apprécide d'aprés la date de
la maladie, plutdt que daprés sa marche et ses symptdmes, On
s'est demandé s'il dait permis d'opérer un épanchement i trois ou
i six mois, plutdt que de rechercher dans chaque eas partieulier les
conditions d'insuccts ou de réussite,
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Si j%en juge d'apris ce que jPai lu et observd, il faut distingner
la plenrdsie chronique, c'est-i-dire la maladie encore active, el qui
ahoutit si souvent soit i Ia tuberculisation, -soit & ln purulence, des
dpanchements séreux proprement dits, simples reliquats de maladie.

La pleurésie chronique proprement dite tombe, en effel, dans le
domaine du traitement médical beancoup plus que dans eclui de la
thoracentise, ol si elle est simple, c'est-i-dire entretenne par des
causes accidentelles et qu'elle vienne & suppurer, ¢est 'empyeme et
non la thoracentdse qui lui convient.

Des dpanchements, reliquats de pleurdsie, les uns ont suceddé &
des inflammations plus ou moins aclives, s’accompagnant de pro=
ductions plastiques qui ont di s"organiser et enlacer le poumon dans
des liens plus ou moins solides selon la durde du mal, et qui s'op-
poseront & la dilatation du poumon, Tl est probable que la ponction
échouera contre cenx-Id, aprés deux, trois et surlount six mois; si,
au confraire, I'histoire de la maladie fail supposer une hydropisie
aigné de la plévre, ou une pleurdsie latente franche, deux genves
d’épanchements dans lesquels les produits plastiques sont pen abon-
dants, il y a chance alors pour que le poumon se dilate par I'éva-
cuation du liquide, malgré la durée déji longue de 1'épanchement,

Epanchements purulents, — M, Woillez est presque le seul qui
en ait parld, 11 a fait & leur sujet denx remarvques qui m'avaicnt
frappé moi-méme; c’est, d’'une part, ln facilité avee laquelle la
pleurésie passe & la suppuration chez les enfants lorsqu'elle devient
chronique, et d'autre part aussi, la fréquence des fistules pleuro-
eulanées chez eux, i la suite des ponclions avee le trocart, On a vu,
par deux exemples que j'ai citds au commencement de eet article,
comment on pourrail essayer de transformer en méthode ce que le
hasard a fait, et remplacer Vempyéme proprement dit par une fistule
sous-culande qui permebirait la sortie du pus, Paffaissement du
foyer el la juxtaposition de ses parois, sans permeltre Pintroduction
de I'air. Cerésultat, si on peat Poblenir, serait bien préférable aux
ponclions mulliples, quoique celles-ci aient donné d’heurenx résul-
tats, il y a quelques anndes, entre les mains de Legroux, et réecem-
ment entre celles de M. Roger. Elle remplirait, en effet, une condi-
tion néeessaire i la guérison de toutes les collections purulentes et
dont j’ai signalé la nécessité dans mon rapport, celle de fournir au
pus un écoulement continu. Mais pourra-t-elle suppléer 'empyime,
permeltre comme lui la sortie des détritus organiques? sera-t-elle
aussi facilement applicable chez Padulte que chez Venfant? Clest
ce que expérience ultérieure apprendra.
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De e qui précéde est-il permis de conclure que la question de
la thoracentése ait beaucoup progressé depuis dix ans? Son appli-
calion s'est-clle élendue heaucoup an deli des limites que examen
des faits nous avait conduit & lui tracer?

Quelques tentatives heureuses ont é1¢ faites, sans contredil, pour
élendre la sphire ulile de son action, et mon expérience person-
nelle est conforme, & cet égard, i celle de plusieurs de mes colle-
gues; mais il me semble que ce sont li de simples jalons placés sur
la roule & parcourir, plutdl que des bornes millenaires propres &
guider sirement le praticien dans sa marche. Les indicalions ne
sonl pas encore posées d'une fagun magistrale; cela tient, selon
moi, b ce que, dans eetle question, on ne sest pas assez atlaché 4
bien dludier, & bhien délerminer Je substratum de Pindicalion, ¢esl-
a-dire I'élat pathelogique qui comporte ou qui repousse la ponction,
On s'est plutdt oceupé de constater d'une maniére générale les suc-
cis ou les insucces de la thoracentise, que d'en rechercher les cau-
ses, De la discussion, en un mot, sont sortis beaucoup d’apercus
utiles , mais pas de régles certaines. Il serait & désiver qu'un tra-
vailleur plus jeune, profitant des matériaux aequis depuis dix ans,
les soumit & un travail analylique semblable au mien, distingudt e
classit les faits d’aprés leurs analogies et leurs différences, pour
établir "opportunité de la thoracentise sur de nouvelles hases.

e e P A e

CHIMIE ET PHARMACIE,

sue la podophyliine et son mode d'administration.

4% par M. le docleur Droxpeav, ancien chel de clivique de la Facullé.

Les médecins américains emploient, depuis longlemps, en thé-
rapeutique, le podophytlum peltatum, planie de la famille des ber-
béridées, qui croit abondamment aux Etats-Unis, sur les hords des
Tuisseans.

Ce médicament a été récemment introduit en Angleterre, el
voiei, en substance, ce que le Companton o the British pharna-
coparia, publié i Londres en 1864, dit de ses propriéls pharma-
ceuliques,

Le podophyllum peltatum esl un purgatif d’un effet certain et
tris-actif, qui remplace avantagensement le calomel dans les cas oit
I'on veut oblenir une purgation un peu vive et rapide,

On donne soit la poudre de racine a la dose de 20 grains
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(I gramme), soit la vésine (que Von appelle la podaplyliing) sous
forme de pilules, & la dose de 1/4, de 1/2, ot jusqu'a un grain
(15,25 milligrammes a 5 centigrammes).

On associe généralement la poudre de racine & la poudre de jus-
quiame que 'on fait également entrer dans la composition des
pilules de podophylline, en y ajoutant du savon médicinal.

Mettant i profit les faits observés par les médecins américains et
par les médecing anglais, M. le professeur Troussean a, de son cilé,
tenté Pexpérience, et dans la nouvelle édition, actucllement sous
presse, de sa Clinigue médicole, il cile la podophylline parmi les
remides & opposer & la constipation,

D’aprésles indications de mon illustre mailre, j'ai, en plusieurs
circonslances, prescrit ce remide, et les bons résullats que jen ai
obtenus m’ont paru assez évidents pour appeler Pattention des pra-
ticiens.

Ces hons rdsultats, j"ai été surtout & méme de les constater chez
une femme de trente-cing A trente-six ans, & laquelle je donne ha-
bituellement des soins,

Cette femme est sujette depuis plusicurs anndes & une constipa-
tion opinidlre qui, eédant momentanément sous l'influcnce des
purgatifs, reparaissail bientdt aprés plus rebelle encore. La bella-
done, administrée suivant la formule adoptée par M. Trousseau, el
donnée &la dose de une, deux et jusqu’a trois pilules renfermant
chacune 0,01 cenligrammes de poudre et 1 centigramme d'extrait ,
la belladone, associde i de petites quantités d’huile de ricin, restait
sans effels sur Paccident que je cherchais & combaltre, bien que
Pusage de ce médicament, d'ordinaire si efficace, (il continué ré-
gulitrement pendant plusicurs jours de suite, Je donnai Ia podo-
phylline. Pour la premiére fois, j'en preserivis 0,01 centigramme
sous forme de pilules, en méme temps quune pilule contenant
0,01 centigramme de poudre de racine et 0,01 centigramme d’ex-
trait de belladone. La malade prit ces pilules le soir, au moment
de se coucher. Les résullats que j'en atlendais ne s%élant pas pro-
duils le lendemain matin, je fis prendre une seconde pilule de po-
dophylline de méme dose; rois & qualre heures an plus aprés, la
malade avait une garde-robe naturelle plus abondante gu’elle n'en
avail jamais eue depuis longlemps,

Cette médication fut continuée de la méme fagon pendant plu-
sieurs jours ; mais, si les mémes effets étaient constants, constam-

ment aussi, aprés Ja pilule du matin, la malade déprouvait du mal-
aise el du mal de cceur,
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Je lui prescrivis alors des pilules renfermant :

Podophyllinges s ceeierssnesennnrasnaes 3 conligrammes.
Extrail de belladone, . o.vvevuvensese, 1 centigramme.
Poudre el racine de belladone......o.c. 1 centigramme.

M. 8. A, pour une pilule non argentée & prendre le soir, an
moment de se mettre au lit. Depuis lors, la malade eut chague ma-
tin une garde-robe naturelle, sans coliques ni malaise,

Jessayai encore de donner la podophylline seule; mais, chaque
fois encore, le médicament déterminait du malaise, des coliques
suivies d'évacuation diarrhéiques, tandis que lorsque je Passociai
de nouveau et définitivement & la belladone, comme je viens de
Pindiguer, il n'avait plus que les bons résullats que je signale a
I"attention des lecteurs du Bulletin de Thérapeutigue,

Cignreiies peciorales an hoschisch,

M. Lancelot, pharmacien i Chitillon-sur-Indre, propose la for-
mule suivante :

Pr. Belladone....cconinsanias R R PP |- |
BrmohEe L b s nnsne - B 3D
JUBqUiSEe s i L lvasbihadiiniavssbaibansarss O 48
Phellandritme s vasviacininassrninnsbrbaasasse 0 00
Extrait d'opium...seecensess e e e O | ThE
Connabls Indiea, . .e.icsosssigiasnntensisss, O Al
Eau de Jauier-corist, . .omermrserconnscansas @8,

Hacher les fenilles choisies sans les monder de leurs nervures,
faites dissoudre 'extrait d'opium dans q. s. d’eau de laurier-cerise
pour humecter la masse de feuilles; laissez macérer jusqu'i com-
mencement de fermentation ; failes sdeher sur des claies iune douce
chaleur, ef failes des cigaretles contenant 157,50 de poudre grossibre
ainsi préparée.

L'activité plus grande de ces cigarelles, leur supériorilé sur les
aulres préparations de celle espice tient-elle i Paddition du can-
nahis on au commencement de fermentation que je laisse dévelop=-
per? Cest ce que je ne puis affirmer, dit M. Lancelot,

Ce qu'il y a de cerlain, ¢est que les médecins qui ont expérimenté
ces cigarelles les préferent maintenant, et qu'un de mes clients,
chez lequel les cigavelles pectorales préparées exaclement d’apris Ja
formule de 1'Officine, avaient été sans eflet, a éprouvé un soulage-
ment trés-prompt avec les cigareltes prépardes d’aprés la méthode

ci-dessus.,
e —

page 174 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1864x67&p=174

@BITH

—_ATh —
CORRESPONDANGCE MEDICALE.

Hur s propri¢ics anaphredisingues de Pavsenie.

L'attenlion des médecins a élé appelée récemment, par M. Je doc-
teur Chareol, sur les propriélés anaphrodisiaques de I'arsenic.

Sans vouloir discuter 'origine des résultals qui se sont produits
dans les [aits cités par cet honorable el laboricux médecin, il est
important, je erais, d’en appréeier la portde. 11 s'agil, en effet, d'un
médicament dont Pemploi a pris aujourd’hui beaucoup d’exten-
sion, un pen lrop peut-dlre; mais fui, en définitive, a une tris-
grande valenr en médecine,

La grande généralité des médecins le vegavdent comme un hy-
posthénisant, et je suis de ce nombre ; d*aulres, au contraire, le
considérent comme un médicament essentiellement tonique et for-
tiiant; de }a son emploi conseilld dans le traitement de la serofule,

Quoi qu'il en soil, si cet agent thérapeutique si répandu dans la
nature, employé dailleurs en médecine contre les maladies de la
peau, les gastralgies, les ficvres intermitlentes, la syphilis, ele.,
devail conduive les malades & Mimpuissance, il est évident que les
mddecing regarderaient & deux fois i en preserive I'nsage.

Depuis vingl-quatre ans, j*ai administeé Pavsenic autant que qui
que ce soit, J'ai fail une élude spéciale de ses effets thérapeutiques.
Le premier, j'ai fait connaitre la coloration spéciale grisitre de la
pean quiil détermine dans certaines aflections entandes. J'ai établi
quelles devaient élre les doses médicamenteuses, quune administra-
tion antérienre, mal exdeatéde probablement, avail exagérées.

Jai fait voir que la dose de 14 & 16 goutles de solution de Fowler
étail la véritable dose médicamenteuse pour ’homme, 12 & 14 pour
la femme, 8 & 10 pour la jeunesse, mais i la condition que la
solution serait donnde i dose progressive depuis 2 goulles le pre-
mier jour, en augmentant d'une seule goulle par chaque jour ou
tous les deux jours suivant les malades, jusqu’a la dose la plus
dlevée, et continuant celle-¢i pendant denx mois & deux mois et
demi, si 'on veul assurer la guérison d'une aflection cutande.

Jai repoussé de tous mes ellorts celte habitude d'un grand
nombre de médecins de prépaver une solution arsenicale et d’en
faire prendre matin et soir une cuillerée & café ou une cuillerée i
bouche, suivant la formule employde, en conlinuant toujours i
celte dose pendant un temps indéterming, En effet, ce n’est guére
qu'apris trois semaines ou un mois que Pon obtient les effels de
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arsenic i dose médicamenteuse; cette dose est trop forle pour fre
administrée tout d'abord, elle déterminerait des aceidents. 11 faut,
en géndral, que Pestomae el les intesting s'habituent & des doses
progressives d'arsenic pour en folérer 1'usage prolongé; de deux
choses 'une, ou Uestomae supporte tout d'abord le médicament,
c'est qualors ln dose en est faible, et elle sera impuissante i gudrir
malygré son emploi prolongé; ou, au contraire, la dosc est forle, et,
des le début du traitement, le médecin sera arrété dans Padmi-
nistration de Parsenic. De la, Putilité des doses ascendantes et pro-
fressives, )

Dans ces conditions, je erois avoir quelques droits & apprécjer a
leur juste valeur les trois fails que M. Charcot a cités, dont 'un
remonte i quaranie ans peut-tlre el a &é rapporté par M. Rayer,
trois faits d'impuissance temporaire, d'une durée d'un an & dix-
huit moeis, constatés i la suite de Padministration de Parsenic.

Je veux hien, d'ailleurs, rattacher ce résultat i Paction dircete de
ce médicament; mais je me demande si avec ces trois faits excep-
tionnels on peut attribuer & Varsenic des propriétds anaphrodi-
sinques ¥

Pour ma part, je n’ai jamais vu rien de semblable, mes collégues
de I'hdpital Saint-Louis nen ont jamais cilé; et enfin tout récem-
ment ma pratique en ville m’a donné un témoignage, si ce n’est du
conlraire, au moins de Uimpuissance de V'arsenic a cel égard; je
vais le raconter.

J'ai A appelé dans une nombrense famille pour y donner des
soins & une jeune personne de dix-sept ans, bien développée d’ail-
leurs, et dont les chevenx tombaient (dans cette famille la chevelure
de toutes les femmes est abondante et trés-belle). 1l existait des pel-
licules de pityriasis, mais dans une proportion qui ne justifiait pas
la perte des cheveux; de plus, un prurigo diffus du coir chevelu,
et quelques papules reconvertes d'épiderme dissémindes ¢h et li,
le tout relid & un élat un peu ichthyosé des coudes el des genoux.

Les parents me signalaient dans la famille cerlaines conditions
dartreuses et dédsiraient qu'il fiit employé & 'égard de leur fille un
traitement général qui pit, aulant que possible, la préserver de
toute alteinte pour Vavenir,

En présence d'une santé générale excellente d’ailleurs, j'insti-
Inai un trailement arsenical qui, au quinzitme jour de son début, se
traduisait par six goulles, malin et soir, de solution de Fowler dans
une lasse de lisane dechicorée sauvage, avee emploi simultané d’une
eau ferrugineuse additionnée de vin pour boisson. Le iraitement
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dura en totalitd trois mois sans ancune interruption, sans aucun ac-
cident, la santé géndrale se conservant honne d'ailleurs, si ee n'est
dans les derniers jours, olt quelques phénoménes gastriques légers
dénolaient qu'il y avait lien de discontinuer ln médication. Quant i la
chute des cheveux, elle fut arvétée; Jes cheveux ont repoussé et les
phénoménes morbides du cuir chevelu ont disparu.

Quinze & dix-huit jours étaient deoulds depuis la cessation de
tous ees soins, el ceux-ci avaient é1¢ donnds avee la plus grande
exactitude, lorsque je recus ln visite d'une jeune dame de compa-
gnie de la famille, nantie d’une lettre de la main de la jenne per-
sonne qui servait d'introduetion; je commengai par annuler eette
lettre, afin qu'il ne pit pas en rester de-traces, et Jappris de celle
Jeune femme que lademoiselle que j"avais soignde, avait contracté de
sa nowrrice habitude de la mastarbation ; que depuis guatre ans
elle avait rompu avec cetle habitude, mais qu'elle éait toujours in-
commodée par des excitalions spontandes des parlies ginitales et
qu'elle me priait de lni procurer des médicaments propres i les faire
cesser ; elle n’avail pas osé faire cel aveu & sa mire,

Ajnsi un traitement arsenical de trois mois n'avail modifié en
rien I'éréthisme génital ! Or, si arsenic élail un agent anaplrodi-
siaque, n'edt-il pas manifesté ses effets dans cette civconstance ?

Je sais toutes les objections que Pon peut faive & une observation
négalive, mais je sais aussi celles que lon pourrait faire lorsqu'il
s'agil d’observations oit des propriéiés nouvelles d'un agent théra-
peutique se révelent trois fois dans un demi-sitele. A mes yeux,
elles ne peuvent quéveiller Paltention des praticiens, el, sous ce
rapport, M. Charcot a rendu un service i la science, en meltant i
Jjour celte coincidence,

Sullisent-elles & avréler les praticiens dans 'emploi de arsenic
dans les cas qui réclament celle médicalion ¢ Non, sans doule, Elles
viendraient au plus & corroborer Pune des vbservalions que j'ai
faites dans I'administration de Farsenic, & savoir: quwan deld de
deux mois & deux mois el demi arsenic bien administré ne peut
plus rien contre la maladie dans le traitement de laquelle il a été
mis en usage, el que parmi les contre-indications de sa prolonga-
tion au dels de ce délai, il y aurait liew de craindre une influence
anaphrodisiaque. Il en est de arsenic comme de tous les médica-
ments eapables d'absorption, Il arvive un moment o1 la saturation
s¢ montre, of ¢'est alors que les accidents éelatent, si los doses sonl
de plus en plus forles el si I'on ne sait pas s’arréter. De méme aussi,
i l'instar du plomb el de quelques aulres agents, on améne des phé-

TOME LXVIL, 4° LIVE, 12
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nomenes d'empoisonnement lent qui ne déedlent lenr présence
que par des accidents légers, mais qui exercent leur influence sur
toute U'dconomie,

Pour 'arsenic, par exemple, serait-ce une faiblesse générale qui
se refléterail aussi hien sur les parlies génitales que sur les aulres
organes ¥ Nous ignorons.

Quoi quil en soit, sachons gré & M. Charcot de sa publication.
Ne soyons pas arrités dans Padministration prudente de Parsenic
par les fails quil a rapportés, mais ne prodiguons pas trop ce mdé-
dicament, et surtout n'exagérons pas la durée de son emploi.

A. Deverair,

Note sar un nouveau collyre see: Iz gélaiine médienmenteusn

L’emploi du papier, comme inlermédiaire pour application du
sulfale d'atropine et des autves sels destinds & la confection des eol-
lyres, w'a pas tardé a étre apprécié par le public médical fran-
cuis, dis que le Bulletin de Thévapeutigue eul daignd enregistrer
mes communicalions & cet égard. Malgré la commodilé de ce
moyen, il m'a semblé que quelque amdélioration pouvail encore lui
flre apportée : ainsi d'arviver & substituer au papier un corps dont
les propriélés n'exigeassent aveun noyvel attoychement de wil
pour Pextraire de dessous les paupitres, dis que son ellit lopique
st produil.

Je w’ai i le lemps ni Pespace suffisant pour reproduive, méme
brigvement, les avanlages altachés a Pintroduction de Palropine
dans Pl an moyen du papier-collyre. Je ne puis que renvoyer
le lecleur & mes communications, Je dois copendant rappeler 1'a-
larme éprouvie par quelques malades i la moindre tentative d'in-
vestigation dans leurs yenx, méme dans le bul d’en enlever le petit
fragment de papier qui y a éé introduil, et, en outre, Pennui alla-
ché quelquefois aux essais nécessaires pour aller le chercher sous
la paupitre supéricure, quand il s’y est engagé, Comme Vintermé-
diaire proposé aujourd’hui par nous en substitution du papier
n'exige pas d’dre retivd de Pespace sous-palpébral, le chirurgien
épargnera souyent une perle de temps el ne sery pas obligé d'al-
tendre effet qu’il se propose d’oblenir pour retiver ensuite le papier
introduit. En outre, on peut apprendre pu malade {i s'appliquer
Iui méme le nouveau procédd, ce qui n'était pas le cas avec le
premir,

Pour véaliser Pobjel que je me proposais, je commencai i essayer
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le pain & cacheter, mais cetle matitve est deaillense quand elle est
siehe, et, par contre, perd tonle consistance, quand elle est humide,
de telle sorte quelle n'est plus maniable apris avoir éé mouillde,
Ajoulons que celte substance pileuse introdnite dans Pail peut de-
venir excilanle, si on ne Fenléve par le lavage.

Temploie aujourd’hui la gélatine élendue en feaille, de 1'dpais-
seur d'un fin papier  lettre, el imbiliée d’une proportion définie de
sulfate d'atropine ou de toul autre sel indiqué, Ce procédé conserve
lous les avantages de la premicre méthode Capplication, et n'ofre
pas le désnvantage d exiger qu'on le retive de Ceil, Le nouvel in-
termédinire est promplement dissous par Jes larmes, el se com-
porte cependant d'une fngon tout i fait satisfisante. La dose ninsi
employde, semblerail-il, est plus promptement ahsorbée que quand
elle a é1é préalablement incorporée an lissu du papier, dont elle
doit étre dégagée, et c'est & celle circonstance que j'altribne la
donleur éprouvée par quelques malades anxguels javais appliqud
un trop grand earvé de papier-gélaline atropiné,

Is w'avaient point accusé de donlenr, quand j'avais fail nsage
d'une petite dose, moindre que le petit carré, Fai songé & avoir
une surface divisée en pelits earrés imprimés en vert sur Iy gélatine,
pour y mesurer les doses el ponr rendre la gélating (naturellement
transparente) plus visible quand on doit s'en servir, car, par la
suile, on n'a pas i la rechereher,

JooIF, STREATFEILD. B, W T8,
e W S—————

BIBLIOGRAPHIE.

Traild théorique of pratigue des maladies des yews, par M. L, Weeken, doc-
teur en médecing des Facultés de Wurzhourg et de Paris, professeur parli-
enlier d'ephthalmologie.

Nous sommes en relard avee M., Weeker : Ponvrage dont nous
anmongons ici les denx premiers fascicules méyilait up comple
rendu plus empressé, Sans voir en lui un travail exempt de repro-
ches, nous devons cependant une véelle peconnaissance i son au-
teur ; cette nouvelle élude sur les maladies de Porganc de la yne pst
en effet nne production heurense pour la France, Elle nous apporle
le vésumé des opinions, des découvertes, de la pratique allemande
en matiire oculairve, et §'il v a dans Uexposition qu’elle nous fail
des points de seience disentables, des théories encore incomplélement
dlablies ou prémalurément assises, disons cependant que I'ensemble
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du tableau est viche et précienx, et digne de toute V'attention du
public médical francais.

Au point de vue théorique et pratique, le travail de M. Wecker
est au fond le résumé de Penseignement clinique le plos accrédité
dans I’Allemagne du nord. Les éeoles de Berlin en premiére ligne,
de Wieshaden cnsuite, y sont fidélement représentées; et cela seul
serait un titre & notre bon accueil,

M. Wecker a eomblé, ou du moins est en train de combler, une
lacune que nous sigoalons tous les jours, le vide qui sépare la
France de I'Allemagne ophthalmologique ; il nous donne un ouvrage
clinique allemand non pas traduit, mais derit en francais.

Nous ne connaissons encore de ce travail considérable que les ar-
ticles Conjonctive, Sclévotique, Cornde, Iris et Choraide, Clest &
peine un tiers de U'ensemble,

Bur ce fiers cependant, il y a déji moyen de se former une
opinion, Disons d"abord que ce qui frappera les médecins frangais
el nuira peut-éire quelque temps, — nous disons seulement quelque
temps, — au succes de Pouvrage, ¢’est le but non pas anatomique
précisément, mais exclusivement histologique. L'wil est éludié par
I'école allemande, le microscope & la main. Or le microscope n'est
pas en faveur absolue en France,
r: A cet égard, si nous croyons qu'en France on est un peu trop
rebelle encore sur cet article, nous devrons avouer, d'autre part,
qu'en Allemagne on fait jouer parfois un trop grand rdle & Pélé-
ment micrographique. Et qu’on n'entende pas ici que nous hlimions
ou repoussions la recherehe histologique, Vinvestigation micro-
graphique méme avec 'élendue et 'importance qu'on lui donne en
Allemagne : non, ces éludes sont de bon aloi, et sonl ou seront
assurément uliles un jour, Mais quelquefois, le traité de M, Wecker
en est un exemple, on tire trop 16t les conclusions. Pour justifier
celte crilique, je cilerai les bases micrographiques donndes par
M. Wecker & son excellent chapitre sur les granulations de la
conjonctive. Nous demanderons & nolre savant confrére 'l n'a
pas été un peu loin dans cette analyse de la pathogénie des granula-
tions, Les helles conceptions de Virchow, dont sa théorie est ap-
plication immddiate, sont-elles, en fait, si incontestables que eela®
Et peut-on y prendre le point de départ d’un enchainement aussi
rigourensement conduit¥ Je crains qu'ici le microscope n’aille un
peu trop vite, ou sinon lui, du moins les yeux de I'esprit, sinon
'oculaire de P'instrument, du moins oculaire du cerveau,

Et que M. Wecker ne voie pas Ii une protestation, — bien loin
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de la, L'wil doit étre, dans ses éléments anatomiques, éludié au
microscope aussi bien sur le mort quiil 'est snr le vivant, Ne
Pexaminons—nous pas aujourd’lni, dans les cliniques, au micro-
seope T L'ophthalmoseope est-il autre chose ? Nous ne saurions done
imaginer qu'un grossissement plus fort y devienne un mal, Nous
nous metlons sculement en garde contre des conclusions trop
rapides. Cela soit dit avee respect et méme admiration pour la pa-
thologie cellulaire de Fillustre maitre de M. Wecker, I'ancien pro-
fesseur de Wurzhourg.

En ouvrant le nouvean traité des maladies des yeux, que nos
confreres s'altendent done & des aspeets abselument nouveaux pour
eux dans eetle éude, Qu'ils se représentent la division du travail
appliqué 4 la recherche seientifique: micrographie, clinique,
ophthalmoscopie, forment autant de branches poursuivies séparé-
ment el par des Wies sépardes, pour — en slyle de palais, — les ré-
sullals particuliers en élre ensuile rapprochds et combinds en com-
mun. La chngque ophthalmologique allemande est on effel une
résultante : celle de toules ces forces primitivement indépendantes.
Il ne fant pas rire de ce systbme ; il est puissant, car chacun est ainsi
encyelopédique antant qu'il convient, el spécialiste ou plutét spécial
et par conséquent maitre de son sujet, autant qu'il le peat.

Le nouvean Traité théorique et pratique des maladies des yeux
est done & proprement parler une sovle d'introduction & élude
analytique de tous les éléments moléeulaives qui, dans P'eil, peu-
vent éve atteints par la maladie, La premitre influence de 'école
allemande sétail fait sentir en France, il y a une trentaine d’anndées,
par la division des élats pathologiques snivant les organes mémes
dont Vensemble compose Vappaveil oculaive. C'était Pépoque de
Pimporlation de I'école de Beer el de Frédévic Jacger, Aujourd’hui
un pas de plus est fail, le tissu élémentaire lui-méme est appeld
en canse et ¢'est sur lui que s'exerce 'induction pathologique. 11
nous a bien paru, et ¢’élait li Uobjet de nolre critique, que ce
systeme avait fourni peut-étre plus de conclusions qu’il n'était
tout it fait logique d’en tirer. Cependant il ne faudrait pas dlendre
celte remarque trop loin et contester les avantages considdrables
apportds i la science par ces investigations nouvelles. L'exposition
des altérations de la cornée examinées au point de vue histologique,
jette le plus grand jour sur la pathogénie, el par suile sur le pro-
noslic des pertes de transparence de celte membrane. Ge point si
important de la pathologie oculaire arvétera avantageusement le
lecteur sur le chapitre v relatif dans P'ouvrage de M. Wecker,
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chapitre que nolre savanl conlvére peut opposer avee quelque
sheurilé aux eritiques gindrales que plus haut nous venons de nous
permeltre o Pendvoit du microscope et de ses applications i la
pathologic.

Un des chapitres qui sera lu avee le plus de profit, cest eelui
relatif aux alfections internes de Peeil el en pavticulior i eelles de la
choroide. On ne connait encore que Irés-vaguemenl en France
toutes les ressources qu'oflve, dans lo (hérapentique oculaire, ce
procidé opératoive si longtemps Peffroi des chivurgiens el qui
aujourd'hui est devenu entre les mains des Allemands d'une appli-
cafion si fréquente, nous voulons parler de Pividectomie. Longtenps
limitde & lindication d'un passage arlificiel & erder dans Uivis
pour suppléer & une pupille oblitérée, liridectomie o anjourd’hui
un role sinon plus important & remplir, du moins hien, autrement
vasle dans ses conséquences. L'ablation d’une portion divis, la
chiose est élablie aujourdhui, & pour constant effet le velichement,
le débridement de la coque oculaire ou du moins de la tunique
interne, la meinbrane irido-choreidienne, Appliquée d'abord i celle
aflection si étrange que caractérise U'excavation a bords abruples de
la papille optique, du glanedme, Uivideclomic (ronve des indicalions
non moitis positives dans toutes les cireonslances oit il est constant
que la pression développée par les matitres semi-fuides de Paeil
est augmentée. L'histoire de presque toules les alfections de ln
choroide el de Pivie présente des cas ofi tes circonslanees se ren-
contrent. A ce point de vue seul, le chapitve des maladies cho-
roidiennes serait sullisamment intéressaiit, el nous en recomman-
dons instamment la méditation an lecteurs Il importe qu'on se
familiavise, dans noltre pays, avee une pralique aussi inoffensive
gquelle esl souvent fructueuse, el ici qu'on nous permelle une
remiarque. Laissant de cdé les préventions géndrales mais vagues,
celles qui s"attachent simplement & une sorte de défiance contre les
imporiations élrangbres, ne nous oceupons gque de celles qui se
fondent sur quelques instceds conslatds & la suite des premiers
essais d'ivideclomie tentds dans nolre pays, Assurons-nous que,
dang ces quelques cas, opdration n'a pas éé pratiqude, le plus
souvent, soil en conformité aves les principes posés par ses auteurs,
a0il dans des conditions patholdgiques permeltant un espoir fondé
de réussite,

Ainsi, pour le glaucdme par exemple, il est arrivé, et il devait
arriver, que liridectomie, abordée avec une cerlaine el légilime
défiance, n’a dés lors 8¢ appliquée qu’a des cas désesplrés, i des
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cas dans lesquels la vision dlait déjh et depuis longiemps, nous
ne dirons pas compromise, mais perdue, Or, il ne s’agit pas 1a d'un
procédé opéraloire qu’il v ail purement et simplement & metlre en
muyvre sur un iris queleonque, mais d'une méthode répondant i
des indications délermindes, Parmi ces indieations est Ja suivante :
Iividectomic ne rend pas la vue éeinte par un glavedme; dimi-
nuant la pression infra-oculaire, elle horne les eflets secondairves i
enrayer la marche d'une vue qui s'éleint; en d'antres termes, elle
arréle le mal dans ses progreis, il est varve gqu'elle fasse rélvograder
les progres acquis, Kait-ce bien 1 ce que les premiers opérateurs
frangais se proposaient? Il nous est permis d'en donter: toute
Phistoire de la méthode n'a pas passé la frontitre avee la méthode
clle-méme, ot dis lors, il 0y a rien de surprenant i ee que toules
les espérances congnes n'aient pas ¢lé immédialement salisfaites.

Aujourd’lui, la pratique s'élend, les enseignements s acewmulent
en [rance ; bien des voix sont déjh en droit de s'élever parmi nous
et qui justifieraient Pusnge presque banal que Péeole allemande fait
de cetle manitre de débrider les dranglements intéricurs de Poeil,
L'Angleterre n'est pas moins fixde sur les avantages du procédé
que ne est 'Allemagne, gque nous ne commengons, en pelit nombre
il est vrai, & 'élre en France.

Notre éducation i cel égard se fait chagque jour: altaquant les
affections glaincomalenses dans leurs premidres périodes, ou il
moins avinl que la vision soit perdue, sectionnant Piris, suivant
les preseriplions de Villustre anteur de Virideelomie, o ses attaches
cilinires elles-mimes, nous oblenons anjomrd’bui les mimes suceis
que nos confréres d’outre-Rhin. Nous w'en somimes pas encore,
il est vrai, arrivis i oser comme enx agir avant le danger déja
pressant el sur les donndes d'une symplomatologie réelle mais pen
aceusée : nous y viendrons sans doute, mais enlin nons n'y sommes
pas encore, Quoi qu’il en soit, celle question ne comporte plus, en
principe, ni point dinterrogation, ni d@ fortiord de défiance pos—
sible. Il o'y a plus qua Méludier comme un fait seientilique dé-
sormauis acquis dans son ensemble, el qu’il reste i explorer dans ses
détails.

Noms renverrons done pour cet ohjel les cherelienrs att traitd de
M. Weeker ; ils y tronveront les indieations qui appellent emploi
de celle méthode Ii‘.:.l'{lillltl,‘.} Illill-—scu[mm_-nl_ dana h; gl:llll:lillll.!, s
duns les choroidites, les seléro-chovoidites, Virido-choroidite, et
mime dans quelques dlats de la chambre antérieure. Le second
fascicule de M. Weeker cst, & ce point dé vue , des plus utiles &
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méditer : c’est & tous égards un excellent ot précieux travail, Gest
Pécole mime de Graéfe, el, i notre sens, cetle qualilé dit tout,

Ce premier pas devienl une obligation pour notre laborienx con-
frive 3 il nous doil de ne pas trop faire altendre la suile e la termi-
naison de Vouvrage commence d'une facon aussi heureuse, Nous
pouvons assurer i son travail une place dislingude dans la biblio-
thique de tout ophthalmologiste, comme un guide bon i consulter
fréquemment, et nous eroyons que le médecin encyclopddiste n’aura
pas moins de profit i en vetiver par les yues nouvelles que sa lecture
Tui owvrira sur le champ de 'ophthalmologie moderne.

— Aumoment de metlre sous presse nous recevons le dernier [as-
cicule comprenant la fin du premier volume de Vonyrage dont nous
venons dentretenir nos lecteurs, Ce complément est consacrd aux
maladies des paupitres, de orbile el des voies lacrymales. Ces su-
jets rentrent plus que ne le faisaient les précédents dans le domaine
de la chirurgic courante, el devront &re considérds pur nous comme
moins nouveaux que les premiers el moins immdédiatement utiles i
dtudier. Vest pour ce molil, el en méme lemps pour ne point laive
altendre plus longtemps le lecteur et Pauteur lui-méme, que nous
nous bornons i signaler ici 'apparition de ce nouvean fascicule,
nous abstenant de porter sur son comple un jugement qui aujour-
d’lni ne pourrail élre que témdraire. La terminaison de ce premier
volume, le plus intéressant i consulter pour les praticiens non spé-
ciaux (general practitionners), leur permeltra dis aujourd’hui de
juger le mérite de I'ceuvre, n’ayant pas & attendre le second volume,
plus particuliérement consacré i I'élude des parties profondes, les-
quelles nécessitent Pemploi de Pophthalmoseope, et an edlé fone-
tionnel et physique de P'appareil oplique qui ressortil presque ex-
clusivement aux médecing qui se sont consacrds & ces éludes
spéeinles,

e

REPERTOIRE MEDIGAL.

REVUE DES JOURNAUX.

De lélimination des médi-  de rappeler les nombreus travaus qui

eaments par Ia suenr, et de
guelgues-uncs doe ses altéra-
tions pathelogigues. L'impor-
tance de étade des produits de 'ex=
erétion an point de vuede I'élimination
el de 'aclion des agenis (herapenli=
ques est depois  longlemps demon-
trée 3 il suflirail, pour en témoigner,

onut éle entrepris, depois Yohler, sur
I'élimination des  medicamenis  par
I'exerélion urinaire. Bien que moins
explorée que celle derpiere, 1'excra-
tion de la sueur a donné lien cepen-
dant & des recherchies dignes de lixer
Fatiention : Thémard et Berzélins an
point de vue chimique, Anselmivs an
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point de wvue pathologinque, s'élaient
dija consacrés o celle énde, lorsgue
le docteur Favee entreprit sur ce sujel
des invesligations beaucoup plus com-
plites et plus précises, dont les résul-
tals Murenl consignis dans les Arelives
de mddecing de 1855, Malheurense-
menl, ces recherches  demeurirent
suspendoes el n'ont pas é1é poursui-
vies : elles viennenl d'Mre reprises

ar MM, O, Dergeron et C. Lemalire,
internes des hipilaus, Ces jeuncs el
distingués confrires, avanl eu & oh-
server plus parliculibrement les cas
W'affeclions cataniées trailées simulla-
némeul par les hains de vapenr cl les
arsenicans ou ercuriown, onl re-
cherehi dans la sueur les lraces d’ar-
senie o de mercure qui pourraient
Elre Slimings par cel dmoncloire, Da
douze expériences réalisées avee le
plus grand soin, et & 'aide dappa-
Feils trbs-bien appropries, il leor a
Eté permis de dédoire les conelusions
suivanles, les unes relalives i 1'élimi-
nalien des médicamenis par la sueur,
les anlres & la préscoce on non dans
celle-ci de U'albumine et du suere, dans
des cas d'albuminurie el de diabile :
a1 Les arsénites el les arsénfates de
polasse el de sowde 8'¢liminenl en na-
ture i 1'étal d'arsénite ol d'arséniale;
2o Parséniale de fer g¢ dédonble, le
fer w'éliming par le roin el |'arsenic
esl décelé dans la sueur & 1'élat d'ar-
stniate alealin; 3o le protiodure de
mercure s'élimine & 1'état de bichlo-
rure de mereure, on vetrouve dans la
sueur des traces de mercure, el Fiode
esl décelé dans la salive el dans 'u-
rine i "ctat d'iodure alealin; 40 le bi-
clilorure de mercure se reélrouve sous
le méme élal dans la suear, on en re-
trouviz aussi des {races dans Purine,
Dang deux eas d'albuminurie lide 4
une lésion rénale, Uallumine n'a pas
el retronvée daps 1o gueor. Une pelile
ﬂuumi[é de suear recueillie chez un

inbétique renlermail une grandequan-
tilé de suere el précipitail abondom-
ment la liquenr d'essai, Ces expérien-
ces onl besoin assurément d'#re pour-
suivies el répélées, el nous veyons aves
pluisir nos confriress'y engager : mais
tels quels, les résullals qui précedent
n'en oul pas moing une réelle signili-
eation dans la (hérapeutique des af=
feclions eolandes, o [Arehiv. gén. de
mld,, aobl 1864.)

De Ia  bepzine comme
moyen de combatire Uinfec-
tion trichinale. Toul le monde,
méme le monde exlra-scientifigue,

connalt aujourd’hoi cetle maladie avssi
terrible que singoliere constituée par
la présence dans 1'économie & une vs-
piece dle vers microscopiques appelis
trielhines, lesquels peuvent se mulli-
plier & Uinlini, envahic tout le sys—
lime musculaire, el entrainer la morl,
Seule, I'Allemagne a en jusquh pré-
senl le trisle privilege de celle infec-
Lion parssilaive qui a sa gource dans
I'slimentation par la viande de pors;
elle ¥ a miéme régoe épidémiquement,
el ce wesl pas saus ume cerbiine
cmolion qu'on lit les relalions de ces
singulicres el loules récentes épida-
mivs, Les choses onl présenlé une gra=
vilé sullisante pour que des mesares
ginérales aient di &lre prises, ¢t que
des instructions émanées de plumes
aussi savanies Lr1||1|: eelle de Wirchow
ajent #é répandues parmi le people,
Dien merei, nous sommes demeurds
jusqu'ici & V'abri de es Néau d'une
nouvelle espice ; mais il n'esl pas im-
E‘nsﬂill'lu fque les lrichines passenl le

in. Cest d'aillenrs la une question
i la fois médieale el humanitaive ;
elle doit, & co double lilre, s'emparer
de nos précecupations, — Les pres-
criptiong hygi¢nigques seules avaicnl
Glé jusgqu'a present divigées avee suc-
cies conlre D'infeclion trichinale ; ce
sont, & coup gir, les meillenres, puig=
qu'elles sonl deslinées & prévenir la
maladie ; mais une fis eelle-ci décla-
rie, quels mayens lui opposer ? Toule
tenlative, & cel égard, clit reside
infructucuse ; voici que des expéricn-
ced récentes de MM, Mosler, Weis-
mann, Leuckarl semblent permeltre
quelque espoir relativement & une so-
lution salisfaisanle de celte imporianle
question de l,hL':m!_mquue, M. Mosler,
ayant produit I'infection trichinale sur
un pore igé de quatre mois, lui ad-
ministra ensuile de la bensing, & dose
eroissante, depuis 2 prammes jusqu'a
02 prammes. Apris que célle der-
niere dose eul ole pépetés plusicurs
foig, I'animal succomba, qualre se—
maines apriss le débul du lraitement.
Ses museles forent trouvés farcis de
trichines, mais elles  paraissaient
aveir towtes dans inériear de leurs
euveloppes un aspect lrowble parlieu-
lier, el elles n'execulaient sueun mou-
vement, méme quand on élevail la
température du verre porle-objel du
microscope. On Gl ingérer de grandes
quantités de la viande de e pore i un
Lapin ; eelui-ci mournt au boul de huit
Jours, et on ne rencontea chez lui que
des trichines intestinales en lrhza-Pelll
nombre. Répétée par le doclenr Weis-
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manu, sous la direclion du professenr
Lenckart, velte expéricnce donna lieu
i des résultats plus prononcis encare
car, sur plusieurs lapins infeclés, i
fut impossible de trouver une seole
trichine ; il en ful de mime sor des
lapins mis parelllement en expérience
par be docteor Marling. L'on cst done
endlroll de présumer que, dans les'con=
ditions el chez le pore dont il s'agil,
la benzine avail détruilt la plos grande
partie des trichines. Bien qu'il soit
encore impossible de baser sur ce ré-
sullal une véritable conduite thérapen-
tigque, attendu que 1on n'est pas (%6
sur les doses du médicament qu'il
eonvient 'emplover, son imporlance
ne sanrail dre méconnoe. 1 élail de
nolra droil, en raison surlout de la
gravité du mal, d'appeler P'allention
sur ce point; 1'occasion ne s'offrira
que trop de mettre i 1'élude 1o moyen
en question.  [Areh, fir  patholog.
anmfem., L. XXIX, 1864.)

De Vamniline comme anti-
cplilepilgne et anti-choréi-
gue, Dutre gu'elles  étallissent da
la maniere la plus péremploire la ria-
litd de cette action thérapentique, les
deux observalions suivantes nous ap-
prenneat les rigles selon lesquelles
on peul Feblenir dans loole sa pléni-
tude,

tiis. 1. Uno femme de vingl-huoil
ans, pellagrense, ayanl eu des acchs
de manie dus i eelle diathise, Gait
devenuwe épileptigue, M. Filiberti lui
alministea 5 centigrammes de sulfate
d'aniline, & prendre dans les vingt-
quatre heures, délayi dans 100 gram-
mes d'ean, el en augmentant la dose
tde 5 cenligrammes chagque jour. L'a-
mélioration ful Irks=rapide; an boul
ihe dix jours, il n'y avail presgue plus
de Iraces des acces. Mals le mbdica-
ment ayanl mangui d la pharmacie,
ils reparurent. La rveprise du méme
pemide en (il de nowvean prompe jus-
lice. n huil jours, la maladie convul-
sive eessa, el, depuis Lrois mois, elle
ne s'est pas reproduile,

s, 11 Une fille de dix-=neol ans,
hien portante jusque-la et bien réglée,
avail eu, en mars 1865, une legere at-
taque de chorde dont elle ful traitée
el guérie 4 1n longue par Voxyde de
zine el la valériane.

Cette année, an mois de mars, la
maladie reprend avee plus de vielence
i la suite d'vne immersion acciden-
telle dans 'eau [reide. M. Filiberi
donna 10 centigrammes de sulfate d'a-
niling par jeur en deux doses; avee

une angmentation quolidienne de 10
cenligrammes,

A boot de quatre jours, Uamelio-
ralion élant i dvidente, le médecin
ordinaire eut Iidiée de substiluer & 'a-
niline le landanum de Sydenham. Los
apasmes reprivenl avec une lelle force,

el malade battail involontairement

¢ Ia Life conlre les objels voising. On
lui rendit ses G0 centigrammes de sul-
[ule d'aniline, puis on parvint jusquh
1 gramme. Diminuant alors dans les
mémes proportions gqui avaienl réglé
I'augmentation, on continua finalement
tonle une semaine, 4 la dose minime
de 20 eentigrammes par jour. La ma-
lade ful complétement guérie en qua=
ranle jours. (Ges. del Assor. med, el
Gazs, méd. de Lyon, aool 1804.)

Usage toplgue do sulfore
de earbome dans le traite-
ment des névealgies. Conlre
les plus violenles doulenrs, névral-
gies spasmodiques ou antres, le doe-
Leur Smilh a recours avee un conslant
sueeks, dit-il, depuis huit ans, & Peni-
ploi externe du mélunge suivant @

Bisullure de carbone. S0 gramm,
Telnture de camphre, 9 gramm,

Une compresse imbibie de celle
solution el appliguée sur lo giére de
la douleur, lors méme qu'il sagit de
cnli{}ues hepatiques, biliaires, ele,
les fail cesser japriss cing minoles,
Cetle rapidité est la meilleare preuve
de son action el de son avanlage sur
lous les aulres calmants on  pluldl
aneslhésiques, ear Pautenr  ajounle
qu'apris aveir enlevié ce lopiiie an
meindre  sentiment de  bralure, il
convienl de le réappliquer Instanta-
niment de temps & auire poure prévenie
la rénpparition de I douleur.

Get agent, dont Vemplol médicing]
o#l presgue inusité en Franee; n'avail
Gl préconisd  jusquiici que  comme
stimulanl. Aussi bien, dit M. Smith,
il ranime la vitalité dans lous les cas
de prostration, de faiblesse, de col-
lapsus de 'organisme. On Uappligue
alora sur les articalations, aus poi-
guels et sur 1a colonne verlébrale ou
sur le trajel des nerls dovlouress. Il
est alors probable qu'il faul en pro=
longer Papplicalion.

GCe sonl done la deax indicalions
différentes, opposées méme, que 1'in-
nocuité  de Vemplol exterte permet
de vérifier sans danger. (Amer. ned,
Times el Union méd., juillel,)
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TRAVAUX ACADEMIQUES.

uatre cas empoisonne-
ment par Uapplicntion des
feuilles de taboe sue la pean,
Dans la séance du 11 juillet dernier
M. le docteur Namins a communigue
i PAcadémie des sciences une nole
dans laquelle il raconte que « un con-
trebandier se couvrail, il y a quelques
mois, lonle 1a pean nue de feailles de
tahae, qu'il vouliil soustraire aw paye-
ment de Vimpdl, Le tabae, monillé
par la suenr, excila un véritable em-
poisonnement qu'on a guérl moyennant
les buissons aleooligues ot le lawla-
num- » Apres avoir dit que dans ce
cas le tabac produisit ln Gillesse px=
tréme di poals, sa petilesse, des sueurs
froides, des défaillances, M. Namias
ajonte: a )l o'y 4 pas, qoe je sache,
un exemple pareil d'empoisonnement
par les fewilles de tabae appliqudes
sur la peau. »

M. Gallivardin recherche si la litlé-
ralure médicale ne rarp-nrl{lrﬂil pas
des falls analogues, el 11 en a lroavi
trois relaléy dans les jonrnank de mé-
decine en 1804, en 1844 el en 1854,
Les voici rnpl|wf|':s britvement d'spris
leur ordre chronologinue,

I* Tous les hussards d'un eseadron
s'ilaienl enveloppes e corpe de fenilles
de tabae, dans 'intention de fraoder ;
el, quoigque tous fussent de geands fu-
menrs, ils fproiverent néanmoins les
symplhmes suivanis : manx de 1&e,
verliges, vomissements, (Von Hilden-
brand, Jowrnal der praktischen dr-
geneilunde tnd  Wundarsneidhunsi
pon Hufelond, 1801, Bd X1, eah, 1,
pe 15

2+ A la stite de application externe
es fenilles de tabac clicz une emme
dé cinguante ans, on ohserva lés phé-
nomines d'intoxication suivants: nan-
stes, vomissemenls spasmodiques, ho-

wel, oppression vl seces de sulfoea-
tion, prosteation excessive, Trobl aox
extremilés, sueur froide el visgueuse,
membires froids ol grande faligae,
poitls lend el inlermillent. (De Meyern,
Medicinische Zeitung von Verin fur
Heilleundde in Proussen, 1844, ne 8,

ik
h Jo I}ies fenilles de tabae sbeheg en-
duites de miel ayant ¢ appllquées
sur les wembres, chez un paysan e
tremle-gepl ans, rahuste, mais sujel au
rhomatisme ehronique, on oberva les
gympldmes  infoxicalion Enivinls :
mal de Wle, visage injeclé, verliges,
tremblement des membres, Dausées,
vomissements, pouls pelit ol un pen

accéliré, (Polk, Prewssen Vercins
Zeifung, 1854, p. 52.)

On a également observe des phiéno-
mimes d'iotoxication :

1= Apries Vapplication du jug de la-
hae sur un exanlbime chronigue do
con {Landerer) ;

Do Apris Papplication externe du
tabac fg"ﬂrt'ﬁwﬁsl :

Ao Tar dea frictions failes avee lo
régidu du tabae & fumer sor des par-
Lies demudées de la pean Hll’rﬂr‘limb];

A Apris Vapplicalion du sue de la-
bac sur wn wlekre teigneas  (1Wai-
feyfeall) s

oo Apris V'application do tabae en
poudre sur une plaie de ln cuisse
{Keskring)

e Apres applieation d"un liniment
de Beorre el de fabae sor la téle de
trois enfunis leigrnenx (Keskeing)

To Apres Venveloppement des bras,
des mains, des cnisses @l des jarrets
avee des linges rempés dans une forte
dicaction de tabae tres-chande, [ Mar-
rigres.)

[Papris les ohzervations préeéden-
les, on doil conelore que be lalae,
appliqué sav la peau dénudée on non,
peut produire des symptdmes d'in-
toxicalion analogues i ccux qu'on ob-
serve chez les personnes qui 1'absor-
Denl par d'antres voies (Comple readu
de ' Acitd, des se., aodl,)

De in rage considérde
comme maladie se déve-
loppant spontanétment cher
Fhomme sous o forme de
deélire aige fchrile. M. Girard
de Cailleux Nt les conclusions d'un
mémaire sur ce sujel. De lous les fails
exposés ci-dessus, dit-il, qu'il me soit
permis de conclure :

1+ 5%l esl wvrai que la rage est
ung maladie virolenle transmissible
par voie dimoealation des animany
a hommu, il n'esl pas moing vrai
que la page peol s¢ dévilopper ¢l se dé-
veloppe, plug souvenl qu'on ne pense,
gponlanément cheg "homme, sons la
forme du délire aigu febrile admis le
plug souvent dans les asiles d'alitnés;

2o Elle emprante alors & Vespeee
homaine des caraclires qoi sont pro-
pres & celle espiece, comme lez aulres
maladies qui s manilistenl ches les
divers animant umpru_nh;:li a chacuneg
e ces espeees un caraclere parlico=
lier, sans que pour cela la nalure de
cethe alfection perde son Identilé ;

Les canses qui produisent la rage
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sonl dbard vne predisposition swi
generis, el outre celn one multitude
ﬁ: eauses occasionnelles qui, par lear
variéte, onl souvent donné le change
sur la nature de eelle maladie ;

4= La similitwle des symptimes,
de 1a marche, de la durde, de la ter-
minaison , des lésions cadaviriques
e la rage communiguie, of du délire
aipun fbrile si souvent traitd dans
les asiles d'aliénés, éablit enlre ces
denx alfections une blentité de nature
]1mprc i fixer Paltenlion des patho-
oristes el & pépandre de nouvelles
lumibres surce sojel si plein d'inbéril,

L.a communicalion de M. Girard de
Cailleux va donner lieu sang doule &
une discussion ; déa M. Douoley ot
M. Baillarger onl contesté la dociring
ile Iin-peelear do servien des aliénés,
Kouts aurons done prochainement 1'oe-
casion de revenir sor celle gueslion
de pathelogie. (Comple rendw de A=
cadd. de med., aofil.)

Reésulint  des  opérations
d'ovarictomic pratiguées par
M. Feeberlé, Ge chirurgien vienl
dradresser & 1'Académie des sciences
le résumdé de douze opéeations qu'il a
];'atiqm':na ces denk dernieresannées,

Cenfl fois elles onl &6 suivies de guoié-
rison, el (rois [ois de mort du troi-
sieme an hoitieme  jour. L'une des
opdries, qui avait ¢ affeclée de tn-
meurs eaneéreuses des ovaires, u, six
mois apris leor extirpation et on vé-
tablissemenl complel, succombé aux
sttites d'un cancer de la matrice. Les
aulres opiérées jouissent d'une sanlé
parfaile depuis qu'elles onl élé son=
mises i Vovariotomie, el 1'une d'elleg
a acconché i terme d'un enfant ayanl
pesé 4,700 grammes,

Des douee malades opbrées, cing ont
subi une ovarictomie double; chez
Lrois aulres om a en mime lemps pra-
Ligué énucléation particlle de quel-
quies vésicoles de Graal dans un élal
lixpeclrophinque, dans Vovaire opposé
a celui gui a été enlevé ; qoatre opé-
ries ond subi Nextirpation simple d'un
senl ovaire @ chez Pune d’elles, anire
ovaire, qu'il a ¢8 impossible d'extir-
per. avail également subi un commen-
cement de dégénirescence, mais il n'a
pas augmente de volume depuis I'o-
pération, il ¥ a dix-huil mois. L'une
des uEu'rt'ées a guéri i la suite de Pex-
lirpation des ovaires el de la malrice
el jouit d'one sanlé Dovissante s avani
P'epération elle éait sujeite & de ré-
quents accis dhystérie, qoi ne se sont
plus reproduils depais.

La propoclion des guérvisous oble-
nues est de 75 pour 100, Ces résultus
sonl d'autant plus remarguabiles, lors-
quon les mel en opposilion aves ceux
e sepl aulres opérations d'ovariolomic
également  pratigueées & Strasbhourg
par  divers chirorgiens, el qui toules
ont &8 suivies de mort.

Opérations auntoplastigues
faites pour remédier & Vex-
strophie de la vessie Nousavons
rendo comple sommairement d'une
opération faite par M. Holmes, ehi-
rurgicn de Phopital des Enfants ma-
lades & Londres, pour remédier aux
prineipanx inconvénients de 'exstro-
phie congénitale de la vessie. M. 1el-
mes se gervil de deox Tambeaux pris
sur les colés de Vabdomen, jusiut
Paine, e ayanl long denx lear base
aur les edlés de la division des parois
abdominales. Le lambean de ganche
fut renversé de gauche A droile, de
fagon & présenler sa face épiderminque
i la parei poslérienre de la vessie.
L'auntre lambeau, par eontre, ful sim-
plement déplact par glissement el vint
recouvrir |& premier; les deas sorfa-
ves sanglantes élajent ainsi apposées
Fune conlee Vaotre. M. Holmes se pro-
posait en méme temps de fixer le bord
supérienr des lambeaux conbre la parod
abdominale. 11 aviva & cet ellet Ie bord
supérienr de la fente el réunil les
lambeaux avee la ligne d'avivement.
Sur ¢e point, Vopération éehooa; la
réunion désirée ne se Gt pas & ce ni-
veau. Par contre, les denx lambeaux
sagglulinirent rapidement el ne lar=
derenl pas i former un conssinel résis—
tant au devant de 'hypogasire. La
hernie de la muoqueuse se lrouvail
ainsi parfaitement réduite, L'urine
g'dehappait lrhsljpeu at nivean dua hord
supérienr des lambeaox, et il éait
assez facile de la recueillir exactement
dans un apparell approprié.

Liopéré de M. Holmes est mort de=
puis lors d'ume tumear li.llm-pla:al[[lm:
du cervelel el de la prolubfranee, ol
M. Holmes a présenté & la Soeiélé pa-
tholegique de Londres les pizees qui
maontraient e résullat défnitif de T'o-
peralion. Aulant que nous pouvons en
Jugl.‘r par le comple rendu abrégé que
nous avons sous les yeux, M. Holmes
avail fini par réunir le bord supériear
du double lambeauw avee la paroi abdo-
minale dans presque foule son élen-
due; il ne resiail qu'une todle petile
fistule, & peine visible & Veeil no, el
ne paraisgaut pas livrer passage a
I'urine.
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Inférieurement, Vorifice qui servait
i IFécoulement du liguide Glail assex
large pour laisser passer Deilement o
doigt. D'apres M. Holmes, eotle di-
mension du méal artificiel est la plus
convenable. Elle permel de faire faci-
lement des injections dans la vessie,
el il esl nécessaire de renouveler sou-
venl ces injeclions, parce que I'urine
a une lendance assez grande 4 [ormer
des dé’Eﬂis phosphatiques. 11 éait, du
reste, fueile d'adapler i cel ovifies un
urinal, de maniere 4 empéeher com-
plétement que la peav ne {01 moaillie
par l'urine.

Llopbré avail joui pendant guinge
mois des bénélices de opération. (Pa-
thol, Soe. in Ges, mdd., aciL.)

Aurre eas d'asutoplastic pra-
tigués dans les mémes eir-
constances. Dais la méme séance,
M. Wood a montré & la Seciélé pa-
thologique les pieces provenanl d'un
jeune gargon chex lequel il avail fail
des opérations analogues, & King's
College Hospital, 11 élait dgé de sepl
ang. L'exstrophic vésicale se presen-
tail chez lui avee les caractires habi-
tuels ; absenee de la symplivee po=-
hienne, écartement uuns]dlrahh iles
Lranches de Parcade pubicnne et des
inserlions des muscles droils, hnr:!h:
de la paroi d:milirimll.‘c de la vessie,
séparation des corps caverneny el
absence de la paroi sopérieure de
l'ureire. Les testicules dlaient renfer-
més dans le canal inguinal,

M. Wood avail procédé de la ma-
niire suivanta | en premier liea, deux
lambeaux en forme de lanestle fu-
renl empronlés & la pean de Paine;
ces lumbeaux avaiend leur base du eblé
du scrotum. Ils furenl ramenés au
devant de la parol postérienre de la
vezsie el réunis l'un & 'sulre s sor
une Jarge surfiee, »

La réunion de ces lambeaux éant
opérée, un aulre lambeau ful taillé
au-dessus de Ubiatus, raballu de haul
en bas el réuni par Ja méthode de
Tancoast an bord supbrieur du pont
formé par la réunion des lambeaux
latéraux.

En troisieme liea, deox aulres lam-
beaux laléraus forent empronles an
serotum, ramenés au devanl de Ia
goultikre uréirale et réunis par leors
faces saignanies,

Toutes ces opéralions rénssirent

parfaitemend, sans ancun ineident fi-
cheus, sans qu'il y edt de mortification.
L'upére pouvail retenie dans la vessie
environ 2 onees d'urine, qui 8" cchap-
pait  sewlement  involonlairement
quand il twassait ou lorsqu'il négli-
geall de vider sa vessie.

Un relint malbeoreusement eel en-
fant & Mhdpital pendant un mois pour
lui faire Gibriguer un wrinal
pric; il contracta un drysipile
faee el du ewir chevelu, ol succomba,

M. Wood stivibue en grande partie
00 sdecis b ce guil avail conservé
dans les lnmbeaux latéraox les bran-
ches ascendantes que arliere [émorale
fournil aus Wgumenls de Palwlomen.

M. Wood ajoutail qu'il avail ac-
luellement en Lrailemenl un eng ana-
logue, dans lequel il avait oblenu un
sucels loul aussi complel, {Pathol,
Soe. in Gaz. médd., avil.)

Incision sous-cutandée des
rétrécisscinents de Parddre,
Iieprochant & Vueélrolomie inlerne
Vineertitude de ses procédeés, & 1'es-
terne Uhémorrhagie, la pyoémie qui
en sont assez souvent la conséquence,
M. Dick préfire, depuis 18535, U'inei-
sion gous-culande. Elle peul se faire
ausel élendue quion le disive, presque
sans douleur, sans aceidents araves,
L'onverture extéricure guéril en denx
ou Lrofs jours.

L'appareil instrumental consisle en
une sonde lerminée par un reaflement,
sonde dans Uinéricur de laguelle est
un eonduelenr cannelé qui peul en
sorliv a volonté, Ou introduil dabord
la sonde de manibre que son red-
flement parvieune jusqu'an devanl du
rélrécissement s alors on pousse le con-
ductenr, qui enfile Ia partie rétrecie.

Cela I‘.Tni!r Fophratenr donne lasonde
i lenir a un mde; el lui-méme, gui-
dant son ténolome sur le renflement
el gur la cannelure du corducteur pour
Vintroduire et pour le faire agir, conpe
avec sirelé el préeision la parlie ré-
trécie par le méme meuvement de sele
dont on vse, dans la ténolomis ordi—
naire, pour diviger les lendons .

Les soins conséeulils sonl les mémis
quapriss uréleolomic interne, Celle
opéralion a réussi nou-senlement entre
les mains de Vaoleor, mais aussi enlre
cellesde M. Allingham el de M. Adams,
| Royal med, oned chir. Svciedy, juin
1864, )

s e
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VARIETES.

Question d'hygicne & propos des bowchons de lidge fabriquds a Paris.

Iy a quelque temps un médecin ful appelé i donner des sping & une per-
sonme qui avail bu & som repas un verre de vin qu'elle trouva d'une saveur
insolite si désagréable, qu'elle se crul empoisonnée,

Chargé d'examiner ce vin, nous avens constaté que ee liquide &ail dune gon-
leur franche, d'une odeur earscléristique propre au ery qui avail produit;
qu'il n'avait subi avcune de ces alléralions organiques qu'on appelle ma—
ladfes du ving par son séjour dans les Douteilles, il n'y avait laissd aveun
déspdl ; son analyse 0’y a décelé avcun sel loxique. e vin, ayanl &6 mis dans
des bouleilles neuves, u'y pouvail contracter de saveur élvangire, évidemment
on me pouvall accoser que le bouchon, quoiqu'il it neel, Nos investigations
se portbrent sur lui,

Lo lidge fut eoupd en de trie-petile movecans ; on les mil en coplacl avee de
U'aleool reclifié el bouillant; apris douze heures de macération, le lguide fut
Glted 3 il avait pris une léghree feinte ambreée, sa saveur &ail rbs-amira, olle
avail quelque analogie avee lo enveur de la noix vomigue; par V'évaporation
de Valeool mous avons oblenu un extrail, mais en si pelite quantité, qwil ful
impossible d'en déterminer Ia natore,

De ce qui precide, on pourrail supposer que ce bouchon s'élait trouvé par
migarde milt b des bouchons neufs; il n'en est vien, par la rajson sulvantc

Tris-pen de personnes, & l'aris, savent ee que Cest gqua 1o péche an remous
el en quoi elle consiste, cest quielle n'est jamais pratiquée par éllle do la
sociclé : les chiffonniers seuls In pratiquent. Elle consiste & s'embusquer & I'o—
rilice des égouls qui viennent se dégorger duns la Seine, et i saisie an passage
le fer, 1o cuivie, le beis, le papier, le chilfon et les bouchons que les eanx mi-
nagires enlralnent avee elles,

Ges bouchons que la Scine charrie, comme ceox qui sonl ramassés dans les
ruisseaux de la cilé, sonl vendus i des maisens qui en fonl un commerce spé-
cial ; on les remel & newf,

Les bouchons déformés sonl retaillés, les bouchons froués sont masliquis,
puis on les colore ensuile ayes une poudre qui leur doone une nuance con=
venable.

11y a quelques anndées, toos les vicux bouchons ramassts sur la voie pabli-
que servaienl aux marchands d'encre el de cirage pour clore les bouleilles
qu'ils débitent ; aujourd’bui ce sont les détaillants de boissons qui les achilent,
parce qu'ils ne codlent que G [r. 50 les mille houchons.

Ne doit-on pas ére elivayé de penser gue des bouchons qui onl seryi 4 bou-
cher des vases qui conlenaient des substances toviques peuvent dre employés
i en fermer d'autres donl le conlenu est desting & nolre alimentalion  On
pourrail alléguer que la nalure serrée du lidge est rks-peu perméable aus 1i-
quidles, cela st wrai; mais il y a du ligge commun, erihlé d'one infinité de trous
daus lesquels peuvent se loger des parcelles de veel-de-gris, de carbonale de
plomb, d*arsenic, ou une infinité d'aotres substances loxiques végitales ou miné-
rales plus ou moins solubles duns leaw, le vin, les alcools, la bikre, le cidre, le
vinaigre, lelait ou les huoiles.
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Kous faisons des vieux pour gue les vieuwx bouchons de libge remis it neul
ne soienl jumaig une cause d’erreurs judiciaires, en faisant trouver des coopa -
bles 1 ob il o'y awrail que des innocenls, Stanislas Mantiy,

Par divers décrets, ont élé nommés ou promus dams l'ovdre dela Légion
d'honneur ;

Au grode de commandenr @ MM, Duray, ministre de Vinstruetion publique;
Bouillaud, professeur i la Facullé de médecine de Paris ; Drongniarl, inspec-
teur de 'enseignement supérienr,

Au grade @officier ; MM. Douvier, médecin de I'hdpital des Enfants mala-
deg; Blanchel, ehirurgien en chel de 'Institution des sourds-muels; Girard de
Cailloux, inspecteur géndral des aliénés pour le dépariement de la Seine ; Mau-
ger, Gaigneron-la-Guilloticre ol Quemar, chirurgicns prineipaux de la marine ;
Arnoux, chivurgion de 400 classe de la mavine; Bonissoen, professear i la Fa-
eulté: de médecine de Montpellier ; Faleet {de PAcadémio de médecine) ; Dené-
chaud, ancien médesin-major ; Chenw, médecin prineipal de 90 classe ; Diea,
pharmacien prineipal de 17 classe; Gugolol el Baradou, médecing-majors de
17e classe.

Au grade de chevalier : MM. Cusco, chirurgien de Lariboisizre ; Follin, pro-
fegsenr agrégd 4 la Facults de médecine de Paris ; Guérin (Alphonse), chirur-
gien de I'bdpital Saint-Lonis; Vidal, médecin de la Dibliothieque impériale ;
Liebreiel, aulear de P'Atlas d'ophihalmoescopie ; Touzel, & Rie-Janeiro ; Movel
el Hulin, médecios en chel de 17 classe des asiles d'alidnés ; Landry, inspee=
leue ﬁn‘:parlemtnl:l des Enfanls assistés du Rhone ; Dossion, médecin atlaché
an buresn de bienfaisanee du Xe srrondissement de Pavis ; Fordos, pharmacien
de Ia Chavité ; Goquerel, médecin de ambulanee de la police municipale de
Paris ; Cauro, anclen médecin de Uhospice d'Ajaceio ; Mauricet, médecin des
hospices de Vannes ; Defert, chirurgien des hopitanx de Melz ; Moracl, membre
du Conseil général du Nord ; Le Piez, chirargien de Phopital de Sainl-Germain
en Laye; Duoplouy, ehirargien professeur de lamarine ; Carpentin, pharmacicn
professenr de la marine; Lagroix, Le Gonial, Migo, Riow, Homain, Grenet,
Gayme, chirurgiens de 17+ classe de la marine ; Monin, de Carové, chirurgiens
de 20 elasse de la maring; Blandin (de la Kibvree); Hirte, professesr i la Fa—
eulté de médecine dg Strashouryg ; Bazin, médecin en ehel de 'asile 0 aliénés de
Bordeaux; Loir, professear @i la Facullé des sciences de Lyon; Guérineau,
professeur adjoint i I"'Ecole préparatoire de médecine et de phavmacie de I'oi-
tiers ; Barthélemy, véléringive des haras ; Frogirs, ancien chirurgien militaive ;
Gingibre, ancien chirurgicn aide-major; Maurie, chirurgien de 17 classe de
It marine en retrajle ; Rathelol, pharmacien-major eu retraite; le doctear Ur-
bain d'Aries, ancien juge de paix ; Jules Worms, ancien médeein aide-major du
4 régiment d'artillerie; Levé, ancien médecin-major ; Rossignol, médecin de
1'Opéra; Gallels, ancien médecin par quartierdes, A, L le prinee Jévdme; Butled
Dufour, médecins-majors de 17 classe; Champion, Muller, Windrif, médecing-
majors de2¢ classe ; Drunet, Luzy, Morache, Dupeyron, médecing aides-majors
de 1+ elasse ; Beylier, pharmacien-major de 47 elasse; Rancurel, chirurgicn
en chel de Uhdpital civil de Douera ; Roussel el Goyeau, vélerinaires en e
Carpentier, médecin du ministere des fnances,
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Par décret en dale du 12 aodl 418064, ont élé nommés, dans le corps des offi-
ciers de sanlé de 'armée de lerras

Au grade de médecin inspecieur : M. Louis Cazalas, médecin prineipal de
1 clagse. — A cing emplois de madecin principal de 1= classe (choix) : MM, les
médecins principaux de 2= classe Wietschel, Molard, Ebrmann, Paslurean el
Cabrol. — A qualre emplois de médecin prineipal de 2v elasse (choix) : M. les
médecing-majors de 4= ¢lasse Capron, Baiseau, Bonduelle el Fropo. — A deux
emplois de pharmacien principal de Ire classe (choix) : MM, les pharmaciens
principaux de 2 clagse Demortain el Fournes. — A (rols emplois de pharma-
cien principal de 2eelagse (zheix) : MM. les pharmaciens-majors de 1re elasse
Lapeyre, Caplomont el Roucher,

A la suite du concours pour les pris de 1'Ecole pratique, les récompenses
suivanles ont élé aceordées : Médaille d'or, M. Damaschino ; médailles d'ar-
cent, MM, Lemoine el Bernadel.

M. le doctenr Salet est nommé médecin adjoint de Pasile d'aliénds de Bor-
deaux, -

La Sociéld litléraire ol seicntifique de Castres distribuera en 1865 qualre mo-
dailles :

10 Une médaille dor pour une élude sor les eovres de médecine pratigue
@alesis Pujol (de Castres) (1739-1804) ; 2¢ une médaille d'or pour V'esamen
el la diseossion de celle queslion : « Faire connallre sous leurs noms lalins,
frangais el patois les planles qui eroissent spontanément dans une zone déler=
minée de Pun des deux versants de la monlagne Noire; indiquer leurs caracli-
res, leur facies, leur habilal el leurs propriclés médicinales ou industrielles, »

Les manuscrils devrontl élre adressés franco, dans les larmes académiques, a
Caslres, avant le 17 mars 1865, i M. le président de la Sociélé lilléraire et
seienlifique. Ges médailles seront distribuées dans la derniere quinzaine du meis
d'avril 1805,

Un comeours pour les emplois de pharmacien éleve i 1'Ecole impériale de
service de sanlé mililaire aura lien 1 A Strasbourg, le 20 seplembre prochain ;
i Lyon, le G octobre ; & Montpellier, le 40; 4 Tonlovse, le 43, et i Pavis 1817 se-
tobre, — Conditiens d'admission 4 ce eoncours ; 40 &lre né ou naturalisé Fran-
gais ;20 flre reconnu aple i servir adivement dans Parmée ; 3° avoir eu moins
de vingl el unansau 1 janvier de l'année courante ; 4° 8lre pourva du dipldme
dit bachelier s seicnces; 0o justilier de trois anndées de stage dans une phar-
macie eivile. — Des bourses, demi=bourses el (rousseaux sonl aceordés anx
éleves qui ont fail constaler Vinsuffisance des ressources de leur famille pour
leur eutrelicn & |'Ecole. — Les frais d'inscriplions, de conférences, d'exercices
pratigues, ¢'examens, ele., sonl payés par le ministre de la guerre,

Un concenrs aura liew a Strasbourg le 7 décembre 1864; i Monipellier, le
15 el 4 Paris le 21 du méme mois; ce concours n'lnléresse que les pharmaciens
do premiere classe déja pourvus de lear dipléme qui voudraient exercer leur
prolession dans les rangs de Uarmée. Les condilions d'examen sont les suivan-
les: 10 élre Frangais ; 20 dve exempl de toute Iulirmilé ; 5 n'avoir pas dépassé
Ilige de vingl-huil ans. — La durée du siage & 'Eeole du Val-de-Grice est
fixée & un an. Les slagiaires recoivenl une indemnité de premiere mise (xée &
500 francs el des appoinlements fixés & 2,160 francs par an,

“Pour les articles non signés, E. DEBOUT,
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THERAPEUTIQUE MEDICALE.

Recherches expérimeninles suar Foplom o ges alenloTdes.

Lued @ Paeadémie des seienees par AL le professcur Cl, Benwano,

Dans mon eours de médecine expérimentale au Collége de
France, j'ai examiné cetle année les divers moyens contentifs phy-
siologiques que Pexpérimentatenr estappeld & mellre en usage, dans
le but de faciliter I'exdeution des expériences sur les animaux vivants.
Clesl ainsi que jai ¢lé conduil i examiner les propriétés stupéliantes
de Popium el de ses alcaloides. Mais j'ai rencontré dans cetle
élude des divergences et des parlicularités inatlendues que je me
suis proposé d’examiner de plus pris, i cause de importance thé-
rapeutique et médicale de 'opium.

L’opium est un mélange d’une grande quantité de substances dont
plusieurs different essentiellement les unes des autres par la nature
de leur action sur I'économie animale. Depuis que la chimie est par-
venue i séparer les alealoides actifs de I'opium, un grand nombre
de médecins les emploient de préférence & Popium lui-méme, Clest
une tendance qu'on ne saurait trop encourager dans I'intérét des
progris de la thérapeutique, ainsi qu'on le verra par les résultats
conlenus dans ce travail,

L'étude physiologique de Vopium et de ses alealoides que j'ai
entreprise demanderail plusicurs anndes d’expérimentation pour
&tre poussée aussi loin que le permetient les moyens actuels de la
physiologie expérimentale. Ce n'est done point un lravail achevé
que j'ai honneur de présenter & I"Académie, mais seulement une
sorle d'introduction dans lagquelle je traiterai d’une manitre géné-
rale ot comparalive des propriélés soporifigues el tozigues de six
des principes les plus actifs de 'opium, savoir : la morphine, la
naredine, la coddine, la nareoting, la papavérine et la thébaine (*).

L — Propriétés soporifiques des alealvides de Popiwm. — Les
expériences sur les animaux m’ont appris que parmi les six prin-
cipes de l'opium que j'ai cités plus haut, trois seulement possédent
la propriété de faive dormir : ce sont la morphine, la naredine el la
coddine, Lestrois aulres, la narcoline, la papavérine et la thébaine,

(1} J'al expérimenté avee des subslances aussi pures que possible, que jai
demandées d'une manitre spéciale aux maisons Ménler, de Paris, el Merk, de
Darmstadl. Ju dois également & l'obligeance de M. Guillemelte, pharmacien
distingué de Paris, des produi's, el particulicrement de la navedine, qu'il a
préparés el puriliés lai-méme avec le plos graud soin.

TOME LX¥IL. 57 LIVRAISON, 15
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sont dépourvus de vertu soporifique, de sorle qu’i ce point de vue
ce sont non-senlement des substances dlrangires dans "opinm,
mais encore des malivres dont Pactivité propre pent contravier ou
maodiflier Peffet dormitil des premicres. ;
De ce que la morphine, la narcéine el la codéine sont sopori-
fiques, il ne faudrait pas en conclure que ces rois substances sont
identiques dans leurs propriétés physiologiques et thérapeatiques,
L'expéricnce montre au contraire que ces substances oot des verlus
spleiliques, car chacune delles fait dovnir & sa maniére et en pro=
curant un sommeil earactéristique. Jai employs la morphine et la
coddine i I'élat de chlorhydrate, dans des solutions de 5 grammes
de sel sur 100 grammes d'eau distillée. Lo naredine étant plus so-
luble, je Uai souvent employée divectement dans des solulions i la

méme dose,

Jai donnd les substances soporifiques tantdt dans Peslomac ou
dans le rectum ; tantdt je les ai injectées dans les veines, dans la
pliévre, dans la trachée ou dans le tissu cellulaire sous-cutand.
© FPexaminerai aillewrs les dillérences qui peuvent résuller de ces
divers modes d'administralion ; mais ponr les résullals géndéranx que
je vais mentionner aujourd’hui, je ferai surtoul allusion aux injec-
tions dans le tissu cellulaire sous-cutané, Cette maniére d*agiv donne
une absorption plus régulitre de la substance active el fournit, par
suile, des résultats plus sirs et plus comparables. Je pense méme,
a raison de ces eirconstances, que |'n|1sur;1|liml sous-cutande, quin’a
dété employée jusqu'ici sur Phomme que par exception, devra deve-
nir une méthode géndrale ponr Madministvation de tous les médiea-
ments énergiques et i 'élat de puretd,

L'injection dans le tisse eellulaire sous-cutand d'un eentimitre
cubie 'une dissolution de chlorhydrate de morphine & 5 pour 100,
contenant par conséquent 5 centigrammes de sel, sollit tris-bien
pour endormir profondément un jeune chien de moyenne taille.

Quand les ehiens sont adultes ow plus grands, il faut une dose
plus forte. D'aillenrs, on peut, ainsi qu'on le verra plus loin en
parlant des effels toxiques de la morphine, doubler, tripler ¢l méme
décupler la dose, et produire ainsi un sommeil de plus en plus pro-
fond sans antres inconvénients que quelques accidents insignifiants
pour la vie de animal,

Quand les chiens sont ainsi profondément stupéfiés par la mor-
phine, ils sont comme des machines vivantes devenues inertes, trés-
commodes pour Uobservation et Pexpérimentation physiologique,
Quand on place les chiens sur le dos, dans un appareil contentif en
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gouttitre, ils y vestent pendant des heures entiéres profondément
endormis el sans faire aucun mouvement ; on peut les maintenir
dans toutes les positions et méme la guenle onverte sans qu'ils mon-
trenl aucune risistance, ce qui permet de pratiquer avee la plus
grande facilité les opérations physiologiques longues el délicates.

Les animaux ne sonl pas insensibles; cependant si le sommeil
caust par la morphine est trés-profond, Ta sensibilité se trouve con-
sidérablement émoussée, en mime temps que les nerfs dela sensibi-
lité sont devenus tris-paresseux, En effel, quand on pince les extré-
milés, méme avee force, lanimal ne manifeste d'abord avenne sen-
sation doulourense, de sorte qu’on le eroirail insensible ; mais aprés
Pépreave réitérée denx ou trois fois, 'animal éprouve de la doulenr
el s'agite. Dans ces condilions, et surtout quand le sommeil tens
i diminuer, les animaux se montrent surloul sensibles aux bruits
soudains. Quand on happe sur la table on qu’on délermine tout &
eoup le bruil d'une chute d'ean en ouvrant un robinet non loin de
la, le chien tressaille el se vévelle en sursaul ; souvent méme il se
leve et g'enfuit comme eflaré, mais pour s'arvéter bientot ef relom-
berdans le nareolisme. Quand on I'eiu‘uduil sonrvent ces hroils, ani=
mal finit par ¢’y habituer el ne plus s'en émouvoir, ce qui est le
contraire pour le pincement, ainsi que nons avons dit plus haul.

Ladurce et 'intensité du sommeil morphdigue sont naturellement
en rapport avee la dose de la substance absorbée; mais ce gqu'il
importe d'examiner icl, ¢’est la nalure du réveil, qui est caractéris—
tique. Les chiens, en se réveillant, ont constamment le méme as-
peet; ils sont souvent effarés, les yeux hagards, le train postéricur
surbaissé el o demi paralysé, ce qui lear donne la démarehe tout &
fait analogue & celle d'nne hyine, Quand on appelle les chiens dans
ils se sauvent comme ellrayés; ils ne reconnaissent pas
e, of cherchent & se cachor dans les endroits obseurs, Ces
troubles intellectuels des animaux ne durent quelquefvis pas moms
de douze heures, el ce n'esl :}11’4!{!11'33 ce lemps que Panimal est re=
ven i son hnmenr normale,

Si nous comparons maintenant le sommeil de la codéine i celui
de la morphine, nous verrons qu'ils different essenticllement 'un
de I'autre. & centigrammes de chlorhydrate de coddine injectés sous
Ia peau peuvent également sullive pour endormir un jeune chien de
taille moyenne. Si les chiens sont adultes ou plus grands, il fant
dgalement angmenter la dose pour oblenir le méme effet. Mais
quelle que soit la dose, on ne parvient jamais i endormir les chiens
anssl p]'nl'ulll]iimr:nt par la coddine que par la morphine, L'animal

leur ma
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peut toujours élre véveillé facilement, soit par le pincement des
extrémilds, soil par un broit gqui se fait antour de lui. Quand on
mel le chien sur le dos dans la goutliére & expérience, il y reste
tranguille, mais cependant 'animal a plutdl Pair d"dre calmé que
d’élre vraiment endormi. Il esl lrds=cxcitable, an moindre hrait il
tressaille des quatre membres, et si on frappe forlement et subile-
ment sur la table oir il se trouve couché, il ressaute et s’enfuit. Cetle
excitabilité n'est que Pexagération d'un semblable élat que nous
avons déjiva dans la morphine ; comine clle, on la voit disparaitre
par les excilations répétées.

La eodéine émousse beaucoup moins la sensibilité que la mor-
phine et elle ne rend pas les nerfs paresseux comme elle, d'oit il
rdsulle que pour les opéralions physiologiques la morphine est de
beaucoup préfirable i la codéine. Mais c’est surtont an réveil que
les effets de la coddine se distinguent de ceux de la morphine. Les
animaux coddinds & dose égale se réveillent sans effarement , sans
paralysie du train postérieur et avec leur. hmmenr naturelle ; ils ne
présentent pas ces roubles intellectuels qui suceddent & 'emploi
de la morphine. Parmi les expdriences trés-nombreuses que j'ai
faites & ce sujet, je me bornerai & rapporter un exemple qui met
bien en évidence la dilférence que je signale.

Denx jeunes chiens habitués & joner ensemble, et tons deux
d'une taille un peu au-dessus de la moyenne, regurent dans le
tissu cellulaire sous-cutand de 'aisselle, et i I'aide d'une pelite se-
ringue & nbe piquant, 'un 5 centigrammes de chlorhydrate de mor-
phine dissous dans 1 cenlimétre eube d’can, et Faulre 3 centigram-
mes de chlorhydrate de codéine administrés dela mdme maniére, Au
bout d’un quart d'heure environ, les deux chiens éprouvirent
des effels soporiliques. On les mit tous denx sur le dos dans la
goutliere & expérience et ils dormirent tranquilles & peu prés trois
ou qualre heures, Alors les deux animaux réveillés présentaient le
contraste le plus frappant. Le ehien morphing cournit avee une dé-
marche hyénoide et Pwil effaré, ne reconnaissant plus personne et
pas méme son camarade codéing qui en vain Pagagail et lui saulait
sur le dos pour jouer avee lui, Ce n’est que le lendemain que le chien
& morphine reprit sa gaieté ¢t son humeur ordinaires. Deux jours
apris, les deux chiens élant tris-bien portants, je répétai exacte-
ment la méme expdrience, mais en sens inverse, ¢'esl-i-dire que je
donnai la eoddine a celui qui avail eu la morpline, el vice versa.
Les deux ehiens dormirent i pen prés anssi longtemps que la pre-
micre {uis, mais aw réveil les roles des deux animaux furent com-
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plétement intervertis comme Pavait éé administration des suh-
slances. Le chien qui, denx jours auparavant, élant codding,
s'étail réveilld alerte et gai, élail anjourd i ahuri et i demi parva-
lysé & la suile du sommeil morphéique, tandis que I'autre s'élait
réveillé vif el joyeux,

Le sommeil produit par la narcéine participe & la fois de la na-
ture du sommeil de la morphine et de la coddine, en méme temps
qu'il en différe. La narvedine est la substance la plus somnifére de
Popium : it doses égales, avee la narcéine, les animaux sont heau-
coup plus profondément endormis qu'avee la codéine, maisils ne
sonl pourtant pas abeutis par un sommeil de plomb comme
avec la morphine, Leurs nerfs de sensibilité, quoique dmoussés,
ne sont point frappés d'une paresse tris-appréciable, et les ani-
manx manifestent assez vile les sensations douloureuses i la suile
du pincement des extrémités. Mais ce qui caraclérise plus par-
ticulicrement le sommeil narcéique, c’est le calme profond et I'ab-
sence de Pexcilabilité an bruit que nous avons remarqués dans la
morphine, el trouvés au summum d'intensilé dans la coddine, Au
réveil, les animanx endormis par la naredine reviennent trids-vite &
lenr état naturel. Ils ne présentent qu'h un beauconp moindre de-
gré In faiblesse du train postérieur et 'effarement, et en cela leréveil
dela nareéine se rapproche de eelui de la codéine.

Fajouterai que le sommeil de la nareéine cst {rés-convenable
pour les opirations physiologiques ; les chiens afluissés dans un
sommeil profond de plusieurs lieures ne font aucune résistance, el
s'1ls se plaignent, ils ne cherchent pas i s'enfuir ni & mordre.

Les animaux sont alors dans un éat tel, qu'on ne croirait pas
qu'ils puissent en revenir. A la Sociclé de Biologie, dans une séanee
du mois de juillet dernier, j'ai injecté sous la peande I'aisselle d'un
jeune chien 7 i 8 cenligrammes de narcdine en dissolution dans
2 centimetres cubes d'ean. Au bout d'un quart d'heure environ,
Panimal fut pris d’'un sommeil qui devint si profond, que, pour
convaincre le président ainsi que plusienrs membres de celle
lahoriense Société, si utile par la nature de ses travaux i Pavance-
menl des seiences médicales, je tus obligé de renvoyer le chien dans
la stanee suivante pour montrer qu'il n’étail pas mort.

En rdsumd, les trois substances soporifiques contenues dans o=
piwm présentent chacune un sommeil jusqu'd un certain point ca-
raetéristique. J'ai constatd ce résultal non-seulement sur des chiens,
mais encore sur des chats, des lapins, des cochions d'Inde, des rals,
des pigeons, des muineaux el des grenouilles. Cliez tous, les ellets
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des trois substances offrent les mémes cavactives el les mémes diffé-
rences, sanl fa susceplibilité gpéciale des animaux. Les vats blanes
albinos, qui sonl (rés-faciles & nareoliser, sonl également Lrds-
propres & manifester les différences que nous avons signaldes entre
les sommeils de la morphine, dela codéine el de la naredine. En met-
tant dans une méme cage trois rals endormis par ces rois sub-
stances, quand on fait vibrer, méme trés-légirement , les harreanx
de la cage, le vat codéiné saute en air, el les deuy aulres restent
trandguilles ; ¢i 'on fait vibrer les barrcaux plos fort, le ral codding
ot le rat morphiné tressaillent, mais le premier beaucoup plus que
le second, tandis que le ral nareéiné ne honge pas et reste endormi.
Auréveil, le rat & la codéine reprend ses allures le premier, ensuite
celui & la naredine, el enfin le rat i la morphine reste abruli pen-
dant longtemps.

Les différences que j'ai signaldes entre la morphine et la codéine
étaient ddji connues des médecins ; ils avaient ohservé chez 'homme
que la morphine procure un sommeil lourd avee des maux de 1éte
conséentifs, landis que la codéine donne au contraire un sommeil
beaucoup plus Iéger sans maux de (8e an réveil. Mais la narciine
wavail pas élé encore essayde sur Phomme. Dapris les résultats
triss -nels de mes expéricnces, deus mddecins de Paris, bien connus
par leurs travaux scienlifiques, M. le docleur Debout, directeur du
Buldletin général de Thérapeutigue, el M. le docteur Béhier, mé-
decin de Phépital de la Pilié, ont fait des essais sur I'homme qui
concordent complétement avee les effels de la naredine que jai ob-
servés sur les animaux. Je me borne i signaler ces résultats, parce
qu'ils sonl en voie de publication ; mais je ferai seulement remar-
quer que, dis aujourd’hui, on peul considérer que la narcéine est
entrée définitivement dans la thévapentique de 'homme a égal des
deux anlres snbstances soporifiques de Popinm.

Je ferai remarquer que les animauny, de méme que lhomme, sont
beaucoup plus sensibles anx effets de la morphine, de la codéine et
de la nareéine quand ils sonl jeunes que quand ils sont adultes, Ts
présentent en oulre une méme accoutumanee rapide aux eflets sopo-
riliques des trois substances, de sorte que, ponr oblenir les résul-
tats dont nous avons parlé, il convient de prendre des animaux
neufs, car j'ai constatd que ces phénoménes daccoutumance sont
quelquefois de longue durde.

. — Propriétés toxiques des alealoides de Voplum. — Les six
principes de Popium que Jai dtuldiés sont tous des poisons, mais
il 'y @ aucune relation & éabliv enlre leurs propriélés toxiques
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ol leur action soporifique. J'ai éi¢ amend i faire des recherches
sur P'agtion toxique de ces substances, parce que j'avais observé,
en stupéliant les animaus pour des opérations physiologiques,
que Vextrait gommeux d'opinm éait relativement plus dange-
reux que la morphine. En elfet, les expériences me montrivent
bientdt que la morphine élail un des alealoides les moins toxigues de
Popinm, el que la thébaine en éait le principe le plus actil comme
peison, Pour donner une idée de la diffévence qui existe entre les
deny alealvides, je dirai que 1 décigramme de chlorhydrvate de thé-
baine dissons dans 2 centimitres cubes d'ean distillée et injectd
dans les veines d'un chien du poids de 7 & 8 kilogrammes, le tie en
cing minutes, tandis que j’ai pu injecter jusqu'i 2 grammes de
chlorhiydrate de morphine dans les veines d'un animal de méme
taille sans amener la mort. Aprés la thébaine arrive, pour la toxi-
cité, la coddine, qui est dgalement beavcoup plus dangereuse que
la morphine. L'opinion contraire exisle parmi les médecins, qui
prescrivent chez homme la codéine & plus haute dose que la mor-
phine, La cause d’erreur est venue de ce que, dans "usage, la mor-
phine produit (ris-vite et hien longtemps avant qu'on ait alteint une
dose Loxique, des accidenls tels que céphalalgic et vomissements ;
fandis que la codéine, qui endort peu, ne produit poinl ces acei-
dents an méme degré, quoique beancoup plus toxique. La dose de
clilorhydrate de codéine qui, injectée dans les veines, tue un ehien,
esl hien inférieure i la dose de chlorhydrate de morphine qui peat
élre injeclée de méme sans amener la mort.

Mais les prineipes de 'opium sont 4 la fois toxiques et convulsi-
vanls, e'est-i-dire qu'ils amenent la morl avee des convulsions té=
taniques violenlss, Ces convulsions sont suivies pour quelques-uns
d’entre eux, el particulizrement pour la theébaine, de Parrél du cour
et d'une rigidité cadavérique rapide, comme cela se voit pour les
poisons musculaires. La naredine fail seule exception : elle n’est
point excilante ni convulsivante ; portée i dose toxique, les animanx
menrent dans le relichement.

Je me borne pour le moment & ees indications sommaires, 'ac-
iton toxique des alealoides de "opinm devant dtre reprise analylique-
ment pour chacun d'eux en partieulier avee le plus grand soin ; car
c'est seulement an moyen d'études de ce genrve que 'on frouvera
Pexplication de action soporifique et des actions médicamentenses
diverses de ees substances,

L’opium a déja éé P'objel d’un grand nombre d’expériences iso-
lées ; mais, comme on le voit, ces fludes sonl insaflizantes. 1 faut
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reprendre méthodiquement et analytiquement 'étude de chagque al-
calofde de Popium avee les moyens que la physiologie expérimentale
mel & nolre disposition, Clest i ce propos que je donnerai Phistori-
que des recherches qui m'ont précédd, el que j'ai nigligées dans
Papergu général que je donne aujourd’hui.

. — Conclusions et réflexions. — Il y a trois propriélés prin-
cipales dans les alcaloides de Popium : 1° action soporifique ; 2° ac-
tion excilante ou convalsivante ; 3° aclion loxique,

Voici l'ordre dans lequel on pent ranger les six principes que j'ai
étudiés, relativement i ces trois propriétés. Dans Porvdre soporifique,
nous avons au premier rang la nareéine, an second la morphine
et au troisitme la codéine. Les trois aulves principes sont déponrvus
de propriété soporifique. Dans Pordre eonvulsivant, nous trouvons :
4¢ la thébaine ; 2° la papavérine; 3° la narcotine ; 4° la eodéine ;
5° la morphine ; 6° la narcdine. Dans Pordre de Paction tozique,
nous avons : 1° la thébaine; 2° la codéine ; 3¢ la papavérine ; 4° la
narcéine ; 5° la morphine ; 6° la narcoline,

Pour oblenir les elassifications qui précident, il faut néeessaira-
ment expérimenter sur des animaux extrémement comparables,
parce qu'il y a des nuances que P'on ne saisirail pas sans cela, Telle
est Ja différence de toxicité entre la morphine et la naredine, qui
est trés-faible. Il serait impossible d’oblenir ces résullals compara-
tifs sur des chiens ou sur des lapins, par exemple, parce que ces
animaux varient de taille, d'dge, de race, ete. Il faudrait également
bien se garder de conelure d’aprés des expériences faites sur des
animaux qui anraient déji élé soumis i 'action des préparations de
Popium, car 'accoulumance pour toules les aclions est si rapide et
si grande, que jamais, dans ce cas, une seconde expdrience ne res-
semble exaclement & la premicre. On voit done quien physiologic
plus que partout aillewrs, el cela & cause de la complexité des su-
jets, il est plus facile de faive de mauvaises expériences que d’en
rifaliser qui soient bonnes, c'est-i-dive comparables. Clest la la
cause des contradictions si fréquentes qu'on rencontre parmi les
expérimentatenrs, et c’est un des principaux obstacles i I'avance-
menl de la médecine et de la physiologie expérimentales, Les gre-
nouilles sont des animaux qui sont plus comparables entre eux que
les ehiens, mais elles n'étaient pas assez sensibles pour nos expé-
ricnees. Nous avons choisi, & cause de cela, des jeunes moineaux
quion trouve en trés-grande quantité & Paris au printemps. Ces
animaux, sortant tous du nid, par conséquent de méme fge et de
méme taille, sont anssi comparables que possible et en ontre tris-
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sensibles anx aclions toxiques, soporifiqnes et convulsivantes. Pour
administrer les solutions actives, je me servais dela petiteseringne i
vis de Pravaz, munic d'un tube {in el piquant, Par ce moyen je por-
tais dans le tissu cellulaire sous-cutané, goulle i gontte, la substance
active et avee une précision en quelque sorte mathématiqne.
Comme je le disais en commengant, toul eeci n'est encore qu'une
ébauche, et quoique les résulats que j’ai signalés dans cette Note
soient établis sur plus de dewx eents expériences, on voit eependant
que Pélude n'est qu’i son début, quand on pense qu'il faut méme,
avant d’aborder le méeanisme de Paction intime de chacune de cos
substances, délerminer leurs effets sur la digestion, la circulation,
les séerétions, les exerdlions, et expliquer encore les phénomines si
singuliers d'accoutumance des organes anx effets des opiacés, ete.
Jai désivé seulement, pour anjourd hui, attiver Vattention des
physiologistes et des mddecins sur des études que je considire
comme la base de la thérapeutique scientifique. Ces recherches sont
si longues el ces questions si difficiles, qu'il n'est pas trop des ef-
forls de tous pour les rdsoudre, et chacun doit le désirer ardem-
ment. La thérapeutique offre déji assez de diffienltés par elle-méme
sans qu'on vienne encore les augmenter en continuant d’employer
des médieaments eomplexes comme 'opium, qui n'agissent que
par une résullante souvent variable. Il faut analyser les aclions
complexes et les réduire & des actions plus simplas el exactement
délerminées, saufd les employer seules ow & les associer ensuile si
cela est nécessaire. Ainsi, avee opium, on n'obliendra jamais
Peffet de la nareéine, qui procure le sommeil sans excitahilité ; mais
on pourra au conlraire frouver des effets trés-vaviables qui dépen-
dront d'une susceplibilité individuelle plus grande pour tel on tel
des principes aclifs qui le composent. Les expériences sur les ani-
maux permetlent senles de faire convenablement des analyses phy-
siologiques qui éclaireront et expliqueront les effets médicamenteux
qu'on ohserve chez I'homme. Nous voyons, en effel, que tout ce
que nous eonslatons ehez 'homme se relronve chez les animaux, et
vive versd, seulement avee des partienlavitds que la diversité des
organismes explique 3 mais, an fond, la nature des actions physio-
logi jues est la méme. Il ne saurail en dre autrement, car sans cela
il n'y aurait jamais de science physiologique ni de science mddicale.
Enfin, je terminerai par une remarque qui ressort naturellement
de notre sujel. On voit, par Pexemple de 'opium, que le méme vé-
gétal forme des principes dont "action sur I'économie animale est
fort différente et en quelque sorte opposée. On peut done reliver
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plusieurs médicaments ris-distincts de la méme plante, et pour
P'opium en particulier je pense que chacun de ses principes est des-
tiné & devenir un médicament particulier, d'aulant plos qu'il est
de ces principes qui posstdent wne influence trés-mavquée sur 'or-
ganisme sans élre loxiques, en raison de I'énergie de celte aclion.
Clest ainsi que le chlorhydrate de narcoline, par exemple, posstde
une propriélé convulsivante tris-grande, quoiqu’il soit le principe
de Popium le moins toxique parmi ceux que nous avons examinds,
Il n'est done plus ndeessaire de croire que les plantes de la méme
famille doivent avoir toujours les mémes propriéiés mélicinales,
quand nous voyons le méme végétal fournir des produils actifs si
varids dans leurs propridids physiologiques.

Role sur I'étnt nerveax ou nervosisme, et Putilite da bromure
de potoassiom,

Présentés & FAeadémie de midecine par M. le docleor liomain Yicounoux,
ancien interne des hopilaus.

Cetle hote a un double sujet : wie maladie el un médicament. La
maladie est une névrose, c'est dire qu’elle est obseure ; le médica-
menl est encore peu usilé el je puis dire mal connu: Anssi deman-
derai-je i ajouler de courles réllexions & Vexposé sommaire de
rquelques faits.

Obs. [.J°ai observé le premiet faiti Londres; au printemps de 1863,
Dame veuve, mire de ]ahusieurs enfants, fortement constiluie, sans
tendance & I'embonpomt ni coloration du visage, ayant dépassé
Pige eritique. Elle se plaint de donleurs dans divers points de la
téte et spéeinlement an sommet. Sensations variables de fourmille-
mient, de chatonillemient dans les membres, ele;

Jde trouve des foyers ndiralgiques derritre les apophyses mas-
toides, en avant des apophyses zygomatiques, efe. Points doulon-
reux i la pression dans la gouttivre verléhrale gauche. Mais clest la
maoindre partie de ses maux ; depuis plusicurs années (elle ne peut
préciser, parce que invasion a éé gradbelle), elle est sjette & des
malaises qui se renouvellent de plus en plus fréquemment; i ce
point qu’elle n’a maintenant que de rares journées de libres, el qui
se présentent habituellement de la fagon suivante : dans le jour
tristesse, cloignement de toule conversation ou oceupation, tendance
de l'e.-‘-pl‘ii 4 se concentrer sur le méme sujel; ¢'esl ordinpirement
la crainte de devenir alidnde ou paralytique ; sombres pressenti-
ments sur Iavenir de ses enfants ou dowte sur leur aflection ; sur-
saul au moindre brait ; anxiété intolérable, palpitations i annonce
d’une visite, i Parrivée d’une letire, méme des plus insignifiantes ;
la nuil, insomnie compléte, obsession redoublée d'idées milanco-
liques ; frissons et ]mr}nis tremblement comparable & celui d'un
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violent accts de fitvre intermitlente. Le lendemain lassitude génd-
rale, langue blanche, yeux cernés, ete. Ces aeets noflvent aucune
plrviodicité régulicre. Daus les intervalles elle est d'un carvaclive
ouverl el gai, presque viril ; Pappétit et les forees sont intaels,

Comme eauses de cet état, on peat acenser des chagring domes-
tiques et peut-dtre les suiles d'une aflection de Putérus qui, apris
une fausse couche, a néeessitd, il y a luit ans, plusieurs cauldri-
sations du col, pratiaudes par M. Jobert (de Lamballe), 1L’y a point
de lencorrhée ni d'antves symptimes actuels de ce eitd.

Je remets & une autre visite Pexploration des erganes génilanx,
el je prescris un liniment chiloroformé pour la névealgie sous-
occipitale et temporvale superficielle, des pilules doxyde de zine et
de sulfale de quinine, ot des pratiques d’hydrvothérapic.

La semaine suivante, il y a eu de Famélioration ; mais la malade
trouve le fraitement difficile & suivre, surtoul en ce qui eoncerne
I'hiydrothdrapie. Alors, dans Phiypothise que je ne disculerai pas
ici, d'un dat particulier de la moelle et me goidant sur ce que
Javais vu faive par M. Brown-Séquard an National-Hospital, je
presevivis e hromure de potassium ponr toute médieation. L'effel
fut immédiat. Tant que dura Padmistration do médieament, il
n'y eul pas de troubles nevveux, B plus tard, lorsqu’ils reparurent,
bien que trts-atténuds, la solution bromurée les fit toujours dis-
paraitre.

(s, 41, J'ai abservé le denxizme fait & Paris, an mois de déeembre
dernier. Dame veuve, mére de plusienrs énlants, dyant, comme la
pricédente, rl:‘[:assé la ménopanse de quelques anndes. Constitution
moyenne, embonpoint modéré, facies coloré, mais légtrement
grippd ot anxieux.

De temps i antre, en moyenne une fois par semaine. Elle est
{l.rixc brusquement d'une tristesse et d'un abattement indicibles,
ille se sent détachde de tout; ses afleclions les plus chives lui de-
vienment indiflérentes 5 les seules images qui Poccupent sont celles
de o maort on de Paliénation qu'elle envisage avee une sorte de com-
plaisance. (Cette dame est d'une pidié aussi ardente qu'delaivée, et
porte trés-loin Pamonr maternel.) En méme temps donleur cardia-
que el quelquefois palpitations, insomnie, frissons. Cot éat dure
sans inlerruption deux oi trois jours, et toul rentre dans Pordre,
Du roste santé honne. Comme cause, perle d’un enfant,

A Pexamen, névralgie intercostale gauclie, rien an coeur.

Prescription : vésicatoire sur le fover posléricur de la névralgie
et solution de bromure de polassinm,

Méme résultal que chiez la procédenle, cest-a-dire {|i5p.‘n'i1.'|on
presque immédiate des troubles existant et efficacité du médicament
conlre leur retour, ;

Je dois ajouter que celte malade avait éid traitde, pendant plus
dun an, par deux prulitien! tris-distinguds de Paris, qui avaient
fini par lui conseiller de s"abstenir de médicaments et de rechercher
les dislractions,

(s, 411, Un homme de quarante ans, robuste, dont Vextéricur
annonce énergie el Vaclivitd, me raconte quiaprés une vie des
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plus occupées, il éprouve depuis six mois les symptdmes suivants :

Parfois dans le jonr mélancolie, inquiéhde non motivie sur ses
enfants absents ; anxidté précordiale, palpitations ; insomnic habi-
tuelle, Depuis six mois il ne dovt jamars plus de denx heures, quel-
que fatigue qu'il ait pu se donner. Le reste de la nnit est oceupd
par les pensées les plus pénibles et les moins fondées.

Névralgie intercostale gauche. Appétit, digestion, forces en bon
état. Rien de particulier du clé des fonctions génilales.

Différents moyens ont déji dlé essayés: l'opium augmenta les
troubles de Mnnervation ; ladigitale fut ulile contre les palpitations,
mais laissa subsister les autres désordres.

Prescription : hromure de potassium, qui dis la premitre nuit
double la durde du sommeil; la journde suivanie le malade ne Mt
pas assicgd de ses iddes tristes. A mesure que la dose s'éleva, 1'dtat
normal revinl, Le malade m’derivit un mois aprés que, hien qu'il
fiit retourné dans le milien oi avail débuté la maladie, sa santé
conlinuail & élre parfaite.

Obs. 1V, Le quatritme fail est un peu différent : homme de
trenle-trois ans, {rés-robuste el énergique, Depuis environ cing
ans, il est sujet a des troubles variés ; bien que son appélil ail tou-
jours été bon, il éprouve, aprés chaque repas, de la pesanteur i
Pestomae, des houfTées de chaleur i la face. Les digestions pé-
nibles se pmlungon[ lo }]'lus souvenl dans la nuil, et occasionnent
un mouvement fébrile avec frisson,

Palpitations [réquentes ; souvent sensation d'unc explosion dans
la téte; alors la conversation ou la suile des idées soul inlerrom-
pues, mais il n'y a pas perte de connaissance, Allernatives fré-
quentes de pileur et de coloration de la face, & tel point que les
]mrsunnes présentes en congoivent de Iinquiélude. Mouches vo-
anles. Souvent incerfitude de la marche analogue a celle qu'on
éprouve sur le pont d'un navire, b el it

En méme temps préoecupation tris-grande de sa santd, aflaiblis-
sement de la volonté. .

La premiére fois que je vis ce malade (a la fin de 1862), je crus
au verlige dyspeptique ct je conseillai le trailement indiqué dans ce
cas par M. Troussean. Résultat nul. M. Trousseau, consulté, émet
le miéme avis et preseril le méme trailement (amers, alcnlinlse,
Comme il existait des signes d'andmie, un autre nédecin conseilla
les ferrugineux, L’anémie disparut, mais les troubles mentionnés
persistérent intégralement. Des cxercices gymnastiques conlinuels,
une saison passée i Vichy, une autre dans un élabhssement liydro-
thifrapigue. n'eurent pas plus de suveés.

Je |1r~|‘dl's de vue ce malade pendant pl'hs de deux ans el ne le
revis quan printemps dernier. Son éal ve s'élat pas ameéliord,
De plus il avait m;quiﬁ un embonpoint exagéré, J'eus la pensde
de Pinterroger dans hypothise d’une spermatorrhée. 1 me répondit
qu'en effel il avait des pollutions nocturnes assez fréquentes, méme
sans réve voluplueux, el que la déféeation dait tonjours aceompi-
pagnée de lissue par Puritre de quelques gouties d un hyuide
trouble et filant, Je conseillai la cautérisatron de I'uretve, M. De-
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sormeanx, consnlié, constata, & 'aide de U'endoscope, dont il est
Pautenr, et me [t constater ln présence d'uledrations granuleuses
dans la portion membrancnse de Purétve. Le malade se rappeln
alors que le débutdes aceidents avail eotneidd avee la lin d’une blen-
norrhagic non traitde, M. Desormeanx, qui avait déji vu des phé-
nomines quasi-hystériques ou hypocondriagques élre dus i la seule
présence de semblabiles ldsions et disparaitre apres un railement
purement loeal, conseilla des cauldérisations, Le malade on subit
Lrois ; mais un arcés de fidvee urétrale vinl interrompre le (raite-
ment. Bur ees entrefaites il dut quitter Paris, el la suite de la eure
fut renvoyde i antomne, En attendant, et & titre de pallianf des
troubles nerveny, je prescrivis le bromure de polassium, des appli-
calions de ventouses seches et quelques précantions hygidnigues.

Anjourdhui voici trois mois que ce rdgime cst suivi (@ Uexdep-
tion des venlonses gqui w’ont 6té appliquées qu'un petit nombre de
fois). Le malade, que jai cu occasion de revoir, a perdu son embon-
point de manvais aloi, en conservant son volume musenlaire nor-
mal. Tous ses malaises ont disparu dés les premiers jours de 'em-
ploi du bromure, Les ventouses ont paru uliles. Néanmoins il y a
encore issue de liguide séminal pendant la défécation,

Il est hon dajouter que ce malade, qui est resté continent pendant
ces (rois derniers mois, a en deux ou trois réves voluptueuy accom-
pagndés d’émission spermatique, fait en contradiction avee les pro-
priélds anaphrodisiagques du bromure de polassium.

On peut maintenant demander ee qui arrivera si 1'on suspend
Padministralion du médicament, Celui-¢i n'a-t-il pour effet que
d’empécher les actions réflexes éveillées par la lésion, sans agir
pour cela sur la lésion elle-méme ? Cest ce que semble indiquer dans
ce cas la persistance de la spermatorrhée. Cependant si I'on consi-
dére que l'une des actions physiologiques du bromure est d"anesthé-
sier I'uritre, el que celleancsthésic est due en partie A une diminulion
de vascularité de Porgane, on pent supposer que celle modilication
de la vitalité pourrait a la longue produire Paffaissement et la dis-
parition des granulations,

En toul cas, si mon malade doit subir de nouveau la cautérisa~
lion, je suis {rés-porlé & utiliser celte propriété du bromure d’em-
picher la manifestation des actions réllexes émanées de Purdtre,
conire "éventualité de la figvre urdtrale. On verra du reste que le
bromure a la plus grande analogie d'action avee le sulfate de quinine,

Obs. V. En 1860, j'avais donné des soins i une femme de qua-
rante-quatre ans, bien réglée, mire de plusienrs enfants, constitution
moyenne, bonne sanlé antéricure. Depuis cing ou six mois elle
¢prouvait des troubles divers : névralgie intercostale ganche. palpi-
lalins, cdpllal&llgle‘ insomnie, dyspepsie, lendanee i la Irislesse,
pleurs saus molif, ele. ; facies grippé; pas de causes appréciables,

Les lulions el allusions géndrales frondes, et des pointes de fen a
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la région dorsale, produisirent une amélioration momentande ; tous
les  aulres moyens, antispasmodiques, toniques, ele., furent sans
effotl.

Vers ladin de 1861, je perdis de vue celte dame. Elle est venue me
consuller de nonvean il y a environ six semaines; sa silualion a em-

iré : les rigles ont dispara depuis dix-huit mois. Elle est tonjours

nms un Glat émnii.fplus ot moins prononcé, sursaulant an mondee
bruit, redounlant de sorlir dans la rue, oi elle voit tous les objels
colords en jaune ; iristesse habituelle ; enfin i des intervalles va-
riables, mas ne dépassant jamais un mois, vérilables atlaques avec
des cris violents, pleurs, oppression, constriction guiturale et l‘pl-
gastrique sensation de resserrement dans la partie gauche de I'hy-
pogastre. La moindre fatigue d’esprit, une lellre, un comple, déter-
minenl infaillillement de semblables altagues.

Il serait trop long d’entrer dans le détail des sensations de toute
nature aceusdées par la malade 3 on sait l'immense variété quielles
penvent présenter en pareil eas, Je mentionnerai seulement la né-
vrulgie orbitaive, des i.|LIII|LlIIh dans les w lu.ululwnx tes mains,
surtout i droite, dans I épaisseur de 'avant-bras, qui est, parait-il,
quelgquefois le siége d'un gonflement ; sensativns allernatives de
congestion el de I_J,h!lll de la face; pour les membres inféricurs,
alternalives de ehalear iﬂsujlpurluh s el de [void accompagnd de
frissom, ele.; eraquements ariiculaires,

A la palpation, divers foyers de ndvralgic intercostale, trifaciale.
Percussion des upupiu ses epineuses, désagréable ; doulewr a la
ression sur lout le trajel du nerfl radial et wne partie du cubital ;

ldem sur le pl:uiul'!nl_ lus saillivs ossenses du coude, ete

Anoresie, eonslipation, insomnie.

Iy a envivon dix-huil mois, j'avais envoyé de Londres, an mdé-
decin de eette dame, le conseil de lui donner le bromure de polas-
sim. Cela ful Gut, mais le senl résallal oblenu ful le velonr com-
plet de Tappitit el, dans une certaine mesure, du sommeil. Ayant
appris quid cetle époque la dose avait éé insuflisante, je conseillai
de revenir au méme médicament.

Voici maintenant pres d'un mois que la malade en prend. L'ap-
pétit el le sommeil sont parfaits, il y a plus de calme, elle se sent
plus maitresse d’elle-méme. Il o'y a pas en d’attaque. Les diverses
sensitions douloureuses persistent, mais tris-atténudes. Le traile-
ment devra élre conlinué avee adjonction de révalsils, ele.

On ne fera pas, je pense, difficulté d’admettre que les faits que
je viens de ciler se rapportent & Pétat nerveux. Lorsqu’on prononee
le nom de celle maladie, une question se présente naturellement &
Pesprit: quel rapport nosologique existe-t-il entre Pétat nerveux
d'une part et delautre Phystévie et Uhypocondrie? Quelques au-
teurs considérent ces trois élats comme distinels ; d'autves, parmi
lesquels nous cilerons M. Beau (Bulletin de ' A cadénie de médeeine,
1859, . XXIV, p. 750), regardent I'élat nerveux comme un pre-
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mier degré, tantdt de Phystérie, tantit de Phypocondrie. J*adopte
pleinement eetle maniére de voir, que les fails confirment, Par
exemple, ln malade de Vebservation V est actuellement hystérique ;
mais an délnt on ne pouvail lui trouver autre chose que du nervo-
sisme. Qui viendrait indiquer, dans celle série non interrompue de
tronbles morhides, le moment préeis ot le nervosisme a disparu
pour céder la place & Uhystérie? '

Puisque je viens de citer M. Beau, je lui demanderai, apris m’éire
appuyé de son antorité, i ecombatire une autve de ses opinions, Sui-
vant lui, toule névrose reconnail pour cause directe Faglobulie, qui
est elle-méme un ellel de la dyspepsie. Point de névroses sans cet
enchainement. Or sur les cing malades mentionnés plus haut,
quatre navaient pas de soullle carotidien; deux n’avaient aueun
signe de dyspepsic; un seul élait anémique, et nous avons vu les
accidents névropathigques subsisier aprds la guérison de 'andmie.
Ces faits ¢t un certain nombre Cauntres que j'ai pu ohserver prou—
vent diveetement eontre Ta théovie de M. Bean. On liva aves inlérét
sur ce point les considérations présentées par M. Axenfeld dans son
Fraité des névroses insdrd dans la Pathologie de Requin,

Cest i une question de pratique aussi bien que de doctrine. S
en effel on persizste i voir Paglobulie dans éliologie de 'éat ner-
veux, on sera amend le plus souvent & preserive des ferruginenx.
Or nous avons sonvent viu le fer dlre trbs-nuisible en pareil ¢as. On
en verra plus bas a vaison, I '

Hevenons & lanosologie du nervosisme ; les divergences des au-
teurs sur sa délimitation liennent, je crois, it Fineertitude qui régne
sur les conditions immédiates de cét éat morbide. Tant qu’on vou-
dra ne sappuyer que sur étwde des symplomes i multiples, si
changeanls, toule classification ne pourra ére que conventionnelle,

(est aux eauses qu’il fandvait remonter, Je ne parle point des
canses ¢loigndes, qu'on peul trouver dans les différentes conditions
hygidniques (aeta, eivenmfusa, ele.), mais bien de I'dlut local pro-
duil par ces canses, élal qui st lni-méme la cause prochaine des
E;\'I’ﬁpfl‘llﬂﬂ‘s ohservis,

ist-il possible de préciser cel éal el de substituer enfin aux en-
tités banales imagindes pour expliuer les phénoménes symptoma-
tiques, I'énoncd des condilions organiques d'olt dérivent ces phéno-
mimes T .Je pense que la physiologie nons le permet dis & présent.

La cause prochaine de {'élat nerveus consiste dans un excés de
vascularisation el par suwite d'exeitabilité réflexe d'une certaine
partie deseentres nerveua. Cel exes de vascolarisation chez un méme
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gnjet n'est pas loujours porté an méme degré, ce qui explique la
non-conlinuild des phénomines, L’i].ysidric el I.'hHmL'omll'iu COITes-
pondent & un degré supérieur d’élendue de ce champ de vasculari-
sation,

Cet élat organique est tanldt primilif, ¢’est-A-dire un effet de 1'é-
volution naturelle de 'organisme, tantél symplomatique, par voie
réflexe, d'actions développées soit dans les cenlres nerveux eux-
mémes (lésions organiques, passions, etc.), soit dans un organe
queleonqgue (viscére on aulre).

Le malade de I'observation IV est un exemple de ce dernier mode.
Mainlenant que 'on connail et les actions réllexes el les nerfs vaso-
moleurs, personne ne peut plus songer & attribuer les aceidents de
la spermatorrhie i la perte de quelques gouttes d’un fluide moins
riche aprés lout que la salive ou le sang,

Quelle est la végion des centres nerveux dont les vaisseaux ont
perdu de leur tonicité, et par quel mécanisme celle-ci a-t-clle dimi-
nud? Cest ce que j'ai essayé d’établir dans un mémoire présenté i
I'Académic des seiences au mois de mai dernier, el ce qui dépasserait
les bornes d'une simplenote. Je reviendrai d’aillenrs sur cette opinion.

Je la rappelle ici parce que Iaction thérapewtique du bromure de
polassium vient s’ajouler aux autres preuves qui tendent i I'établir.
On sait que le principal effet produit par ce bromure est la diminu
tion de la vascularité de la moelle,

A ce litre, comme le fait remarquer M. Brown-Sdquard, il difftre
complétement de 'opium qui augmente 1'afllux du sang dans cet or-
gane. Il diflere pour la méme raison du fer. Celui-ci se trouve done
contre-indiqué dans beaucoup de névroses, lors méme quun état
chloro-anémigue semble en réclamer Pemploi.

Celte propriété principale du hromure de potassium fait naitre
l'idée d'unc foule d’applications. Il serail intéressant, par exemple,
de l'essayer dans la fibvre paludéenne, le tétanos, ete., ele., dans la
manie, ...

On aurait tort, d’apris ce qui préctde, de placer dans la matiére
midicale le bromure de polassium parmi les suceédanés de I'opium.
Sa place, au point de vuede action sur la moelle, serait pris dela
belladone, du sulfate de quinine, ete. Mais ce qui le rend précieux
parmi tous les agents de la médication sédative {nareotiques, stupd-
fiants, antispasmodiques, ele ), c'est qu’a dose narcotique il aug-
mente I'appétit au lieu de le supprimer. Les praticiens savent que

le trouble des fonctions digestives est loujours le grand éeueil de la
sédalion, -
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hveste & dive & quelle dose se preserit le bromure @ & 1en,50 par
jour, en trois fois, 1 faul autant que possible administrer dans
Fétat de vaenité de Pestomac. On peut porter graducllement la
quantité de ce sel jusqu’a § grammes par jour ; mais il est prudent
de ne commencer que par les doses faibles, parce que cerlains ma-
lades éprouvent, audéhut, de la somnolence et de 'engourdissement
des membres.

Le mode d'administration le plus commode est une solulion au
dixieme (ean ou infusion amére). Dans ce cas ln cuillerée i café
représente 50 centigrammes ; on la fait prendre dans un demi-verre
d’eau,

Ce pelit travail pent, je pense, se résumer dans ces quatre pro-
positions :

i* En nosologie, les divers sympidmes groupés sous le nom
d'étal nervena ou nervosisme doivent étre réunis i I'lystérie et &
Phypocondrie (telle que les comprenaient les anciens) : toutes ces
allections reconnaissent une méme cause prochaine ;

2° Celle cause prochaine est lexcés de vascularitd d'une portion
des cenlres nerveux ;

J* Le bromure de potassium, ayant pour effet de diminuer la
vascularisation des centres nerveux, se trouve par conséquent le mé-
dicament le mieux approprié¢ aux névroses susdites ;

4 Sa propriété dexciter les fonctions digestives le fait distinguer
de la plupart des autres médicaments, en ce qu'il est & la fois sé=
dalif et tonique reconstituant.

- G i ——

THERAPEUTIQUE CHIRURGICALE.

Quelques réfexions sur les brilores ches les enfants,

Par M. I's Geersast, chirurgien des hopilauz.

Sans vouloir rappeler tout ce que les auteurs classiques ont
observé et déerit sur les brilures en général, nous devons dire
que, chee les enfants, ces lésions présentent, les différents degrés
quon rencontre chez les adultes, mais qu'elles sont plus fréquentes
el plus graves qu'i toul autre dge de la vie. Les enfants sont plus
souvent alteints de brilures, & cause de leur imprudence, de leur
imprévoyance ou de celle des personnes qui les entourent, Les plus
pelits, aw moment ot ils sont atteints, ne peuvent rien par eux—
mémes pour échapper & Paceident dont ils sont vielimes ; ceux qui

TONE LXVIL B LIVR. 14
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gont plus grands g'agitent sans rien faire Putile, et souvent, en
fuyant, ne font qu'activer Vaction do few, & un corps en ignilion
a enfllammé lears vélements, 11 en résulle que les enfants sont
brilés souvenl sur une tris-large surface du corps, et que quel-
quefois méme la briilare est presque générale,

1l n'y a pas d'année q’on n'amene i hdpital des Enfants un
grand nombre de petits bralés presque sur toute la surface du
corps, on au moins sur unt grande éendue, La plupart de ees
enfanis se bralent en Pabsence de leurs parents, el quelques-uns
meuient avant d*aveir eu du secours.

La plupart deces hridures, gqui, par lear denduoe, tuent quelque-
fois les enfaiils en vingl-quatre ow quarante-huit henres, ont lien
par un fen de cheminde, de podle ou de réchand, el souvent par des
allumeltes chimigiies que les enfants enflamment pour s'amuser,

On tencontre chex ces malheurcux petits hrilés tous les degrés,
depuis 1o braluve la plus Kgere jusqu’a la carbonisafion. Les uns
ont des birdlures particlles dans une région du corps, d'autres dans
uiie étendue tres—considérable. Les eas dans lesquels la hdlure est
circonscrite sont toujours douloureux el demandent du temps pour
guirie ; mais les brilures tris-étendues en surface, méme superfi-
cielles an second degrd, jetlent souvent les petits enfants dans une
prostration profonde, qui les rend insensibles, et quelquefois déter-
minent des convuléions qui dménent vapidement la mort 3 d'autres
moins brilds; quelques-uns plus dgés, vésistent plus on moins
longlemps el finissent souvent par mourir, épuisés par la soullrance
el la suppuration,

Le prounostic des brilures chez les enfants est donc peu grave, si
elles sont superticiclles el peu étendues. Mais lorsquielles occupent
une large surface du corps, toute la face, toute Pétendue dun
membre, il est, toutes choses égales dailleurs, plus grave chez les
cnfanls que chez les adulles : car ils résistent moins & la douleur;
plus ils sont jeunes, plus il y a @ redouler les convulsions ; si une
lonigue suppuration swrvient, ils y nésislent avee peine; ajoutes
qut'ils redouteiit tous les pansements douloureux, el que trés-souvent
chiez eux on n'olitient que des cicatrices irrdguliéres, parce qu'ils se
prétent mal aux moyens qui pourraient les faire éviter,

Les brilures superficielles pew élendues gudrissent souvent trbs-
bien, mais laissent toujours quelques cicatrices apparentes. Les
bitlures profondes, quiy d'une part; guériskent avee beancoup de
lenteur, laissent toujours aprés elles;, quoi quon fasse, des cica=
trices plus ou moins irrégulibres, des brides, ete.
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La marche des brilures est extrémement longue ; elle est souvent
eilravée par des complications d'inflammations inleslinales ou
bien pulmonaires, La débilité, qui survient par suite de Pabon-
danee de la suppuration, retarde la guérison,

Fraitement, — Les nombreux moyens conseillés pour les
britlures sont les mémes pour les enfants que pour les adulles. Le
traitement doit étre local el géndral, il doit varier suivanl les prin-
cipales époques de la Drabure :

1% Aussitil apres Paccident ;

90 A P'éponque de I'élimination des parties détruites

do A Pépoque de la suppuration ;

A& Au moment de la cicalvisation ;
5e Au moment of des brides se forment ;

tv Enfin, lorsque les brides sont formdes,

Sur ecs six points, je ne vépélerai pas tout ce qui est dit en
général dans les ouvrages classiques, je me bornerai i dire ce qui
m'a réussi chez les enfants :

1* Aussitil apres Paccident, que la brilure soil circonserite
dans un point, ou quielle soit générale, ou bien élendue i une
partie considérable du eorps, nous employons d’abord les rélvigé-
rauls sous différentes formes, Nous vejelons les remédes nombreux
employés par le penple ; toul ce qui est froid est utile.

L’eau fraiche, dans laquelle on plonge la partie lralde : ainsi
pour la ain, le pied, ce moyen est {rés-pratiquable. Lorsqu’on
ne peul employer Vimmersion, on fera des applications de com-
presses imbibdes d'eau fraiche, de glycérine, surla partie malade ; il
faut les renonveler souvent, ou bien on aura recours i Fapposition
d'une vessie remplic d’eau, aux irvigations, aux lavages, elc.,
suivanl la région o sidge lu brdlure. Lorsque les brilures sont
produites par des caustiques, la potasse, lazotate d'argent, le phos-
pliore, Vean ne doit pas élre mise en usage, il faut emplover 'huile.
Aprts les réfrigérants de plusicurs espéces qu'on peut employer, je
ne connais rien de préférable, pour agir 4 la fois el comine réfrigé-
ratit el comme calmant, i Pemploi topique du liniment suivant :

=

Décoclion di feailles de lailue. .. ..o oo 150 prammes.
Amanides doutes. . ooevniesaaniiaiinn, b grammes,
Ammandes ambres, . isiadiiidiiisaann 2 grammes.
Mélez et triturez suivanl Part; ou bien l'usage du liniment
oldocalealre.
Huile d'nmandes Gouces. . .c.coveisnnsnns G0 grammes,
Eau de chanX. e coinrasnssninrsssnins 900 grammes,
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On Vétend sur la parlie brilée avee un pinceau, plusieurs fois
dans le jour et la nuit,

Un moyen généralement conseillé el qui nous a réussi est d'em-
ployer la ouate afin de mettre la bralure 4 Pabri du contaet de 'air;
mais en usant de ce moyen, qui conslitue un pansement qu’on
ne léve quau boul de quelques jours, il ne faut pas négliger, en
appliquant celle ouate non gommede, de couvrir d’abord la brilure
d’un linge enduit de cérat ou de glyeérine, el d'apposer la ouate
par-dessus ; cela permet I’enlever facilement le premier pansement,
ce qui serait trés-douloureux sans celte précaution,

20 A I'époque de V'dlimination des parties détruiles (on peul
exciser 'épiderme qui se détache, enlever les esehares qui s’¢limi-
nent), les réfvigérants penvent éire remplaeds par un pansement
soit avecla ouate, comme celui que je viens d'indiquer, soit avee de
la charpie appliquée de la méme maniére, le linge étant toujours
enduit de eérat, de glyedme, ou de glycérolé d’amidon, avee addi-
lion d’extrait de Saturne ou bien de quelques gouttes de laudanum ;
on mieux encore on arrose la charpie d'un mélange d’eau chlorurée,
qui a l'avantage de fairve disparaitre la mauvaise odeur qui existe &
celte époque, Ce genre de pansement est employé trés-pen de jours
quand la brilure est trés-superficielle ; dans les cas o I'dpiderme
enlevd laisse au-dessous une suppuration légre, quelques jours
suffisent ; mais quand la brdlure intéresse épaisseur de la peau,
les muscles, ele., la suppuration ne cesse pas aussi vite el dure
plus ou moins longlemps.

de A I'époque de la suppuration, si surtout elle persiste, il est
imporlant d'insister sur I'eau chlorarée. Pour moi, tous les moyens
nouvellement conseillés r'ont pas d'autres avantages que 'eau
additionnde de chlorure d'oxyde de sodium liquide qui modifie tris-
bien la plaie, diminue la suppuration et agit contre 'odenr, Dans
quelques cas, des liniments aleoolisés, dont on imprégne la charpie,
peuvent étre employés.

A celte époque, en ayanl soin, le pansement éant bien fait, de
Parroser de temps en temps d’eau ehlorurée, nous ne faliguons pas
les enfants de pansements ; nous ne les faisons que tous les deux
jours; de cetle maniére on leur évile des cris, des agitations qui
quelguefois sont cause de convulsions. Lorsqu'il s'agit de hrilures
tris-dlendues surlout, ce moyen est indispensable.

"Il est souvent trés-imporiant de vemplacer les pansements ordi-
naires par 'usage de poudres, amidon, farine de riz, tannin, quin-
fuina, sur les parties génilales, la verge, le serotum, la yulve, par-
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ties ot1 il est impossible de maintenir des pansements ; on fait tons
les jours une ablution pour faire tomber les poudres de la veille et
on saupondre de nouvean, Dans les hrdlures du pourtour de I'anus,
il est hon d’introduire souvent des suppositoires de beurre de cacao
et méme des miches de chavpie, dans le cas ol on aurait i redouler
le resserrement de celle ouverlure naturelle.

Nous ajoulerons que pour les larges brilures du frone, nous
maodilions le pansement alin d’éviter de faive souflvir plus ou moins
longlemps nos petits malades, Nous avens pris le parli, pour ces
brilures élendues et presque générales, de coucher les enfants sur
un drap saupoudrvé d'amidon oun de farine de rviz, on de féenle de
pomme de terre, de maniére que les brilures soient constamment
recouvertes de poudre qui absorbe la suppuration; il se forme
ainsi des crofies qui se détachent en remuant Penfant chaque fois
qu’on veut le soupondrer; de celle maniére on leur cause & peine
dela douleur, le pansement se fait promplement, les brilures sont
moins longlemps exposdes & Vair, comme cela a lien pendant le
pansement ordinaire; les erodtes qui se forment se détachent
seules, el la cicatrice se fait au-dessous, plus ou moins rapidement ;
quelquefois, pour hiler la cicatrisation, nous mettons un mélange
de poudre de tan et de quinguina,

Il est avantageux, lorsque les enfants souffrent beaucoup, de ne
pas les mettre sur un lit ordinaive avec un drap, mais bien de les
coucher dans une longue boite de son ; ils sont la comme les chrysa-
lides dans du son, et les pressions sur eux sont presque nulles,

4 Au moment de la cicalrisation, les pansements, qui jusque-li
doivent dtre faits d’une manitre trés-légtre et sans eonstriclion, doi-
vent &lre modifids,

On continue Papplication des linges fenesirds enduits de eérat ;
mais les compresses el les handages doivent étre appliqués d’une
manitre assez ferme, el surtoul, dans le but d’déviter les rétractions,
il faul empécher par des corps dilatants les ouvertures naturelles de
s¢ fermer, il faut tenir les paupidres dcartées, les narines ouverles ;
la vulve et 'anus doivent éire entrelenns ouverts par des mbches;
il fant donner différentes posilions, suivant le sidge de la brdlure.
Pour la partie antérieure el postérieure du tronc, on doit metlre
aulant que possible les parties dans une rectitude parfaite; pour le
cou, I'incliner soit en avant, soit en arriére, soit sur les colds, sui-
vant qu'on veut éviter des rétractions dans tel ou tel sens ; pour les
membres, les tenir i aide de bandages, de coussins, d’attelles, rap-
prochés ou dearlés du trone, les maintenir dans la flexion ou
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Pextension, snivant le edtd oft 'on vent avoir une cicatvice large:
pour los doigts, les tenir deavtds & Paide de paleties, afin d'éviter les
adliérences entre cux; il faul aussi dviter que les doigls se cicalri-

sent fléehis dans la main g il importe, dans lous ces eas, de dispo-
ser les handages de manitre & diminuer les souilrances des enfants,
tout en s"appliquant & bien remplir les indications. [l convient d’a-
Jouter quon doit tantit hiter la cieatrisation, en imhibant la eharpie
tle liquides toniques qui peavent faive avancer le développement des
bourgeons charnus, tantot les réprimer avee le nitrale d’argent on
bien avec des poudres plus ou moins astringenles el Loniques, quin-
quina, Linnin, alun; dans cerlains cas, on peut aceélérer la cicatri-
sation en faisant des pansements par occlusion, qu’on ne change que
lous les trois el mime quatre jours, comme s'il sTagissait d'un ulebre.

5" Awmoment oit des brides tendent & se former, il fant redou-
bler de soin dans le pansement et avoir le courage, hien que cela
soil pénibile pour les enfants, de combattre la tendance & la ritrac-
tion en insistant sur les bandages convenables pour étemdre los bri-
des, el méme quelquefois de les déchirer doneement pour éviter leur
formalion.

G Lnfin, lorsque les brides sont formdes, il est néeessaire, iune
s sont compli-

époque plus on maoins dloignée, lorsque les cicat
tes, de les détrnire par des incisions lransversales, on bien de les
inciser el faire des lambeaux qu'on fail glisser pour rendre exlen-
os s'opposeraient. Dans cer-

sion ou la Mlexion anxquelles ces bri
taines hrdlures de la face, il faut onveir les narvines qui sont oblité-
ries el faire porter longtemps des canules. Alors eos opdrations
doulourenses, trés—diflérentes suivant les eas, réclament Pemploi
du chloroforme et niéeessitent ensuite des pansements (rks-pénibles
i Paide de plusienrs bandages varids (¢’esl dans ces circonstances,
oit le malade souffre beancoup, que le ehirurgien doit aveir la fer-
meld de ne pas se laisser émouvoir par les eris des enfants) ; les
moyens qui combattent le vetour des hrules doivent ére prolongds
tris-longlemps ; ils sevont conlinuds méme aprés parfaite cicatvisa-
tion, car on doil lonjours redonter les récidives,

Nous n'avons parlé que du traitement local ; mais le traitement
gendral est des plus importants, Dans les débuls, les moyens anti-
phlogistiques géndraux peuvent élre uliles ; les antispasmodinques et
les nareotiques sont souvent indiqués; enfin, dans bien des eas,
lorsque la suppuration a débilité les malades, les toniques sont in-
dispensables : il y a des circonstances oii le quinquina, le vin, doi-
vent élre preserits.
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Il faut, en un mot, que le traitement géndral vavie suivant les
diverses dpoques des hrdlures et nivant les indications ; dans ces
cas, le chirargion doit élre médecin afin de mener les malades i
gudrison complile,

E e ——

SHIMIE ET PHARMAGCIE.

Nouveau procéde pour la recherche de Piode ef des lodores
ans les Hguides,

I'ar M. DEGauguiEn.

Bien des procédés ont étd préconisés 5 tous sont incomplels, en oe
qu’ils ne peavent déceler des quantités infinilésimales diode.

Le proeddeé que j'emploie, d’une sengibilité remarquable, est fondé
sur la grande solubilité de Viode dans le sulfure de earbone. [J‘alnie;'.
les expériences puxquelles je me suis lived et que j'énumérerai plus
bas, je suis parvenu i constater des quantités d'iode pour ainsi dire
incalenlables.

Voici comment j'opire : 5 grammes du liquide supposé contenir
des iodures sonl placés dans un tube & expérienee. On verse dans
ce liquide deux & cing goulles d'un mélange & parlies édgales d'acide
nitrique pur i 36 degrés et d’hypochlorite ealeique liquide concentré
de la nouwvelle pharmaeopée belge. Ce mélange a pour bat dYisgler
'iode deses combinaisons, 5ile lignide i analyser est incolore et qu'il
contienne des iodures en abondanee, il prend instantanément, sous
Pinfluence de la liqueur chlorurée, nne teinte jaunitre due i iode
mis en liherté; si au conlraire il en contient une (rés-minime
quantité, la liquenr ne se madific pas quant i sa coloration. On
verse alors dans le mélange des dens liguides (liguide & analyser et
lignenr chlorurde) 2 on 3 grammes de sulfure de earbone pur, on
agile vivement, la liqueur se trouble ; hientdt des gonllelelles rosdes
dissémindes dans la masse liquide se rassemblent sur les parois du
tube, puis gagnent le fond, oii elles forment une couche plus ou
moins épaisse et dont I'intensité de coloration est en rapport direct
avee la quantité d'iode contenue dans le liquide soumis i Panalyse.
Celte couche rosde est formée par le sulfure de carbone tenant iode
en solution, el qui se rassemble aun fond du tube par suite de sa
densité et de son insolubilité dans Pean,

On peut décanter le liguide aquens qui surnage la couche indurds
et trailer celle-ci par une solution d’amidon, qui prendra instanta-
nément une coloration blene caractéristiqne de Iiodure d’amidon,
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coloration que la chinleur fora disparailee el qui veparaitea par lo
refroidissement,

Je me suis lived & des expériences sur des solutions aquenses d’io-
dure de polassium, el sur Vurine dun de nos malades prenant
T0 centigrammes d'iodure de potassinm par jour.

Faiopiré 1° sur 5 centigrammes d'iodure de polassium dissous
dans 500 grammes deau distillée; 2° sur B centigrammes diodure
de potassium dissous dans 1,000 grammes dean distillée; 3° sur
5§ centigrammes du méme jodure dissous dans 2,000 grammes d’ean
distillée. I esti remarquer que pour chague expérience je ne pre-
nais que B grammes de ehagque solution.

Les trois expériences suivantes furent fnites sur Puvine que le
malade avail expulsée trois quarts d'henre aprés Pingestion de io-
dure ; la quantité d*urine 5’¢levait i 2064 grammes :

1° Sur b grammes de ladile urine; 20 sur 2¢7,50 dissous dans
26r, 50 d’can distillée, et finalement sur trois goulles, toujours de
la méme urine, dissoutes dans & grammes d'cau distillée, Je n’ai
aucun insuccks i signaler.

Sur o dosage poar gouties du Inndanum de Sydenban
et du lnndanun de Roussen,

Le Codex de 4818 supposait que vingt gouttes du laudanum de
Roussean pesaient 4#7,10, tandis que vingt gouttes du laudanum
de Sydenham pesaient seulement 057,75, Malgrd les observations
qui furent faites, les mémes chiflres furent reproduits dans celui
de 1837.

A cette occasion, M, Guibourt fit une expérience comparative
dans laquelle il trouva que vingl gouttes de landanum de Sydenham,
tombées d*un flacon de500 grammes, pesaient en moyenne 187,13,
tandis que, retirées d'un flacon de 4 & 8 grammes, elles pesaient
seulement en moyenne 087,67, Par une anomalie singulicre, vingl
goultes de laudanum de Roussean pesaient également cn moyenne
0er, 77, Depuis cette dpoque, M, Guibourt s’est également apergu
fque, méme tombées d*un méme flacon, le poids moyen des goutles
variait suivant que le flacon dtait plus ou moins plein,

Pour remédier & Pindgalité des gouttes retirées des flacons, on a
proposé Pemploi de petits instruments nommés comple-gouties.
L’usage de ces pelits instruments offre dens inconvénients : d’abord
il fandrait en avoir autant que de liquides & diviser, caril est tris-
difficile de les laver exaclement; en outre, les goutles qu'ils déhi-
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tent sonl tout au plus dégales & la moitié de celles qui fombent d'un
flacon de pharmacie.

M. Guibourt, désirant fixer In valeur moyenne des goulles gui
tombentdes flacons de pharmacie, a expérimenté avee quatre flacons
houchds en verre, de la contenance de G50, 250, 125 ot 50 gram-
mes, fowrdtonr pleins el presque vides, et en opérant successivement
avee quatre liquides représentant les vaviations & pew pris exteémes
des deux landanums,

Celle expérience lui a donné comme résullat :

Poids moyen d'une gontte de Jaudanum de Sydenham..  Osr 048
-— — - de Rounssean... 0 043

T T ————

CORRESPOMDANCE MWEDICALE.

Nole sar los Inhalatlons d'oxygéne dans le traitement do dinbéde,

Fai en denx fois P'occasion d'employer les inhalations d’oxygine
dans le traitement du diabite sucré, d'aprés les indieations que m’a
donndes M. le doeteur Demariquay ; les vésullats que j'en ai oblenus
mi'ont satisfait, et si mes expériences n'ont pas é1¢ assez nombreuses
ni assez varvides pour arréter parfaitement mes idées sur la valeur
absolue et relative de ces inhalations, Mamdlioration que j'ai con-
statde sur mes deux malades me parait néanmoins de nature i faire
regarder favorablement le moyen thérapentique que m'a suggdré le
sagace chirurgien de ln Maison municipale de santd, el & pousser
vers de nouveaux essais qui jugeront délinitivement la question.

8i je ne puis formuler d’apris mes deux observalions une con=
clusion trds-précise touchant Paction de Poxygine dans le diabite,
néanmoins je crois quiil y a un certain inldrél & donner le rdsumé
de ce que j'ai observé,

Je me suis servi de gaz oxygéne préparé soit par M. Grassi, soil
par moi-méme d'aprés le procédé employd i la Maison munieipale
de santé (décomposition du chlorate de potasse par la chaleur et
purification par 'ean de chaux). J'ai employé pour son administra-
tion Pappareil trés-ingénicux qu'a construit M. Galante, et j%ai pu,
grice & cel appaveil tris-simple, doser avee une précision parfaite—
ment satisfaisanie les guantilés de gaz que j'ai administrées, soil
pur, soil mélangé & I'air atmosphérique en proportions délermi-
nées.

Chez mon premier malade, Panalyse de Parvine de digestion don-
nait, le 9 décembre 1863, les indicalions suivantes : coloration

.
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pile; acidité eonservie longlemps apris émission; liquide mous-
sant ahondamment par Pagilation, ayant une densité de 1,034,
contenant 13=°,60 de glycose par litre,

Je preserivis une inhalation de quinge litres dCoxygine milé par
parties dgales avee Pair atmosphérique, aussitit apris le repas du
matin, L'action physiologique ful nulle, au point que le malade
erut avoir respiré de Uair ordinaire, Apris le repas du soir, méme
inhalation. L'urine de cette digestion est d'une densité de 1,031 et
contient 957 50 de glycose.

Le 10 décembre, inhalation de vingt litres d’oxvgéne mélé d'un
tiers d'aiv atmosphérique. Répétition le soir. L'urine de celte di-
gestion a une densité de 1,028 el contient 87,20 de glycose.

Le A1 décembre, inhalation de vingt litres d'oxygine pur, matin
el soir, L'urine a 1,025 de densité el contient 7 grammes de gly-
cose. Le malade n'éprouve plus ces faligues insoliles el celle soil
vive qu'il ressentait pendant la période digestive.

Lt 12 déeembre, inhalation de vingt litves d'oxygine pur, matin
el soir, Densité de 1,024, Ser,40 de glycose.

Le 43 décembre, méme preseviption ; densité de 1,022, § gram-
mes de glycose.

L4, 15, 16 décembre, méme preseviption ; urine descend jusqu'a
1,020 et ne contient plus que 267,60 de glycose.

Le malade cesse ses inhalations el quitte Paris pour quelque
temps. J'ai appris depuis que, quelques jours aprés, les proportions
de glycose avajent angmentd de nouvean sous PVinflucnce de fird-
quents cearls de régime ; néanmeoins, an mois de janvier, son uring
ne contenait encore que 3 o 6 grammes de glyeose par litre.

Chez le second  diabitique, je fis faire, le 2 janvier 1864, une
inhalation de vingl litres "oxygene mélé par parties dgales avee Iair
atmosplidrigue ; aucun effet physiologique; diminutjon de la densilé
de 'urine, qui était de 1,035, et contenail 246,50 de glycose.

Jusqu'au 16 janvier, inhalations journalitres Poxygine pur, i la
dose de vingt litres par jour. La densilé de Purine est tomhée a
1,030 et les quantités de glycose & 128,20,

Le malade, n’éprouvant plus cette soif ardente et la fatigne ac-
cablante & certaines heures de ln journde, cesse de faire les inhala-
tions d'une manitre réguliére; il a essayé quelquefois depuis de
respirer jusqu'h cinquante litres d’oxvgine en plusieurs fois dans
la journée sans jamais en avoir éé¢ incommaodé, el chaque fuis il a
noté un abaissement de la densilé de gon nrine.

Quelque incomplétes qu'elles soient, ees denx ohservations me
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semblent cependant aveir leur signification; en elfel. sous Iin-
flnenee des inspivations d’oxygine, les quantités de glycose ont di-
ML 15207 |'.'I.|Ji1h'me:|t. el cela pouvail dre préva i Mavanee, puis-
qu'il parait bien démonted avjonrd’hoi que, dans le diabite, tont ce
qui donne an monvement vital une certaine aclivité réagit d'une
manicre favorable sur la sécrélion du suere urinaive.

Je erois done que ¢’est en activant 'énergie du mouvement vital,
en augmentant le champ d"hématose du poumon, en favorisant la
destrnetion du suere dans cel organe que 'oxygine rend de hons
services dang le traitement du dighite. I donne anmalade le béné-
fice d’une large combustion des principes hydro-carhonds du sang
sans Pobliger anx mouvements, & Pexercice quil serail obligé de
faire pour arviver i ce rdsultat dans les conditions ordinaires de

la vie,

8i la théorie de la glycasuvie morbide est encore entourde 'oh-
scurités profundes, il résulte an moins des nombrenses recherches
fquon a failes de nos jours sur le diabéte, que les indications thé-
rapeutiques de la maladic sont hien détermindes ;

1o Diminuer Pingestion des maticres facilement fransformables
en suere § .

2+ Augmenter ot favoriser la consommation du suere produil
dans Porganisme, Or, Poxygine e présente tont dabord i Pesprit
comme un des agents de la seconde indication, el les denx fuits que
je rapporie éant eonfirmatils de cetie wlée, il y aura un inlérél n-
conlestable dans aveniv i vérvifier par des ohservations plus nom-
breuses el plus préeises que les micnnes Paction réelle de 'oxygine
dans le trailement du diabite,

Il serait tont i fait inexact, jeerois, de penser que Fox
le dinhite. Non-seulement fes observalions ditja recaeillies u'anto -
risent pas eetle conclusion, mais encore le mode d'action que Pon
préted Pagent thérapeutique qui nous oceupe, montrant qu’on n'agit
avee lul que sur un des effels de la maladie, [ail snpposer ¢ priore
qu’il w'atleint PafTeetion que dans ses manifestations symplomali-
ques el non dans son essence. Néanmoins, comme il est inconlesta-
ble que In présence d'une grande quantitd de sucre dans le sang est
une condition {icheuse, et comme, probablement, ¢’est i celte abon-
dance exagérée que sont dus certains phénomdnes graves (amau-
rose, anthrax, gangréne diabéliques), on peut rationnellement es-
pérer que les inhalations doxygéne détruisant plus ou moins
complétement le sucre au moment de son passage dans le poumon,

empécheront d'aller agir puissamment, comme agenl foxique, i

rine gudril
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Pextrémité des capillaives artériels ; et, par conséquent, préviendront
ou ralentivont au moins les manilestations graves dout Ja maladic
s'accompagne i une certaine période,

Mais, si les deux ohservations que j'ai suivies me poussent i
considérer les inspirations d'oxygéne comme uliles dans le lraite-
ment du diabéle, il ne faut pas se dissimuler que des fails aussi pen
nombreux et aussi incomplets sonl loul & fait insaflisants pour
fixer Popinion en dernier ressort. Cest seulement une présomplion
de plus quon peal en liver. Dans tous les cas, jajoulerai que in-
noeuitd de la méthode me parait de nature & faive tlenter sans hié-
sitation et avee confiance de nouvelles expériences, qui, jespére,
seront corroboratives des deux faits que j"apporte aujourd hui.

J7ui oblenu aussi, & lrois reprises différentes, chez dPautves diahé-
tiques, dexcellents résullats de la teinture dode 4 la dose de cing
a dix goulles par jour dans un verre d'ean, mais je réserve ces [uits
pour un travail ultévienr dond je regueille en ce moment les éléments,

D Berescen-Finaun,
Chirurgien de it elasse do la mariae,

Be In dyspepsic hyperevinigue ou pltulieuse of de son (raitement

Aucune des formes admises et déerites plus haut (') n'a manqué
de symptémes saillants propres i la faire reconnaitre el dislinguer
non=-seulement de tout autre élal morbide, mais encore des Tormes
de dyspepsie les plus voisines,

Il en est de méme de celle qu’il nous reste & indiquer. Le signe
propre, essentiel, w'est plus la flatulence, la douleur, 'acidilé, la
lenteur, la suractivité digestive, In syncope : ¢'est la production dans
Pestomac et le rejet de liquides clairs, albumineux, glairenx, on
simplement aqueux, s'accomplissant loin de la digestion, un peu
avant ou apris elle. Sans autre trouble digestil’ que celui-la, le ma-
lade cst pris de malaise, auquel il est bientdt accontumd, de nausées
el de vomissements liquides ; apris quoi le soulagement est obienu
et la digestion suit son cours, car il est rare que, dans celle sorle
de choix de Pestomae, les aliments accompagnent le rejel de la pi=
tuite. Nous parlons, bien entendu, de la dyspepsie pituilense essen-
tielle.

8i, le plus ordinairement, les matidres pituiteuses sonl rejeldes
avee facilité et abondance; 'l suflit parfois de acle du lever ma~
tinal, de la simple expectoration d'un crachal, pour qu'a Uinstant

{4 Yoir la livraisen du 15 aodl, p. 125,
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estomag se vide d’une quantité plus on moins considirable de li-
quide gqui &'y estacenmulé pendant le sommeil, d'aulres fois le rejot
ne sen Qi quiaprés des offorls vielents, doulourenx, pendant les—
quels le patient pereoit des craquements dans la paroi horacique,
dus sans doule & Vexagération, & Uinstanlandité des conlractions
musceulaires el des mouvements costanx, Ce sympidme s¢ montre
sirtonl pour les dernibres el plus faibles portions du liquide, devenu
intolérable aprls avoir éié si longlemps supporté,

Cuelques personnes ont plusicurs aceds de pituite par jour, avant
o apres les repas. 1l en est d"antres qui, ayant rendu leur pituite
malinale, sont quitles de tout vomissement pour la journée, hien
fue conservant & la région épigastrique une sensation de plénitnde,
de hallottement ; il leur semble que la maticre alimentaire flotte dans
un liguide inerte qui entrave la digestion, et qu'elle ne s'en dégage
que péniblement el peu i pew. J'ai connu des malades auxquels ces
diverses impressions arrivaient principalement quand la erise ma-
tinale avait élé troublée ou incomplite,

Nous avons vu, dans 'examen des causes, que I'usage des aleoo-
liques & jeun élail considéré comme la prédisposition la plus cer-
taine de celle bizarre afllection, qui, loin d'dtre rave, s‘observe
leéquemment, et dont les reeueils d’observations fournissent des
exemples. Cependant, ellen’est pas élrangére aux personnes les plus
lempérantes,

Vol vient ee liquide, et qu'est-il ?

Notre instruction est encore i faire sur ee poinl, L'estomac en
est la source, c’est trés-vrai; mais oil le scerdte-1-il % Est-ce dans
ses glandes muquenses; et alors ne serait-ce qu'une hyperséeré-
tion muquense, el la présence d'un liquide impropre i la digestion
provoquerail-il les contractions et le refus du ventrieule ¥ Clest une
question qui demande & étre dueidde.

Nous inclinons & penser que celle alfection doit ére rangde dans
la eatégorie des névroses avee hyperséerétion, du genre de celles
que M. le docteur Cahen a récemment [ait eonnaitve dans un mé=
moire vécompensé par UAcadémie des sciences ('), Ce serail done
moinsg dans I'eslomae méme qu'il faudrait chercher la cause du
tronble fonctionnel que dans les plexus et autves ééments nerveux
qui alimentent le viscbre el ses glandes,

Jusqu'i ce que la lumitre se fasse plus complélement sur ce point
ohsenr de la pathologie, et pour y aider autant qu’il est en nolre

{1 Des wévroses voso-molrices ef de lour traifement,
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pouvair, nous avons institué diverses expériences, desquelles il ré-
sulterait que le liquide renduw be matin ou pendant la vaenilé de Pes-
Lomae présente une réaclion alealing, se putedlie rapidement, ne coa-
gule pas e lail i chawd, el exerce une action sensiblement dissolvante
sur la libve musculaive; que celui qui est rejetd pen apris le vepas
a une odeur moins désagréable, une réaction acide, esl moins pu-
treseible et coagule le lait & chand ('),

Nous voyous done diji par li que, selon que la erise pituiteuse
s'effectue & jeun ou pendant les digestions, le liquide rejetd est al-

(1} Veici quelques détails sur ces expéricnees, qui onl &6 enlreprises avec

le concours éelaire de M. Dominé, inspecteur de la pharmacie, & Laon :
ire exedniexen |3 juin 1863 ; chaleur modérie),

Liquide A {4 jeun. — Aspeel lactescent, trouble; wleur animale, repous-
sanle; réaction alealine ; se putrefie rapidement; ne coagule pas e lait & chaud.

Liguide 1 {readu pou apris le repas), — Méme aspeel; odeur faible, non dé-
gagriable ; réaction acide ; reste & pea pris inodore; coagule le lait & chaud,

2¢ pxegniexct (100el 12 juillet 1865 ; lemps tris-chaud |,

Faite sur deux échantillons de piluite matingle recacillied deux jours dinlervalle.

Les dews liquides sont fortement alealing: odear fade, analogue & celle du
ferment lactique ; la fltration est fueile et donne un liguide incolore gui, sou-
mis & Vévaporation au bain-marie jusqu'a  siceilé, laisse un résidu jaunditre
complélement insoluble dans 'éther, Iries-pea soluble dans Paleool, qui lui en-
leve asser de chlorure et de phosphate pour précipiter abondamment par 1'azo-
Lute dargent.

Soumise & Uaction de ean distillée, celte substance, évidemment de nature
albumineuse, s'hydrate et augmente de volome ; mais elle ne reproduit qu'in-
complélement e liquide primilif, La propriclc franchement alealine n'en est
nullement amoindrie.

Les deus liguides sonl sans inluence sur e dail ef ne se palréfent pas rapi-
dement.

at gxrduience (0 novembre 1865),

Liguide matinal ou jéjunal. — Réaction eomme ei-dessus § de plos, tronble
sensible avee les bisels de mercure [bichlorure), analogne & Vaction de Palbu=
mine sur les sels de mereure, avee lesquels elle forme le eomposd &ludié par
M. Mialhe,

Le contacl de Ia chair mugeulaire du beal avee ee liquide prodoil promple—
menl :

1 La déesloration de la fileine et la dissolution de la matiere colorante (hé=
matosine) du sang, qui vougit le liquide; '

20 La désagrégation el le ramollissement de la Gbrine, qui devient spon-
gieuse et semble évidemment propre i Massimilalion, sans arriver i sedissoudre.

4o exvEnsce (50 décembre 18G3),

Ligquide malinal. — Mémes réaclions gque plus haul ; mis en eonlact avee la
librine des viandes ronges (bl el mouton), Il la désagrége rapidement en la
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caling possede des traces d'un prineipe animal fermentifére, mais
dépourva de la pedsenee de Pacide qui lui est indispensable, ou
qu'il ollee une réaction eb des propriétés franehement acides, avee
absenee du principe fermentilfere sans doute acaparé par I'édlabora-
tion digestive, Or, si Pon a présents i la pensée nos apergus phy-
siologiques velalilz an réle important et & la composition du suc
gastrique, on admetira sans peice que, dans les deux cas, celiquide
constitue un corps inevte, inulile et pathologique, contre lequel la
sensibilité de Pestomae se révolte & propos, jallais dire avee intel-
ligence.

Quant & la périodicilé de la reproduction du trouble physiologi-
que, elle n'a vien qui doive plus nous onner que celle de la plupart
des névrozes connues, avee on sans exagération de séerélion, les
névralgies, Mhystérie, ele,

Ajoutons i ces premicres données, qui ont déja lear importance,
que lo dyspepsic hypercrinique est le plus souvent hérdditaive;
quielle sobserve parlois clier tous les membres dune méme famille;
q'elle est tres-trdquente et en quelque sorte endémique dans cer-
taines conlrdes, sans que oo puisse en préaser lonjours exacle-
tement ln canse, ansst hien ehez i femme gue chez Mhomme, chez
les jeunes wens que chez les personnes dgces ; qu'elle se dissipe sou-
vent & Papparition d'une antre névrose, mais surtoul @un élat
fluxionnaire, ou d'une séerdtion exagérée d'un appareil plus ou
mwins cloigné; enling qu'elle est loin d'élre toujours Pavant-courenr
d'une aflection organique de estomac, comme quelques médecins
le disent i piest it ln loglre, s cetle obseivation que souvent le
squirrhe de I'estomac est précidd ou accompagné de pituite. En effet,
en pareil eus; whest=il pas de régle de constaler les formes les plus
connues de la dyspepsie sans qu'on soit fondé davantage i dire que
la dyspepsic a produil le caneer stomacal? Si done on rapproche
ces diverses remarques, on a un ensemble de circonstances étiolo-

ramollizsant ¢l en la lransformanl en une maliere molle quiest comme un pre-
mier degré vers lassimilalion.

e expénesce (13 janvier ‘]Sﬁiﬂ,

Ligeeide matinel ches le méme sujel. — Semblables réactions ; seulemenl, le

contact avee la fibrine produit un résultat plos lent el moins énergique.
Gt exvdniexce.

Ligida salivaied wnligal Ciidié conime poinl de comparaison. — Odeur
fort désagriable, analogue i éelle des liguides putreseibles ; action & peine sen-
sille ur le papier de tournesol ; alealin pluidt qu'acide ; ne coagule pas le lait ;
conlact avee la ilivine muosculaire & peu pris indifiérent.
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giques et sémdiologiques qui, en resservant la question dans des
limites plus définies, permettront de la mienx embrasser el de la
riésoudre, Lot ou tard, avee satisfaction au point de vue de la seience
non moins qu'a celui de la pralique,

Sans me bereer d'une brop grande confiance, je puis assurer avoir
tird déji un avantage sensible de des donndes cliniques et expéri-
mentales, qui rentrent pleinement dans le plan de celte médecine
sagement progressive i laquelle 'éminent professeur du Collége de
France, M. Cl. Bernard, consacre les plus louables efforts.

Traitement, — Moins ficheuse & tous les points de vue que la
houlimic, celte forme offre pourtant avee celle-ei une analogie nola-
Ble quant aux résultats du trailement. A I'étal aigu ou chronique
pew ancien, la pituite céde asser promplement i 'usage d"un ondeux
purgalils, de quelques poudres absorbantes, d'un régime sévire el
see, c'esl-d-dire pen chargé de liquides.

La lorme chronique ancienne est susceptible de soulagement,
dalténuation, d'interruption dans ses manifestalions ; mais de gué-
rison, non, ou rarement. lei encore, les purgatifs un pew énergi-
gques donnés quand la pituile revient avee quelque persévirance,
produisent d’assez bons effels. Une formule que j'emploie anjour-
d’hui de préférence, paree quelle m'a procuré des résullats presque
constants, est la suivante pour les adultes :

Creme de tartre soluble. .. vouvniinanonss 42 grammes.
Magnésie décarbonatée. . ...oevvevnnena. de &4 8gr.
Poudre de jalap. .cveecienrncsnsniaas-ss dedd2gr

M. 8. A, & prendre en une fois el i répéter, deux jours plus tard, si 'effel a
ElE incomplel,

Les différentes poudres absorbantes, le fer uni & extrait de fiel
de boouf, V'ean de Vichy, les eaux sulfureuses, peuvent élre pres-
crils apris les purgatifs et velavder les retours daccidents,

Mais de ce qu'une maladie, pen ou point comprise jusquiici, a
6l mal dludide dans ses causes, sa naluve, ses caraclires, car nous
woserions plus, je pense, nous conlenter aujourd’hui des explica-
lions humorales des anciens, nous ne devons pas conclure qu'elle
est et reslera foreément obscure.

On ne sait pas encore bien, sans doule, ¢ que c'est que cette hi-
zarre disposition de Pestomae & séeréter un liguide qui parail pro-
pre i la digestion, et dont il se débarrasse, au prix des plus grands
efforts, pendant le travail de la digestion aussi bien que dans sa
période de vepos, de vacuilé. Cest évidemment un trouble séerétoire
par excis, el nous ne sommes peut-tlve pas trés-éloignds d'appren-
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dre quelle est la nature de ce liquide et quelles sont les parties de
Vestomac chargées de celte fonclion morbide. Ce que nous n’igno-
rons plus en lout cas, c'est que les nerfs, et en parliculierles
pneumo-gasiriques, président aux séerdlions normales de estomac ;
pur conséiquent, la dyspepsie hypererinique doit, avant tout, dtre
imputée & un trouble, & une exagération de Vinfluence nerveuse,
Cest déja un point de repére, et assurément des plus importants (*),
D'un autre coté, Pobservation clinique nous montre que, comme
dans toules les hyperséerdtions accidentelles ou anomales, la pituite
slomacale céde ou se suspend quand il se produit une exagération
de séerétion, flux sanguin ou autre, dans un organe plus ou moins
cloignd. Ainsi, tel malade est soulagdé ou se guérit i aide d'un abon-
dant ptyalisme spontané ou provoqué par la fumée de tabae; tel
autre, par un coryza; tel autre, enfin, par un flux hémorrhoidal,
Enfin, Pétude des canses nous apprend qu'i part hérédité, qui
se Lraduit non moins du edté des troubles fonctionnels que du cité
des ldsions organiques, la dyspepsie pituileuse est, dans la majorité
des cas, oceasionnée par Vexcitation répétée, habituelle de V'estomac

(1) Dans un travail intéressant présenté par M., Ih. Luszana & 1'Institut, nous
relevons gquelques données physiologiques, les unes déjd connues, les aulres
originales, qui démonirent Minfluence décisive des pneumo=gasirigues sur les
séerélions du ventricule.

« On sail, dit 'auteur, que la seclion des nerls pneumo-gastiriques retarde
ou amoindiit les effels de l'empoisonnement par la sirychnlne qu'on a intro-
duile dans I'eslomae, landis que celie section détermine promplement, au con=
Iraire, les effets loxiques qui résullent dela présence simultanée de l'amygda-
line ef de'1'émulsine dans cet organe.

« On a depuis longlemps cherché & se rendre comple de cetle sigularité ;
les prisentes rechgrehes ont pour but la solution de ce probleme, o

Sulvant M. Lussana, donc, le premier effel s'explique par les entraves ap-
poriées & I'absorplion de Ja sirychnine par les troubles eireulaloires el respira—
toires résultanl de la seclion des nerfs de la disieme paire.

L second effet est plus curieux et importe davantage & notre sujet.

11 repose d'abord sur ce fait de chimie organique que I'amygdaline et 'émul-
sine, mises en présence dans un vase, donnent lien, en réagissant I'une sur
I'autre, & de Vacide cyanhydrique ou prussique, qui tue; ensuile sur ce double
fail physiologique que ces substanccs, ingérées dans les condilions normales,
ne produisent aucun effel Wxique, Pacidité du sue gastrique paralysant 'actionde
I'émulsing sur I'amygdaline, tandis que leur ingestion, la seclion des pneumo-
gasiriques ayant é1é préalablement opérée, est suivie de 'empoisonuement,
paree gque celle seclion enlralne la diminution de la sécrétion acide de l'estomac
ella produclion de lacide cyanhydrique en toule liberlé. (Gas. mddic. de
Paris, 1864, p. 127.) 11 n'est guiere possible, snivant nous, de lrouver une
preuve plus pércmploire du rale actil des pneumo-gastriques dans les sécré-
lions pastrigues.

TOME LXYIL B¢ Live. 15
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au moyen des stimulants, lesquels, i fovee d'éveiller ses faenltds
séerétantes, aménent cette exagiération de séerdtion 4 Pélat de fone-
tion pathologique, :

Nous voila done en possession dune triple sowree d'indications
qui, sans présenter encore un grand degré de eertitude, nous per-
meltent du moins de sortiv du vague des hypothbses el, chose non
moins désivable, de la confusion des idées,

Nous avons dit que ee qui réussissait le mieux dans lo forme
aigué de celle dyspepsie étail la médication évacuante, modérément
drastique : n'est-ce pas une application de ces principes théoriques !
Dans la forme chronique, les purgatifs ont encore leur utilité, an
moins i litre de modéraleurs ; mais il faut les répdter plus souvent,
en méme temps quon cherche & calmer Virvitabilité gastrique par
de ldgers sédatifs, Peul-étre les alealins, le bismutl, le fer lui-méme,
dont j'ai constaté plusicurs fois les effets satisfaisants, n'agissent-ils
pas autrement qu'en neutralisant les liquides anomalement séeré-
tés, el en absorbant un ou plusicurs de leurs éléments pour former
des composés assimilables ouinertes, rejetds ensuile avee les résidus
de I digestion. Ce sont alors des substances absorbantes chimi-
quement plutdt que physiquement,

Dans la dyspepsie pituitense chronique invétérée, qui fatigue les
malades par ses yomissements répélds, il sera rationnel de provo-
quer, a distance, un flux permancnt, habitnel, tel que le ptyalisme
ou les séerdtions buceales, an moyen des sialalogues, et, mieux en-
core, |a congestion des veines hémorrhoidales, qu'on détermine, &
la longue, par Pemploi des aloétiques pris i Vintéricur et appliquds
cn suppositoires,

Toulefois, il faul en convenir, toutes ces ressources de la médi-
cation révulsive et chimico-physiologique, malgré leur raison d'étre
et leur incontestable utilité, ne constituent qu'une méthode secon-
daire, palliative le plus souvent. C'est élément principal de Paffec-
tion qu'on devrait se propoeser d'attaquer, de corviger : je veux parler
du trouble perveux fonctionnel lui-méme. Malbeurensement il ne
suffit pas, en thérapeutique comme en mainte antre circonstance,
de connaitre le foyer du mal pour triompher du mal lui-méme,
Chercher @ y parvenir est méritoire, el de pareils eflorts sont loin
d'étre toujours stériles ; mais combien pew de médecins y apportent
une volonlé assez ferme, assez persévérante! EL & ceux qui possé—
deraient dans leur plénitude ces précieuses qualités, ol trouver des
malades se prétant avee une enlidre bonne volonté i un traitement
aussi lent el aussi incertain ?
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Nous devons nous borner, pour le moment, i ces réflexions gé-
nérales sur les diflicaltés de ee probleme de médecine pratique,
avee Vespoir d'avoir delaivé el prépard, sinon oblenu sa solution,

Faut-il ajonter que Phygicne alimentaire de eette catégorie de
dyspepliques devra &étre sévivement surveillée et redressée, qu'il sera
de riguear de leur inferdire Pusage des slimulants pris i jeun sur-
toul, des mets el des liquides que Vexpérience a démontrds agir
comme cause prédisposante ou déterminante? On permetiea les spi-
rilugux en mangeanl, mais, aulant que possible, de bonne qualité
et en quantité modérée. La nourrilure sera sii‘n[ﬂu, peu épicée ct
substanticlle. On évitera, enlin, les longs intervalles entre les vepas,

D Guiron,
Médecin des hopilaux et hosplees & Laon.

i il

EIBLIOGRAPHIE.

La folie devant les {ribunawz, par M. le docteur Leerasn oo Savie, médecio
experl pris le ibupal civil de la Seine, ancien interne en médecine de la
maison de Gharenton el de plusicurs dlablissements publics d'aliénés; lauréal
[prix Bsguirval, médaille d'or); membre titulaire de la Sociélé d'anthropologie,
de la Société médico-psychologique, de la Société de médecing pratique, ete,

Le titre de ce livre, qui en marvque bien le eavactire, indique qu'il
s'adresse lout & la fois aux magistrals el aux mdédecins ; ot expé-
rienee, soavent répétée, soil qu'elle montre que les magistrats, bien
quianimés des meilleurs intentions, peuvent errer dans Papplica-
tion de la loi, soit qu'elle prouve aux médecins que leurs apprécia-
tions ne sont point infaillibles, Pexpérience, disons-nous, vient {ré-
quemment Lémoigner qu’un tel livee est toujours opportun, el répand
toujours aux exigences les plus impdrieuses de la justice. Pour
qu'un ouvrage de cel ordre atteigne, autant que ecla est possible 4
la fragilité lumaine, le but élevé quiil se propose, il nest sans
doute pas d'une absolue ndcessité que Pantenr qui ose en affronter
les difficuliés ait approfondi tout ensemble et Pétude du droit et
Pétude des sciences midicales ; le médecin, dans les questions mé -
dico-légales, n'est toujours quiun témoin dont la seience est inter—
rogde sur des fails spéeiaux, car celle science est spéciale elle-méme,
Ce qui prouve que, sans étre doctus in ufrogue jure, on peul jeler
de vives lumigres sur la médecine légale, c’est que la plupart de
nos midecins légistes les plus antorisés ne semblent guére, quant 3
ee qui touche la seience des lois proprement fdite, dépasser le ni-

page 227 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1864x67&p=227

@BITH

— 998

veau des hommes qui ont joui de tous les bénélices d'une forle édu-
cation commune. Toulefois, ainsi que nons le faisions naguire re-
marquer encore, en parlant du Traité de mddecine légale de
MM. Briand, Chaudé et Gaultier de Claubry, Palliance des deux
sciences, dans ce qu’elles ont de plus posilif dans leur enscigne-
menl didactique, ne peul qu'étre profilable & Fune et & Pautre, et
les vendre plus précizes dans leurs conclusions, en leur donnant
une plus grande antorité. M. le doctenr Legrand du Saunle, qui s'est
marqué de loin le but auquel il est arrivé aujourd’hui en publiant
I'ouvrage dont il s'agil en ce moment, &'y élait prépard longtemps &
Pavance en faisant de la science du droit une dlude spéciale, tout
en sappliquant surtout i 1"étude approfondie de la spécialité mé-
dicale dont il est un des organes dislinguds. A ce double titre, no-
tre savant confrire est donc un guide qu’on peut suivre, sans cou-
riv grand risque de ¢'dégarer, dans les questions médico-légales,
souvent triés-épineuses, loujours trés-délicates, qui onl trait i Palid-
nation mentale.

En examinant rapidement ce livre intéressant, nous verrons celte
présomption se changer heureusement en certitude, et s'il est vrai,
comme nous le eroyons, que les magistrals y puissent puiser d’'n—
tiles renseignements pour éelaiver leur religion dans une foule de
questions difficiles, nous sommes convaincu surlout que pas un
médecin ne lira cel ouvrage inléressant sans se sentiv forlifié dans
ses pressentiments sur un certain nombre de vérités qui flottent in-
décises dans son esprit non sullisamment prépard.

Presque dés son entrée en matiere, M. le docteur Legrand du
Saule montre esprit dans lequel sera derit son livee: éelectisme
raisonné qui, en attendant qu'une lumiére supérieure vienne éelai-
rer une des partics les plus obscures de la science physiologique et
pathologique, s'applique & concilier les exigences de la justice so-
ciale avec les demi-lueurs de cetle science. On ne peut se dissimuler
que quelques aliénisies, comme éblouis d'une foule d’enseignements
positifs que Pobservation attentive de la science moderne a mis en
pleine lumitre, ne se soient lnissé entrainer dans le cercle un peu
élastique de irresponsabilité morbide. M. le docteur Legrand du
Baule selloree de réagir contre eelle tendance, en ee qu'elle a d'ex-
cessif, et de la corriger par une plus saine et plus calme apprécia—
tion des ehoses. C'est ainsi, pour ne citer que quelques spécimens
de celle manitre prudente de procédder en ces matitres délicates,
qu’il cherche 4 démontrer que c’est aller beaucoup trop loin, dans
une foule de cas, que de prétendre & plaider I'ivresponsabilité en
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tace de I'hystérie, de I'dpilepsie méme. Dans la pensée de I'auteur,
et nous croyons qu'il est dans le viai, M. le doctenr Constant a dvi=
demmenl evrd, quand il a déclard nettement que les possidées de
Morzine en Savoie, que la simple présence de quelques soldats
a ramendes i Pordre, élaient absolument irresponsables de leurs
acles. Il en est de méme de la doctrine de Firresponsabilité non
moins absolue qui couvrirait épileplique, el dont M. le professenr
Trousseau se faisait naguere I'avocat quelque peu impradent : non-
seulement on ne parviendra jamais & Pétablir sur des bases qui la
fassent accepter de la magistrature, mais une ftelle exagération
court le risque de faire s’égarer celle-ci sur la pente opposde. Mais
deoutons sur ce poinl Pauteur lni-méme : les quelques lignes que
nous allons lui emprunter meltront & jour le vrai neend de la ques-
tion, en méme lemps qu'elles donneront la vraie solution de la
question scabrense dont il s'agit : « Dans 'intervalle de leurs accés,
dit-il, les épileptiques ont fréquemment de longs retours & la raison.
Bans doulte, ils restent égoistes, méfiants, ombrageux, irritables et
emportds 3 sans doute, ils sont difficiles & vivre, n’aiment personne,
se plaignent & tort, se disputent, sement la discorde et se font hair;
mais ¢'est li le fond de leur caraetére, et leurs allurves chagrines ne
les rendent pas moins susceplibles d’Gtre, dans un assex grand
nombre de cas, partiellement responsables de leurs acles. Aussi
M. Baillarger élait-il dans le vrai, lorsqu'il a proposé, dans son
discours académique, une aliénuation de resposabilité en faveur de
ces malhenreux malades. M. Delasiauve a émis depuis longlemps
celte méme maniére de voir, » La responsabilité limitée dans quel-
ques cas d’hystérie, el surtont dans la presque géndralité des cas
d’épilepsic, quand elle n’eniraine pas une irresponsabilité absolue,
c'est la, suivant nous, une saine docirine, et qui doit diriger le
médecin légiste, en cas pareil, dans ses rapports avec les magis-
trats chargés d’appliquer la loi. Mais cette saine doctrine, M. Le-
grand du Saule y est-il fidile, quand aillenrs, parlant des instincts
méchants et de la perversité précoce chez les enfants, il tend & voir
li une manifestation de 'épilepsie nocturne ¥ Prenons garde de nous
avancer trop loin sur cette pente glissante': la plupart des enfants
qui présentent ces funesies dispositions sont en géndral des enfants
mal élevés, el j'avoue que jaurais beancoup plus de confiance dans
une réforme de I'éducation pour combatire ees tendances manvaises
qu’au sulfate d’atropine. « N'irritez pas les enfants, » dit saint Paul :
cetle parole m'a toujours frappé, et je suis sir que le systéme d'é-
ducation qu'elle consacre préviendrait, dans beaucoup de cas, le
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développement d’une foule de tendances mauvaises qui sc trahis-
sent dis le premier dge de la vie,

Sans suivre un ordre bien sévire dans la distribution des nom-
breuses malieres qui composent son trés-inléressant ouvrage, M. Le-
grand du Saule traite tour & tour des intervalles lucides dans la fo-
lie, et de leur appréciation juridique, des conditions somatiques et
morales qui peuvent invalider un lestament, de I'ivresse, du som-
nambulisme naturel et des erimes qui peuvent se commetire sous
P'empire de I'état mental qui le produit, de Panthropophagie, de la
nullité du mariage, des diverses monomanies qu'il admet, suivant
notre humble opinion, avee raison, bien qu'elles soient nides par
quelques hommes des plus autorisés ; sur toutes ces questions, au-
teur verse & pleines mains le trésor d’'une immense érudition, Mais
ce qui donne surtout au livre de nolre savant confrive une valeur
pratique qui le fera rechercher de tous les médecins qui, acciden-
tellement, sont appelés & témoigner devant la justice de faits qui
ressorlissent des maladies nerveuses, et surtout de Ialiénation men-
tale, ¢’est qu'il n’est pas seulement une conclusion pratique, peut-
tire, i laquelle s’arréte auteur, qu'il ne justifie par une ou plu-
sieurs observations qui metlent parfailement en velief les principes
qu’il s'efforce d’établiv.

Dans I'impossibilité ol nous sommes de suivre notre savant con-
frire pas & pas dans cette roule aussi longue que laborieuse, qu’on
nous permette en finissant dindiquer une de ces solutions qui, pour
la plupart, ainsi que nous 'avons dil déji, nous paraissent mar-
qudes an coin de la justice et du bon sens. On a beaucoup parlé
dans ces derniers lemps de Pérotisme, et des abus monstrueux aux-
quels conduit quelquefois cette passion sans frein ; quelle est la
pensée de M, le docteur Legrand du Saule sur un de ces abus les
plus révoltants, la violation des sépultures, la profanation des ca-
davres? Sous le nom de vampivisme érotique, doit-on veir la une
forme rare de monomanie, I'impunité est-elle acquise & ces profana-
teurs posthumes de la pudeur humaine ¥ « Non, dit judicieusement
M. Legrand du Saule, la folie n’est pas une conséquence nécessaire
de la dépravation, et il ne faut pas, sans un mir examen, aller
jeter surla honte et le crime le manteau prolecteur du délire et de
Pimpunilé, » Nous partageons donc 'opinion de M. Morel, lorsqu’il
dit : « 1l n'est en réalité acte si dépravé commis par les aliénés, el
je n'en exceple pas méme la violation des cadavres, qui n'ait é1é
accompli par des individus jouissant de leur raison. On peul invo-
quer, je le sais, continue I'éminent médecin de Sain-Yon,| pour
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excuser cerfaines monstruosité de Pordre moral, la passion des in-
dividus, la foree de 'habitude, 'entrainement de I'imitation ; mais
cntre la tyrannie des passions et 1'irrdsistibilité qui est le propre
des maladies mentales, il existe une grande el énorme différence.
Celle-ci se déduit de Fobservation de symptomes d’un caractére ex-
clusivement pathologique. »

Nous n'en dirons pas davantage sur un livre qni se prite mal A
une analyse méthodique, et surtout i une analyse qui doit pen dé-
passer certuines limites ; mais si bréve que soit cette notice, et hien
qu'elle w'ait fait que glaner 1h oli elle edt pu recueillir une moisson
abondante, nous aurions manqué complétement notre but, si les
lecteurs du Bulletin de Thérapeutigue ne pressentnient, d’aprés le
peu que nous en avons dil, ce que nous y avons vu, ¢'est i savoir :
une science de bon aloi, une grande loyauté d’appréciation et un
respect égal pour Jes exigences de la justice humaine el les infir-
mités pathologiques réelles de Pesprit. Plusieurs ont versé dans un
sens ou dans un autre : M, le docteur Logrand du Baule nous pa-
rail presque toujours avoir marché entre cos deux deueils sans s'y
heurter ¢ ¢’est 1h surtout Poriginalité de son livee, ot ce qui le te-
commande principalement & la méditation des médecins que les
questions relatives & la médecine 1égale des alidnds et de quelques
aulres névropathiques peuvent intéresser.

et

BULLETIN DES HOPITAUX.

DEux NOUVELLES OBSERVATIONS DE FISTULES VESICO-VAGINALES TRAL-
TEES AVEC SUCCES PAR LE PROCEDE AMERICAIN ET LA SUTURE MONILI-
rorMg, — M. Horand, interne distingué de PHitel-Dien de Lyon,
nous enveic les deux obscrvations suivantes pour étre jointes &
celles que conlenait l'intéressant mémoire qu'il nous a adressé I'an
dernier.

Obs, 1. Claudine G**¥, fgée de quarante-cing ans, domiciliée &
Frangy (Sadne-et-Loire), entre & PHitel-Dien de Lyon, salle Sainte-
Anne, le 10 septembre 186G3.

Cetle femme est affectée, depuis dix-huil ans, d'une fistule vésico-
vaginale survenue a la suile d'un accouchement laborigux. Malgré
celte infirmité, elle est redevenue enceinle depuis celle dpoque el &
accouchd heureusement,

Actuellement, I'étal géndéral de celte malade est bon ; quant i Pétal
local, voici ce qu'un examen attentil permet de conslater :
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4* Rougeur et excoriation des organes génitaux externes, résultat
du contact continuel des urines ; quelques concrélions calcaires sont
attachées aux poils de la vulve;

@ An niveau du bas-fond de la vessie, i 4 cenlimiires du méat
urinaire et & 42 ou 15 millimeétres du eol utéring il existe sur la
paroi vésico-vaginale une fistule assex régulibrement circulaire,
mesurant environ 1 centimétre de diamétre.

Pas de saillie de la muqueuse vésicale i travevs cet orifice, dont
les bords sont taillés perpendiculaivement et ont Pépaisseur de la
cloison vésico-vaginale. z

Tout autour de la fistule la parvoi vaginale est saine; sa consis-
tance et sa coloration sont naturelles,

Le col ulérin n'a subi aucune modification pathologique ; écou-
lement continu des urines, que la malade soit couchée ou debout,

La malade est préparéed 'opération au moyen de deux purgalifs
salins adminisirés & un jour d'intervalle et d'un lavement laxatif
donné le soir de la veille de Fopération.

Le 19 septembre 1863, M. Desgranges, professcur de clinique
chirurgicale, pratique I'opération de la maniére suivante : :

Pas d'anesthésie. La malade est placée dans la position sur les
genoux et les coudes, Introduction du spéeulum de Bozeman, que l'on
confie & un aide.

Premier temps. — Avivement périphérique, suivant une zone
large de 8 4 10 millimétres, la paroi vaginale élant seule attaquée
et la paroi vésicale respectde avee soin,

Détersion de la plaie avec des éponges, Application & plusieurs
reprises de la glace comme hémostatique,

Deuxiéme temps. — Réunion transversale au moyen de cing
points de suture moniliforme. Les fils métalliques (fils de fer élamé)
sont placés du premier coup i l'aide’ de Paiguille de M. Startin et
appliqués en se conformant aux préceptes du procédé américain.

Avant de réunir, on siche soigneusement la plaie & Paide de pe-
tiles dponges.

Les fils sont fixés en suivant les régles de la suture moniliforme,
et pour cela on procéde ainsi qu'il suit :

Le chel postérieur de chaque fil métallique est passé dans un
plomb (n° zéro) perford s en arviere du plomb, on fait un neeud au
fil métallique, comme s'il s'agissait d’un fil de lin, et contre ce nend
on éerase avec un davier le plomb destiné & fournir un point d*arrdt
sur le fil métallique.

Le chel antérieur est ensnite passé dans un plomb queTon saisit
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avee le davier, et, tandis que l'on tire légérement sur le fil, on porte
le plomb eontre les tissus, jusqu’a produire un rapprochement exact,
sans toulefois exercer une constriction vielente. Ce premier plomb
du chel antérieur est soutenu par un second qui recoil le [il exacte-
ment comme le premier, et que 'on éerase en touchant I'autre sans
exercer de pression violente.

La suture achevde, on retive le spéenlum. Les fils sont tordus
ensemble et sectionnds & quelques eentimétres de la vulve.

La sonde de M. Sims est placée i demeure dans la vessie,

L’opérée est porlée dans son lit, couchde sur le dos, les cuisses
élendues el rapprochées; un urinoir est place sous la sonde.

L’opération n'a duré qu’une heure.

Infusion de tilleul et de feuilles d’oranger. Polion diacodée.

Suites. — Les suites de Fopération sont simples. Figvre légire
pendant Jes deux premiers jours, Quelques coliques, un peu de
ballonnement du ventre, sommeil faible, inappétence jusqu’a 'en-
levement des fils,

La malade ne perd pas une seule goutle d'urine par le vagin et
on a soin de changer la sonde deux fois par jour.

Le 26 septembre, la malade étant placée sur le dos, on enlive los
fils, dont trois se sont cassés dans la portion laissée libre dans le
vagin, probablement sous Pinfluence de Poxydation,

La réunion immédiate est compléte. On apergoit une cicatrice li-
ndaire, transversale, 1i ol prée¢demment existait la fistule. Cepen-
dant il sorl quelques goutles d’urine quand la malade tousse ou fait
un effort. Voici & quei cela tient : le fil du milieu retivé laisse voir
un petit pertuis par lequel Purine s’'échappe, pertuis situé i 5 milli-
meélres de la cicatrice transversale et qui est dd probablement a ce
que l'aiguille a é1é conduite trop prés de la mugquense vésicale et 'a
perforée. '

On replace la sonde & demeure dans la vessic, et aussitot il s'é-
coule une pelite quantité d urine,

Le27 seplembre, on enléve la sonde, on preserit un léger purgatif
el un lavement émollient afin de faciliter 'évacuation de I'intestin,
ce qui n’a pas eu lieu depuis I'opération.

A partiv de ce moment, on commenee & nowrrir le malade, on
prescrit quelques toniques, et i mesure que Pappétit revient on aug-
mente le régime. La malade s leve et ne perd plus ses urines que
lorsqu'elle est debout, mais celte perle peu abondante cesse rapide-
ment.

Le 10 octobre, la guérison est compléte. La malade ne perd plus
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aucune goutte d’urine ni couchée, ni dehout, ni quand elle tousse
on fait un effort ; elle nrine volontairement et senlement trois on
quatre fois dans la nuil,

L'examen démaontre que le petit pertuis qui laissait échapper nn
peu d'urine est complitement cieatrisé. Quant 4 la cieatrice trans-
versale de la fistule, elle est toujours en parfait élat, Exeal.

Obs. I1. Julie 8%, figée de trente-cing ans, née et domicilide a
Saint-Genét (Haute-Loire), entre i PHotel-Dieu de Lyon, salle Sainte-
Anne, n® 16, le 7 avril 1864,

Cette femme, d’un tempérament lymphatico-sanguin, d'une
bonne constitution, mére de cing enfants, est aflectée depuis sa der-
niére couche, qui remonte au mois de novembre 1863, d'une fistule
vésico-vaginale.

Ezamen, — Les organes génilaux externes, ainsi que la partie
supdrieure et interne des cuisses, au contact continuel des urines,
sont rouges et excoriés; quelques concrélions calcaires sont atta-
chées aux poils de la vulve.

Sur la ligne médiane de la cloison vésico-vaginale, & 3 centimé-
tres du méat urinaire el & 2 centimétres du col utérin, il existe une
solution de continuité, circulaire et mesurant environ 1 centimiire
de dinmétre. Les bords de cette fistule sont réguliers, souples ; ils
ont conservé 'dpaisseur de la eloison vésico-vaginale, Le vagin a
sa forme el ses dimensions ordinaires ; absence de nodosités et de
brides cicatricielles.

Perte totale des urines, que la malade soit couchée on debout.

La malade est préparde i Popdration suivant le mode habituel.

Le 28 mai 1864, M. Desgranges pratique Uopdration de la méme
manicre que dans I'observation précédente.

Réunion transversale an moyen de cing points de suture monili-
forme.

Suifes. — Les suiles de eelle opération sonl aussi simples que
possible. La malade n’a ni ballonnement du ventre, ni coliques ;
elle présente seulement les premiers jours un léger mouvement fé-
brile; elle ne perd pas une goutte d'urine par le vagin. Le soir mdme
de 'opération, la sonde se houche etle lendemain matin, i la visite,
on retire de la vessie au moins 400 grammes d'urine.

Le & mai, on enléve les sutures, la malade élant placée sur le dos.
La paroi vaginale est reconstituée. Il n'existe plus de perforation.
On ne trouve pas une senle goutie d'urine dans le vagin, et quand,
aprés toules les manceuvees, on place la sonde dans Ja vessie, on fait
soulir une quantité notable d'urine qui s'y élait accumulée,
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Le & mai, on enléve définitivement la sonde et on preseril & la
malade une purgation pour le lendemain.

Sous I'influence d’un régime convenable, les forees veviennent ra-
pidement et la malade ne tarde pas & se lever, L'irritation du canal
produite par la sonde céde i U'emploi des bains de sidge. La consti-
pation seule persiste, et Pon estobligé de vecourir tous les deux jours
it Vemploi d"un lavement émollient.

Le 21 mai, on pratique un nouvel examen el I'on constate la
reconstitution parfaite de la cloison vésico-vaginale. A la place de
In fistule il existe une cicatrice blanche, lindaire, transversale, régu-
likre et solide.

La malade se live, marche sans perdre une seule goutle d’urine,
La miction est encore un pen douloureuse, mais elle se fait volon-
tairement et seulement {rois ou qualre fois dans la nuit. Exeal.

e

REPERTOIRE WMEDICAL.

REVUE DES JOURNAUX.

Déformation  particulidére
du foie pouvant simuler une
tnmenr de ovaire deolt. Sons
U'infuence du corset, le foie s'allonge
dams le sens vertical, en méme lemps
quiil 8¢ réteéeil dans le sens transver-
sil. Une parlie plus ou moins consi-
dérable de Vorgane déborde la circon=
férence du thorax, qui imprime sur
la région correspondante du foie une
rainure civealaive plus ou moins pro-
noncee, all niveau de laguelle ge ren-
coulre le plus souvent un épaissizse-
menl eonsidérable des membranes,
el, dans eerlaing cag, une transforma-
tiom fibreuse de la couche superficielle
de la glande. Quelquefois méme, la
portion du fole qui débordse la base
du thorax me tient au reste de or-

ne que par un pédicole ires-mince.
Getle  déformation par pression du
foie, lequel atteint souvent dans ce
cas la fosse fliaque jnterne droite, esl
importante i connallre sous le point
de vue du disgnostie.

Gombien de fois, dit M, Croveilhier
i Tﬁ nous empruonlons le passage iLui
precede (Anal. path, gén., 1, MG),
n'ai-jo gns ¥u prendre pour des lry=
perlrophies el méme pour des lésions
plus graves de simples diformations
du foie |

I'armi les erreurs de diagnostic qui

uveni se commellre dans ces sortes
¢ cas, alors que la portion de la
lande hépatique o qui déborde la
ase do thorax ne tienl au reste de
Vorgane que par un pédicule rks-
mince, el qu'elle descend jusque dans
la fosse iliague, » doil fgurer celle
ui consisterail & prendre celle par-
tie ainsi di::illaoi:e el déformée pour
un kyste de l'ovaire. Celle confusion
ourrait se commeltre d'outant plus
neilement 8 la Fami abdominale an-
léricure flail infiltrée de graisse ou
middiptite, Glesl ce qni est areive
dans deox eas dont M. le docteir Per-
rond, médecin de I'Hotel-Dicu de Lyon,
a publié les observations.
ang le premier cas, la malade, dgde
da cinguanie-cing ans, prisenlail an
grand embonpoinl, ce qui génait beau-
coup la palpation ahdominale ; cepen-
dant on sentail manifestement dans
la fosse iliague droile une lumeur
assez dure, lisse, Indolonle, et assez
mobile pour pouvoir ére légerement
déplacée; cetle lumeunr, ayant le vo-
lume de deax Enin % réunis, unifor-
mément arrondie, éait facile i limi-
ter inférienrement, mais 1'épaisseur
des parois abdominales empéchail de
le faire aunssi bien en haul. La malide
ayant succombé i I'affection pour la-
quelle elle était entrée & Vhidpital
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(eatarrhe; maladie du ceeur), autop-
sie (it reconnaitre chez elle la défor-
mation du fofe dierite ei-dessus,

L'autre malade, dgée de quaranle-
trois ans, alleinte également d'une
affection  cardiaque , présentait de
méme une lumear arrondie dans la
fosse iliaque droite, du volume d'une
e de folus, facilement délimitable
en bas, mais non en haul en raison
d'une infiliration owlématense el d'un
Epanchement ascilique, Mime 1ésion
du foie i I'autopsie.

Le diagnoslic étant la base du trai-
tement, on congoil eombien il esl im-

riant de ne pas confondre de sem=
lables tumeurs  avee 'hydropisic
enkystée de l'ovaire, comme cely est
arrivé dans ces eas oir, dit M. Perroud,
la sagacité de plusienrs médecins tris-
experimentés s'est tronvée en défaul,
n‘ esl dn;m hon de signaler de lels
fails, quoiqu'ils ne solent pas chose
noovelle, (Gas. medd, de Lyon, aobl
1864.)

Aceldents caunsés par des
ridees de prothése dentaire.
ous nous rappelons avolr lu dernie-
rement, dans un journal anglais, un
cas de mnrlrggr asphyxie arrivé par
suile de la ipitation dans les voies
atriennes de dents artificiclles, qui s'é-
taient déplactes subilemenl au mo-
ment d'une chule, Voiei un fait ana-
logue, mais qui, heurcagement, n'a
pas eu une lerminaison aussi funeste.
Une dame de quarante-sept ans fut
réveillée brusquement pendant la noit
par un senliment d'asphyxie aceompa-
goé d'elforts de vomissements, el re-
connmut qu'un dentier en or, porlant
plusieurs dents, qu'elle avail gardé
en s'endormant, s"élait déplact el avait
élé porté jusque dans la cavilé pha-
ryngienne. Les premiers aceidents
gallénuirenl, mais il resta de la dys-
pnée, de I dysphagie, de la douleur,
el une aphonie compléle. Plusieurs
mfﬂmlns, n'ayant sans doule pratigué
qu'un examen insoffisant, erurent que
la malade s'élait trompée relativement
4 la cause des symplomes par elle
éprouvés, Elle s'adressa alors au doc-
teur Simrock, auquel elle démontra
la réalité de la présence du corps
étranger, en introduisant elle-méme
dans son gosier une sonde, métallique
aver laquelle elle parvint & le frap=—
er. Le docleur Voss ful appeld, el
es deux médeging, apris avoir re-
connu de pouveau le corps élranger
i Iaide de la sonde, puis du laryn-
goscope, procéderent & son extraction

au moyen d'une pince, aprés  aveir
Ethérise 1a patiente, Tous les symplb-
mes disparerent ensuite eapidement,
(Auter, med. Tines, avril 1864, )

Sucur urineuse gudérie par
I'nsage des frnits rouges. Fen
le docteur J.-A, Clos fenail le fail
suivant d'un de ses confrires, habile
praticien :

Un jeune homme étant tombé 4 la
renverse d'ume échelle fut atteint
d'une suppression d'urine qui résiala
& lous les moyens, L'excrélion de ce
liquide ful remplacée par une lranspi-
ration continuelle de tout le corps,
gui répandail une odeur forlement
urineuse, Ge malade fuvail la présence
de foul élranger, el sitdl que quel-
qu'un paraissail, il cherchail dans les
annrlmneuls le lien le plus reliré,
Il ‘resta dans cet étal pendant plu-
sirurs années (de six a sepl ans), Se
souvemant de quelques fails cilés par
Boerhaave sur la verin apérilive des
fruits rouges, le médecin signalé con-
seilla & ee malade de profiler du mo-
menl favorable (on étail au printemps)
el de manger une grande quantilé de
fraises el de eerises, jusqu'a a'en pro-
curar, pour ainsi dire des indigestions.
Il le fit el guérit eomplélement : les
urines so rflab]imnt, les suenrs ces-
gkrent; il reprit ses iravaux, el sa
maladie ne reparut plus, (fourn. de
indid. de Towulotise, aotl.)

Propriétés dinrétigues du
polygala de Virginic. 50 ]es
auleors citent les propriélés divréli-

ues du polygala de Virginie, ils sem-
blent ne les considérer que comme
accessoires, mellant au premier ran
sa vertu tonigue et exeitante. Voici
un fait qui ne laisse aucun doate sur
T'action de ce médicament sur les or-
ganes urinaires, au moins chez lo
sujet qui en At usa

Un enfant, adgé de sepl ans, qui
tralnait depuis plus d'on mois des
suites de la rougeole avee congestion

ulmonaire, éprouve des lenteurs dang
‘tmission de Iurine, ¢l comme une
dysurie. On loi 6l prendre la décoc-
tion de racine de polygala de Virgi-
nie, conpée avec le lail, el aussitdl les
urines coulérent abondamment. Mais
il fut atteint d’une brilure aux bourses
¢l au périnée, el on jugea opporiun
de suspendre Vusage de celle lsane :
la dysurie reparot, pour céder de noa-
veau el assez promplement i emploi
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de laméme déeoction, (Jowrn, de med,
de Teulowse, aoit.)

D reldachement du prlore.
M. le docteur de Sérd vient de pu-
Llier une brochure sur le reldehement
du Ilry!ur‘a. Les induclions sur les—
quelles auleur s"appuie sont 1'élat
physiologique des conlractions de 1'es-
lomae. Gelles-ci ont pour résullal, on
le sait, d'une part, de malaxer les ali-
ments, de les brasser pour ainsi dire
avee le sue gasitrique ; de l'aulre, de
laisser passer pew a pew el par des re-
lichemenls suceessils du pylore lo
chyme dans Pintestin gréle,

Se fondanl sur des [ails pathologi-
ques, lauleur rappelle que chez les
grands mangeurs, qui sont en général
maigres, les aliments séjournent pen
de temps dans U'estomac, el il en con-
elut quil existe un élat de veldche-
menl particulicr du pylore, dont I'ef-
fet est, en dehors de tovte complica=
lion, un ralenlissement des fonclions
digeslives, el suivanl une expression
populaire, un élal dans lequel les ali-
menls ne profilent pas.

Le relachement du pylore esl sou-
vent le sympidme d'Glats nerveus, el
il semble devoir &lre accusé de pro-
duire chex beaucoup de mulades cet
alluiblissemenl singulier, qui ne peal
tlre mis sur le compte d'avcun Ecart
de régime el d'aucune lésion de Ves-
Lome.,

Poussant plus loin encore les const-
quences de son induetion, M. de Séré
pense que par suile do passage des
aliments de Ueslomac dans le duo-
diénum, les forces se perdent, le sang
s"appauyril,

Le sympléme prineipal est tiré des
sensations des malades qui, disent-
ils, digirenl vite avee lear estomac et
lenlement avee leurs intestins. Mais
co symplime doit Gtre nécessairement
Iris-fugace ; il en esl de miéme de la
faim insaliable : le météorisme esl un
sympldme accessoire.

Pour réveiller les contraclions slo=
macales, Maoteur conseille la médecine
noire ; les asiringents el le ratanhia
en particulier sont recommandés, et
l’::lsjngc des lonigues est d'on bon em-

v+

Il est juste de dire qu'sucune ex=
ploration analomique n'a jamais per-
mis de préciser I'élal du pylore atleint
de pavalysie ou de reldchement mus-
culaire. On ne sait pas g'il ¥ a atre-
phie, et il est un mot qui représente-
rait bien le caractere du relachement
du pylore, le mot rhumatisme de I'es-
lamae.

Déjin 1o relichement du pylore a é1é
Eludié & un aulre point de voe, M. Beau
a expliqué les vomissements bilienx
des dyspepligues par un reflux de la
bile & travers le pylore reldché; el
dans de lelles conditions, il considé=
rail comme une circonslance fave-
rable & ln production des vomisse-
ments le décubitus dorsal.

Sur le relichemenl du pylore de
nouvelles éludes sonl néceszaires.
Jusqu'ici on esl foreé de loerner dans
un cercle vicieux, sans savoir ol est
le point de départ de la maladie, & la
dyspepsic cause le relichement du py-
lore, i un élal rhumatismal de 1'es-
tomac 'engendre, ou bien si le reli-
chement du pylore est le premier
mal.

TRAVAUX ACADEMIQUES.

Pathogénie des maladics
spéeiligues. Voioi exposié pricis
de la docirine de M. Bouley sur %e
mode de formation et sur les variélés
de celle classe de maladies.

Les muladies spéeiliques, dit ho-
norable professenr, sont celles qui
résullent de ecanses spécifiques. La
cause speeilique est celle donl Paclion
sur l'organisme esl carnclérisee par
les manifestations conslanles d'effels
qui sont loujours les mémes, & parl
L!es dilférences d'inlensité.

La cause spieifque loisse sur V'or-
ganisme son empreinte invariable, de
telle sorle que, élant donnée celle
empreinte plus ou moins marquee,

mais loujours reconnaissable, on cst
logiquement conduil & remonler de
cel ellet constant & V'action de la cause
qui I'a produil.

Exemples : les maladies virulenles.
Ce sonl les maladies spéciliques par
excellence, car c'est i elles surloutl
gue le mot spéeifique pent élre appli-
qué dans toute Vaceeption Slymologi-
que, Elles fonl egpice, species facers,
comme les espees animales el vagh-
tales. Elles sont caraclérisées par la
constance de leurs caracleres el par
la propriété gqu'elles ont de les re-

roduire par une véritable généralion,
ans organisme atteint d'une maladie
virulente, il ¥ a une liquesr séminale
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qui esl ce gue I'on appelle le virus,
par l'inlermédiaire de laquelle la
maladie peat Ere (ransmize de 'or-
ganisme malade & un organisme sain
et se propager ainsi dans Pespace et
dans le lemps,

Outre les maladies spéeifiques com-
Fli:!uu. que fappellerai fecondes si
‘on veul, il ¥ en a d'avlres qui sont
spéciliques encore en ce sens qu'elles
constituent des espiees 4 caracléres
conslonls el invariables, procédant
d'une esuse unique loujours 1a méma,
lagaelle traduit son action par des
effels constanis. Mais ces waladies
different des premieres par co carac-
tire esgenliel qu'elles sonl stériles,
qu'elles restent toul individuelles, en
un mol qu'elles ne sonl pas suscepli—
Iles de se propager. Elles s'dleigoent
dans Forganisme sur ou dans lequel
elles gn sont développdes; mte:mqﬂ.ﬂ:
les maladies caustes -['» par les vening

ar les poisons.

infing il esl une aulte clagse de
maladies spécifiques, qui forme une
catégorie de maladies mixles relali=
vement aux deux premivres, en ec
sensd que lantdl elles sonl slériles,
lantht elles sont fGcondes, ¢'est-i-dire
susceplibles de ge (ramgmelre par
contagion; exemple: des maladies
produites par les eflluves et par les
migsmes, eelles aussi qui revétent le
caractere épidémique on endémique.

Quoi qu'il en solt de ces différenles
eatégories, U'idée de spéclficité en—
trolne dans Pesprit celle d'une cause
unigue pour chagque maladie, loujours
la méme et se iraduisanl par des
effels  constants. Cela élabli, voiel
eomment on peul eomprendra gue
quelques-unes des maladies spécifi-
(jues naissenl spontanément.

11 y a des circonslances ob lorga—
nisme, devenu malade sous infloence
de causes non spéciliques, de causes
géntrales telles que 'encombrement,
Pexebs de travail, Vinsofiisance de la
nourriture, l'élal troumatique el 1
liwre qui S'allume, ele,, oi eel orga-
nisme peul éprouver une Lelle révolu-
tion, subir un lel changement d'état
de ses humeurs, qu'en luj se forme de
Loules pikces, sans quil Pail regu du
dehors, le principe virulent, 1'élé=
ment de la contagion, la condition
enfin de la manifestation spéeifique de
la maladie.

En d'autres termes, la cause spé-
ciique de la maladie spécilique esl
exlerieare @ lorganisme ; elle agit
sur lui de dehors en dedans. Clest le
cas pour les vening, pour les poisons,

pour un eerdain nombre de maladies
contagienses, telles que la =yphilis,
par exemple,

Tanion elle s¢ développe spontané-
ment o dedans de lui sous Pinfuenee
de causes pathoginiques non spéeili-
ques, qui donment lieu i une maladie
genérale non spécilique d'abord, mais
susceptible de le devenir dans cer=
laines espisces animales,

Tel esl le cas, par exemple, ol chez
Je ¢heval Vinfection purnalente se {ra-
duit ?ar une éruplion morveuse avanl
tous les caractives analemigues de la
maorve ¢l loules ses propriclés ; car
celle morve conséeulive i 1"étal ran—
malique esl  essenliellement conta=
gieuse, ce qui aflirme essenliellement
sa nalure., (Aead, dvdd, , aoil 1864.)

Sintistigue des fotas morts
et des enfants nouvenu-ndés,
Vaici leg conclusions du mémoira de
MM. Maindrault ol Géry sor ce snjel:

1o Afin de préparer les éléments
sulfisamment wombreus el variés,
indigpensables, selon vous, pour dres-
ser une bonne slalistique des foelus
morts, qui, faisant connaltre les causes
de décies, permetira de les combalive
avee plus d'avantage, nous soubaile—
riong que I'administration erédl une
fenille spéciale pour les foelus, alin
que les médecing vérificateurs des
décks y consignassenl uniformément
les renseignements uliles relalivement
i la mire, au felus, 4 ses annexes el
i P'accouchement.

'{“ Noug souhaiterlons  qu'apris
avoir  appliqué  Phygitne publique
d'une manicre splendide, on voulit
bien sanger & Ihygiene du domicile,
de la famille, de” individu, en un
mot, & I'hygiene privée; c'osl bien
modeste, mais ce sernil bien ulile,
car, s0us ce rapporl, il y a tout & faire.

Nous soubmiterions qu'on s'oc-
cupial avee soiu, zile el persdyérance,
beaucoup plus qu'on ne le fait ordi-
nairement, de la ranté de la femme
enceinle, pour elle, ¢t surtoul pour
son fruit.

4= Nous soubailerions que des se-
cours réels, sullisanls, fussenl donnés
aux femines enceinles qui seraienl
dans le besoin. On en donne b eelles
qui nourrlssent les enfanls de leor
lait, pourquoi w'en donnerait-on pas
@ celles qui les nourrigsent de lewr
sang ¥

G* Enfin, 'accouchement élanl si
souvenl dangereux pour le fwlus,
nous soubailerions que le niveau des
connaissances obstélricales Mol élevid
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el surtont gquien leur imprimil de
plus en plus le caractere pratique.
(Acad. de med,, wodl 1854.)

Traftcment  de Pépididy-
miie nigul par les monche-
inres du sevotomm, M. Panas
eommenca  par déclarer qu'il a expé-
rimenté comparalivement a Uhapital
du Midi, sur un tres-grand nombre
de malades, les divers modes e
trailement dirigés contre U'épididymite
aiguit, Da eelte énde comparalive est
résultée pour lui la conviclion que le
traitement de colte  maladle, par
qlucmuu méthode que ce soil, n'en
abrége pas semsiblement la durde et
n'en amende pas notablement les
sympiomes. On esl loul aussi avaned
en ne faisanl rien, c'esl-a-dire en se
hornant & prescrire le repos au lil el
les cataplasmes, quen se liveanl &
une thérapeutigue plug on moins
active, 11 ¥ o une exception relative-
ment au collodion, qui a lovjours
angments la dorée de la maladie at
Vinlensite de la douleur. Ghez un
malade, ¢n particulier, Ta doolewr cst
devenue si alroes apris Papplicalion
de Uenduil, que ce malheareny, dans
un aceis de folie furiense, s'ost dlaned
hors de son lit el s'esl précipité, en
chemise, par vne noit froide, dans
les jarding de Pétablissement, oit Non
aen tonles les peines du monde & le
rattraper el i le malteiser. Quant anx
aux aulres moyens, ils w'onl pas en
]'_.'I.lw de rvisullats que Pexpeclalion
pure el simple.

Un seul a donné a M. l'anas des
résullals favorables: ce sonl les
mouchelures du serolom préconisées
par M. Velpeauw en 1856, Sous loup
infuence, In durée moyenne de la
maladie a paru abrégée de deax A

nomipe douleur une sédation telle-
ment rapide, qu'en quelques heures
toute traee g'en élail eflscée. Com=
ment expliquer ectle disparition ra-
||-i|h.' el complite do la deolenr? Par
“éconlement de gang produil par les
mouchelures ¢ Non, car I'application
des ‘sangsues ne détermine pas les
mimes effels. Par 1"écoulement du
liquide eonlenu dans la tunigue vagi=
male ® Pas davanlage, car on oblient
le méme résultat des mouchelures
ians les épididymites seehes, L'expli-
calion du fafl est encore & irouver.
Les moucheiures du scrofum n'inté-
ressenl pas seulement U'enveloppe de
¢e nom § la pointe de la lancelte peut
pénéirer non-senlement sans incon-
vinienl, mais cpcore avec avanlage
dans ln {unique vaginale el dans le
tissu méme de la glande. M. Panas
n'a poinl vu survenir d'aceident apres
la pigire sururﬂcinl'le du testicula.
| Sogidtd de chirurgie, aoll, 1864,

Etat des organcs digestifs
dans la searlatine. M. Samuoel
Fenwich conclut de ses recherches
que la membrane muquense de V'eso-
phaga, de V'estomae el des intesling
el enflammeée dans |a seavlatine ; que,
alors, la desquamation de ceg parties
a lien; gue, malgré les changements
anatomiques survenns dans 1o mem-
brane muoguense de 'estomae, la for-
mation da la pepsine n'est pas em=
pichée ; que la peau subil les mémes
changements que ls membrane mu-
fJuense,

En somme, dans la searlatine, la
condition morbide consiste dans la
formntion de couches de nouvelles
cellules qui, & la pean, sont transfor-
mies en el:i]dnrme d'apparence nalu-
relle, el qui, dans l'estomac, con-

trois jours, el, chose plus impor=  liennent de la pepsine. (Hogal md,
lanle, il #'vst manifesté dans le phé-  and ohir. Soc, of London, juin 1804.)
o — S ——

VARIETES.

La Commission instiluée par le ministre de l'inslruction publique pour s'sc-
ouper des modifications & introdure aux lois de venidss el de germinal sur I'en-
seignement et Vexercice de la médecine el de la pharmacie a terminé ses
travaux depuis quelques jours, Yoici, d'apries I'Union médicale, quelques ren=
seignements sor les principales décisions qui auraient élé prises par la Com-

misson 2

o La Commission a propost que la durée des dludes dans les Facullés fot
portie & cing ans au liew de quatre pour les aspivants au grade de docteur, el &
qualre ans au lieu de trofs pour les aspivants au titre d'officier de santé,

a Gest dire qu'elle a adopté le maintien des médecing du second ordre; elle
a mime demandé pour eux Vexonération de quelques prescriptions rigourenses
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de la loi de venldse. Ainsi, toul en conservant le principe de la limitalion
d'exercice des officiers de sanlé an département pour lequel ils ont élé recus,
la Commission a demandé Fexlension de ce droit & un cerlain périmétre des
dipariements limilrophes pour les officiers de santé élablis dans des communes
silubes pris des limiles de deux départements.

t La Commission a également demandé pour eux I'abrogation des dispositions
de la loi de ventdse qui leor interdisent loute grande opération sans I'as-
sistance d'un docleur.

¢ La Commission parall avoir longuement disculé Ia question du mode de
nomination des professeurs des Fazullés, Le systime de la présentation el le
systime du concours onk trouvé des défenseurs. La Commission a adeplé on
moyen lerme. La présentation conlinuerail, d'apris son systeme, & dire faile
par les Facullés, mais apres deus épreuves imposées aux candidals, et dont le
rézullat entrerail en balance avee les litres antéricurs. Ce serail done une
sorle de demi-concours pricédant la présentation,

« On parle aussi, mais plus vaguement, de quelques modifications dans I'en-
seignement de la Facullé de Paris. La chaire de médecine comparde, supprimée
de fait depuis la relraile de M. Nayer, serait supprimée défnitlivement. L'en=
selgnement de 'histologie serail réuni & celul de I'anatomie pathologique, et la
chaire d'hislologie serail également supprimée, \

« Telles seraient les principales disposilions adoptées par la Commission, el
dont les unes exigeraient le comcours du Gorps législalif, dont les autres pour-
raienl étre exéeutées par voie de décret.

La conférence inlernalionale s'est réunie & Genbve, le B aoflil, sous la
présidence de M, le général Dufour, Le gouvernement de 'Empereur y élait
reprisenté par MM. Jagerschmidl, sous-direcleur au ministere des affaires
étrangires ; de Préval, sous-intendant militaire de 4+ classe, ot Boudler, mé-
decin principal de 20 classe,

Les délibérations auxquelles s'est liveée Ja conférenoce onl abouti & la con-
clugion d'une convention en dix arlicles, qui eonsacre la neutralisation des hé-
pitaus militaires el des ambulances, celle du personnel sanitaire offciel et celle
des blessés eux—mémes.

Cette convenlion a &8 signée le 22 aolil, Les gouvernemenls qui ont par—
ticipé 4 la négocialion n'ayant pu lous munir i temps leurs eommissaires des
pleins pouvoirs nécessaires pour procéder & la signature de cel acte diploma-
tique, douze Elals seulement figurent comme parlies conlraclanles ; ee sont :
la France, le grand-duché de Bade, la Belgique, le Danemark, 1'Espagne, le
grand-duehié de Hesse, 'ltalie, lea Pays-Bas, le Parlugal, la Prusse, la Suisse
el le Wurlemberg,

Mais le protocole ayant élé laissé ouverl, on doil espérer que toules les nuires
puissances accéderonl bientdl i une convention dans laguelle on s'esl allaché
avec le plus grand soin & coneilier les devoirs de I'humanilé avec les nécessilés
de la guerre el les exigences des opéralions militaires. { Moniteur.)

On nous prie d’annoncer, des a présent, que la séance solennelle de renirée
de In Facullé de médecine aura lien le 3 novembre prochain. Les acles ot les
cours eommenceronl immédiatement apris. Les amphithédtres de I'Ecole pra-
lique seront ouverts & partir du 17 oclobre,

i Pour les arlicles ﬂ.o-u. L:E;q;l;nlf;l, E. DEBCUT.
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THERAPEUTIQUE MEDICALE.

Bu traitement de rhumpiisme noucux par les bains arsenicaux,
Par M. Kol Guixeav pe Mussy, médecin de I"Odtel-Dicu.

La Gazetle des hdpitauz a publié, il y a quelques semaines, une
lecon de M. le docleur Beau, sur le traitement du rhumatisme
nouenx par les bains arsenicaux,

Meon honorable confriére m'a rendu pleine justice en m'atiribuant
celte méthode thérapeutique ; je Fen remereie publiquement. Je suis
heureux de voir son expérience confirmer la mienne, et établiv Pef-
ficacité du traitement arsenical dans une maladie que les médecins
frangais s'accordaient généralement & considérer comme incurable.
Seulement, M. le docteur Beau, citant ma formule de mémoire, 'a
citde d’une maniére inexacle; el comme le rapport que |’Académie
avait ordonné sur mon travail se fait atlendre depuis plusicurs an-
nées, el pourrait bien demeurer indéliniment dans les carlons aca-
démiques, permeltez-moi, mon cher rélacteur de confier & volre
journal le résumé des observations que je recueille depuis six ans
sur ce sujet, et des legons cliniques que je lui ai plusieurs fois con-
sacrées.

Je ne reviendrai pas sur Pétude pathologique du rhumatisme
noueux, éhauchée par Aberdeen, complétée par Haygarth, Fowler, le
doclenr Adam, et surtout par MM. les docteurs Chareot, Vidal et
Trastour. Jindiguerai seulement quelques particularités dans la
forme ef dans la marche de eetle aflection, qui peuvent éclaiver les
indications thérapeutiques.

Tantdt la maladie est franchement chronique, les phénoménes
réactionnels sont nuls on pew accentuds, el Uexcilabilité nerveuse
des malades est modérée ; si I'alfection a revélu au début des carac-
téres d'acuilé, depuis longlemps ils se sont elfacds : c’est la forme
chronique.

D’autres fois le rhumatisme est subaiga par sa forme, chronigue
par sa durde; I'excitabilité nerveuse esl excessive, elle relenlil sur
Fappareil circulatoire; ou bien encore I'affection rhumatismale
appartient & cetle variélé de maladics chroniques conslitudes par
une série de paroxysmes, de bouflées fluxionnaires qui s'éleignent
pour renaltre, et se succhdent les unes aux autres. Le génie de la
maladie est essentiellement chronique ; la diathése, dont elle est
expression, présente ureactivité continue, qui s’apaise incomplé-
{ement sans s'arréter, s'affaiblit sans s'épuiser dans 'évolution de

TOME LXVL. 0® LIVRAISON, 16
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phénoménes morbides, revétant Papparence de I'acuité, plutét sub-
aigus que franchement aigus.

Cette distinction est eapilale, el elle commande une modification
trés-imporlante dans le traitement,

Dans le premier cag, dans la chronicité vraie, je prescris, comme
Paindigué M. Beau, des bains dans lesquels je fais dissowdre le mé-
lange suivant : Sous-carbonate de soude de 100 & 150 grammes, arsé-
niale de soude, de 14 8 grammes. En méme temps, pour favoriser la
résolulion des engorgements articulaires, pour stimuler cetaffaiblis-
sement des fonclions nutritives, et pour relever colte défaillapee de Ja
vilalité, qui sonl si souvent les causes de la chronicité dans les ma-
ladies & mode inflammatoire, je preseris & Pintérienr une mixture
que j'emploie avee avanlage, depuis |_1|us de quinze ans, dans les
conditions que je viens de signaler, el spécialement dans le rhuma-
tisme articulaire i forme subaigué, dans les phlegmasies pulme-
naires ou pelviennes, qui ne marchent pas franchement vers la réso-
lution. C'est un mélange d'extrait de quinguina el d’iodure de
pnhahmm de B0 eentigrammes & 1 gramme du pmmler, de 25 centi-
grammes & 75 cenligrammes du second ; tantét je f]d]uru ces sub-
stances dans une polion, tantdt je les réunis en pilules,

Cette médication interne est administrée en plusieurs doses avant
les repas, el gouvernée de maniére & ne pas fatiguer les organes di-
;,.emt'-s car 5"l est 1|1:11qu15 de stimuler, de régulariser Pactivité du
travail nuiritif, dont la résolution semble une dépendance, il est
important de ne pas développer dans 'appareil gastro - intestinal
ung excilation morbide qui pourrait relentiv dans tout organisme,

Ainsi dirigde, cette médication m'a paru un anxiliaive utile de la
halndation arsenicale; mais J-.. ne lui atlribue pas d'autre rdle que
celui de moyen adlm'aul qui remplit une des indications de la
maladie. Jo I'avais employée seale, 1l y a plus de vingl aps, dans
le rhumatisme noueux, et elle ne mavait donnd aucnn résultat im-
portant.

Depuis la présentation de ma note a I'Académie, j'ai quelque-
fois employé, concurremment avee les bains, I"arsenic & Fintérieur,
dans les cas ofi le traitement exlerne ne me paraissait pas agir avee
une suflizante énergie ; M. le doctenr Beau nous apprend qu'il a gé-
néralisé celle méthode. Plusicurs autres de mes confiéres empluieut

arsenic sous eelle double forme, ou Padministrent exclusivement
it I'intériear, depuis que mes observations ont appelé I"attention des
médecins sur Pefficacité de cet agent thérapeutique dans le rhuma-
tisme noneux, On s'est rappelé alors qu'il avait été préconisé déja

page 242 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1864x67&p=242

@BITH

— 243 —

dans les affections rhumatismales. Mais les conclusions thévapeu-
tiques des docteurs Charcot, Vidal et Trastour, les longues discus-
siong agitdes dans ces derniers temps sur le traitement du rhuma-
tisme, et qui ne font pas mention de ce médicament, témeiguent de
Poubli profond dauns lequel il était fombé en France, du moins ().

Je I'ai employé 'an dernier, exclusivement i intérieur, chez un
sujel tuberculenx, atteint d'un rhumatisme chronique, el qui a
quitié HAtel-Dieu guéri, en apparence du moins, de celte double
affection,

C'est sous la forme de solution de Fowler que je I'ai preseril
dans ees différentseas. M. Beau a adopté 'acide arsénieux ; je ne crois
pas que Paclion de ces deux préparations soit sensiblement diffé-
renfe @l question est de savoir 8§l est opportun de combiner tou-
jours usage interne de Parsenie avee les bains dont j'ai donnd la
formule ; ce sera expérience qui en décidera; et J'acceplerai avee
empressement les modifications qu'elle apportera & ma méthode.

Sl mest pm-mis de m'en rapporter i mes propres observations,
je crois que les bains arsenicaux sufllisent dans beaucoup de cas, el
qu'alors leur innocuité doit les faire préférer. Jadmets volontiers
que chez certains malades I'usage combing des denx médieations
peut &tre opportun, Je reconnais que dans certains cas exceplion-
nels, les bains ne peuvent ¢ire employds, etil fawdra se borner &
P'usageinterne du médicament avee les précantions qu'il commande,

L'association de l'arséniale et du carbonate sodigues m'n paru
constituer un mélange plus puissamment résolutif, mais beaucoup
plus excitant que l'arséniate senl ; 'est done & ce dernier qu’on dait
g'adresser tonles les lois que Uon aura i craindre une stimulation
trop énergique. Ainsi chez les malades du second groupe, lorsque
la maladie w'est pas franchement chironigue, ou est trop rapprochde

(1) Tavais dté conduit & Vemploi de ces bains en observanl que plusieurs
eaux minérales, qui jouissenl d'une réputation traditionnelle dans le Lrailement
du rhumatisme, renferment de 'arsenie, Depuis, sur Pindication qui me fut don-
néw, j'ai fail quelques recherches bibliographiques dont voiei le résullal : Ten=
kinson de Manchester, Bardsley el Kellie ont préconisé Varsenic dans les affic-
lions rhumatismales |Dictionnaire de Méral el de Lens, arlicle dvsenic). Ces
Jjoursg-ci méme, dans le remarquable Trailé du docleur Garrod sur la goulte,
j'ai lrouvé un venseignement plus explicite. 11 dil avoir employé pendant plu-
sieors année= 1o liqoear de Fowler dans le rhumalisme novenx, qu'il appella
envora arthrile rlumatoide : il se demande s'il ne faot pas imputer 4 ce médi-
cament des congeslions hépaliques graves qu'il a vu survenir chez plusisurs da
ses malades; il ne dit pas €l persisie dans celte wéthode thérapeutique. Dans
tous les cas, il ne fait pag mention deg bains arsenicaus.
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de la période aigué, siclle addbuté sous eette forme ; ches cenx dont
la circulation est accélérée ; dans les cas ol la douleur est violente
et o1 le systeme nerveux vibre d'une manitre excesrive sous la
moindre impression ; dans toules ces circonstances, j'emploic I'ar-
séniate de soude seul, et j'en porte la dose de @ & 10 grammes. Jy
ajoute quelquefois 250 grammes de gélatine dans la pensée que
celte addition d’'une substance organique peut favoriser absorption
du principe mindral, et surtout pour me rapprocher davantage
ilans la constitution de mes bains artificiels de celle des eaux natu-
velles, dontla plupart, outre les éléments salins, renferment une
matiére azotde.

Température, durée et nombre des bains, — Cos bains doivent
¢lre pris titdes, Celle température parait étre favorable & I'absorp-
tion, et d’un autre edlé la thermalité a une grande part dans les
propriélés excitantes des bains. Leur lempérature vaviera donc dans
d’étroites limites, suivant les dispositions particuliéres et les habi-
tudes de chaque malade, ad gratam tepiditatem, C'est en général
entre 33 et 36 degrés centigrades.

Leur durée est de trois quarts d’heure  une heure; quelgues ma-
lades I'ont prolongée jusqn'a une heure el demie; les sensations
dprouvées dans le bain doivent étre interrogées pour la fixer,

Tous ces menus délails peuvent sembler des banalités futiles,
mais les succks en thérapeutique dépendent le plus souvent du
modus faciendi.

Au début du traitement, je donne un bain tous les deux jours.
&'ils sont bien supportés, i'en doune deux, trois, quatre de suite,
ménageant des repos de temps en temps, afin de laisser la sti-
mulation, qu’ils déterminent, se modérer et se régulariser pour
accomplir son effet conséeulif, qui doit étre de ramener i leur
type normal les mouvements organiques qui en sont déviés, Clest
la une régle d"une application trés-générale en thérapeutique : aprés
avoir sollicité I'action de Forganisme vivant avec une suffisanle
énergie, 1l faut savoir altendre celte action, en mesurer I'inlensitd,
en apprécier la direction avant de recourir 4 une incitation nou-
velle; car celle-ci, provoquée d'mne manitre injudicieuse, peut dé-
passer le but ol on tend.

Dans le second groupe de malades, plus que dans le premier, on
peut rencontrer V'indication d'administrer 'arsenic & 'intéricur;
dans les cas o la potion iodurée serait rendue inopportune par la
réaction fébrile, par Pacuité du travail phlegmasique, et oii cepen-
dant existe un éfat cachectique, qui appelle des modifications de la
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nufrition ; ou hien encore quand les bains employés seuls n'amé-
nent pas une amélioration suffisante ; dans ces circonstances j'ai
administré quelquefois la solution de Fowler, mélée & du sivop de
quingquina ou i du sirop antiscorbutique,

Quand les douleurs sont trés-vives, quand les bains les exas-
perent outre mesure, j'ai donné souvent i l'intérieur la poudre de
semence de cigué en pilules de B centigrammes, ou dans les cas
d’agrypnie quelque préparation opiacée (poudre de Dower , masse
de cynoglosse.) 1l faut surveiller Vaction de ces préparations cal-
mantes sur Pestomac ; Pintégrité de I'action digestive est un point
capilal dans le traitement des maladies chronigques.

L fets immédials des bains arsenicauz, — La plupart des ma-
lades éprouvent pendant le bain de légers picolements i la peau,
avec un sentiment de mieux-ttre, de légeretd, d'alocritd, de sou-
plesse dans les articulalions, et d’énergie musculaire qu'ils con-
servent pendant quelque temps apriés étre sorlis du hain; s'ils
prennent le lit, leur peau devient le siége d’une chaleur diffuse,
de prurit et souvent de moiteur; comme la fonction sudoripare,
la sécrétion rénale est géndralement augmentée,

Apris ces premiers effets, il n'est pas rare que les malades ac-
cusent une exacerbalion de doulenrs, accompagnée quelquefois de
craquements dans les arliculations malades ; celte exacerbation peut
&lre assez accentuée powr réclamer Pemploi des calmants, soit
Pintérieur, soil plus souvent en applications topiques. Dans e cas
Je prescris {réquemment un liniment renfermant pour 100 gram-
mes de glycérine, des extrails de belladone, de cigué, de jusquiame,
thébaique (de chaque 3 grammes.) Il faut, du reste, rassurer le ma-
lade sur cette exagdration passagére de ses souffrances, Jui dire
quelle exprime l'impression du médicament sur organisme et
qu'elle annonce un travail réparateur,

D'autres fois, sans dprouver de douleurs vives, les malades sont
tourmentés par une agilation, des inguidtudes dans les membres, de
la jactitation, une sensation de chaleur et de prurit qui trouble le
sommeil, et les porte & désiver I'impression du froid. L'arséniate
seul dans ces circonstances doit 8lre préféré au mdélange d’arsé-
niale el de carhonate sodiques. Dans ces cas, également, il convient
d'intercaler entre les jours de bains des jours de repos. .

Chez plusieurs malades jai observé & la suite de ces bains une
véritable poussée : une éruption erythémaleuse accompagnée d’un
prurit intense, parfois limitée aux articulations du genouet du coude,
dans le sens de l'extension.
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La premitre annie ol j"ai mis cette médication en usage, j'al va
quelquefois de Ia diarrhée, heaucoup plus rarement des vomisse—
ments suivre les premiers baing, Un scul de mes malades eut de la
diarrhée pendant toute la dide du trailement, lés jotirs oir il pre-
nait son bain, ce qui ne Vempécha pas de guérir et méme d'acqué-
rirde 'embonpoint. Dins ces devnidres anndes ¢el aceident ne s’est
pas reproduit, et je me demande si, quand je ’ai observé, il devait
dtre imputé aux hains?

Leffed le plus intéressant de cetté médication est celui qni s¢ ma-
nifoste dans Je foyor morhide; souvent, aprés wn petit nombre de
bains, la luméfaction o diminué, la sonplesse remplace la rigiditd
des articalations ; quand les désordres du squelelte ne sont pas
trop considérables, les membres dévids reviennent peu & peu i lenr
direction normale. Je ne prétends pas que 1a déformation dispa-
raisse complélement, mais elle diminue, et surtout elle cesse de
mettre obstaele & Paction des membres. 11 est probable que ce tra-
vail répariteur agit efficacement sur les 1ésions ossenses les plus
récentes ot sur les dépdls morbides développés dans les parties
molles, En méme temps les museles qui s'dtaient atrophiés par dé-
fiut d'exvrcice, semblent se développer; les espaces interosseux sont
moins déprimds.

Dis que la maladie est enrayée, quand la fluxion arliculaire a
diminué, le massage, des exercices gymnastiques rhythinés et répé-
tés plusicurs fois chaque jour, principalement dans le bain, conlri-
buent puissamment & hiter le retour des membres & leur divection
nortnale, ot le rétablissement de leurs fonctions.

Dans quelques cas, la modification est aussi rapide que profonde.
& vi uné malade impotente depuis sept ans marcher, se servir
de sis membres apres uiié vinglaine de bains § et un an aprés, bien
qu'elle exergit un métier fatigant, son rétablissenient ne ¢'était pas
démenti. Le plus souvent soulagds apriss septou huit bains, les ma-
lades ¢n ot di prendre une trentaine ail moins pour recowvier Po-
sage des arliculalions malades,

Dans quelques cas celle médication a soulagd suns pudeir ; plus
rarement elle a complélement échoud, Je divai bientdt quels sont
les cas qui se sont montrds spcialement vebelles, La nulvition géng-
rale est presque toujours hewrensement modifide par celle médica-
tion ; I'bémalose semble plus active; la pean se coloke en dme
temps que les malades prennent de I'embonpoint.

Quand on a obtenn un résultat favorable, il serait imprudent,
sous peine de s’exposer & une récidive, de suspendre le traitement
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avant que 'organisme ait ¢1¢ soumis pendant un temps suffisant &
son action modificalrice. Les malades, déliveés de leurs atroces dou-
leurs, retrouvant la liberté de leurs membres, veulent quelquefois
abandonner prématurément la médication qui leur a procuré ces
avanlages.

T faut, dans les maladies chroniques, prolonger suffisamment I"ac-
tion thérapeutique pour nentraliser celte tendance i la réeidive, qui
peut relever i la fois de Fhabitude morbide et de la persistance de la
diathese apres Fextinetion de ses manifestations, Il importe de ne
pas cesser trop brusquement Uemploi du modilicatenr qui a amené
la guérison; il faut, y revenant par intervalles, en éloigner plutdt
qu'en diminuer les doses, Ainsi, le malade fera sagement de recou-
rir detemps en femps a 'usage des bains, alors surlout que le re-
tour des douleurs l'averlit que la diathése veille encore et médite
peut-éire une nouvelle explosion,

On a institué dans ces derniers temps des expériences nombreuses
pour delairer le mode d'action des bains minéraux, Néanmoins, la
question est encore pen avancée : le principe minéralisateur peut-il
étre absorbé par la peau? les recherches de M. le docteur Wilmain
tendraient & le prouver, si loutefois les faibles réaclions qu'il a
oblenues ne peuvent pas, ainsi qu'on le Tui a objeclé, étre im-
putdes i Pabsorption par le poumon de la vapeur d’eau minéra-
lisée.

M. le docteur Tieveil a pris des bains avec 120 grammes d’arsé-
niate de soude, et il v’a pas trouvé de traces d’arsenic duns ses
urines. MM, Gobley et Avisard en avaient déji inutilement cherché
dans lesurines de mes malades. On a prétendu que Pabsorption, nulle
sur Pensemble de la périphéric culande, est possible dans les régions
palmaires et plantaires. M. Reveil, d’apris quelques expériences, in-
clinerail vers celle opinion, Ce savant observaleur admet également
(ue le contaet de la miguense génitale avec 'ean du bain peut consti-
tuer pourla femme des conditions dabsorption qui n’existent pas chez
homme. Le probleme n’est done pas résolu pour le physmlogwle il
Pest pour le clinicien : onvoit se manifester sous'impression des bains
arsenicaux des phérmrnbnu immédiats, on voil survenir des effets
thérapeulnques qni protvent que 'organisme en a senti Paction.
L'arsenic est-il absorbé par les vaisseaux cutands ; est-ce dans la pean
méme imprégnée de Peau médicamenteuse que s m.wmphl s0N ac-
tion dynamique ; I'électricité du bain minéral est-elle en jeu, comme
le petise M. Scoufetten? Nous Pignorons; et an milien des obseu-
rités qui enveloppent {oule 13 théorie physiologique de cette médi-
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cation, seul le fait clinique ressort incontesté; constatons-le en
appelant de tous nos veeuxde nouvelles recherches,

Parmi los variétés d'arthrites chroniques que jai traitées par les
bains arsenicaux, il en esl une qui me parait plus réfraclaire que les
antres & I'action thérapeutique : ¢’est arthrite fongueuse ; il est
trés-commun de voir dans le rhumatisme noueux plusieurs articu-
lations présenter cet empitement classique, cetle fausse fnctuation
qui caraciérise le développement des fongosités arliculaives. Loca-
lisées dans une seule articulation, elles consliluent une variélé de
fumeurs blanches. J'ai vu eetle arthrite fongueuse généralisée oc-
cuper les denx genoux, les arliculations tibio-tarsiennes, les poi-
gnets, la plupart des arvticulations phalangiennes des mains et des
pieds. J'ai ew dans mon service, pendant dix-huit mois, un homme
digd de trente ans environ, atleint de celte affection depuis plusieurs
anndes, Ses denx genoux avaient un volume énorme, le droit prin-
cipalement, quoique le dernier envahi ; celui ci, sous V'influence du
traitement, diminua d’un tiers ; la diminution, bien que notable,
fut moins rapide et moins prononede dans le genou gauche. Les
autres articulations se dégonflévent d'une maniére sensible, mais
sans reconvrer leur maobilité ; les douleurs furent amoindries sans
disparaitre complélement, et aprés aveir pris 'arsenic pendant
longtemps en bains et en potion, ce malade qui, pile, maigre et ca-
chectique & son entrée, était devenu gras et coloré, ne pouvant
cependant reprendre son travail, réclama une place dans un
hospice.

Au début de I'état fongueux le traitement est plus efficace quand
les phénoménes inflammatoires sont modérés, et qu'on a rempli
les indications qu'ils commandaient. J’ai gudri par celle médication
plusieurs coxalgies qui avaient résisté i d'autres traitements, et des
arthrites qui semblaient tendre i la tumeur blanche,

Derniérement encore, j’ai vu, i la suite de quelques hains, se re-
dresser et devenir mobile une phalangette du médius fiéchie a angle
droit sur la phalangine, et immobile dans cette situation,

Dans les rhumatismes subaigus, quand la réaction fébrile est
apaisée, les hains avec 4 & 10 grammes d’arséniate de soude m’ont
été d'un puissant secours pour hiter la résolution. Je les ai plu-
sieurs fois employés avee succts dans les névralgies rhumatismales
ou goutteuses, dans la sciatique en particulier.

Ils m’ont encore réussi dans un cas de paralysie rhumatismale,
et dans plusicurs cas de lumbago. Ils m’ont été d’un trés-grand
secours contre ces souffrances vagues, contre ces endolorissements
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de tout Vappareil musculaive, contre ces lassitudes donloureuses
qu’on ohserve dans certaines hypocondries de racine goulleuse.

Je les ai souvent preserits avee avantage dans les névralgies el
quelques autres névropathies hysiériques. Derniérement encore,
une paraplégie de celte nature ef une sciatique hystérique, qui
avaient résisté i d’autres médications, ont guéri sous leur influence.

Comme jel'ai indigué dans la note que jai en honnenr de lire
i I"Académie, j'en ai tenté usage dans certaines formes de derma-
toses chroniques et de syphilides invélérdes. Mais les résuliats que
j'ni obtenus ne sont ni assez nombreux, ni assez décisifs pour que
Ton puisse en tiver des conclusions.

Dans le rhumatisme noueusx, il ne faut pas perdre de vue I'état
cachectique qui accompagne souvent la lésion articulaive, et pour
arriver plus sirement i modifier I'état local, il faut relever le
ton général de la nulrition, lui rendre Pactivité qu'elle a perdue.
Le traitement arsenical offre cel avanlage qu’il n’agit pas seule-
ment comme modificateur de la nutrition altérée dans la partie ma-
lade, mais il imprime & I'ensemble du travail nutritif et & la fouction
d’hémalose la plus salutaire impulsion ; ¢e qui n’empéche pas qu'on
ne doive lui chercher des auxiliaires, toutes les fois que cela sera
possible, dans un air pur et tempérd, dans un régime réparateur
sans élre slimulant, en un mot, dans cel ensemble de moyens hy-
giéniques qui sont un élément important de la thérapeutique des
maladies chroniques.

THERAPEUTIQUE CHIRURGICALE.

Pu traltement des plaies chirargicales et (roumatigues
par les pansemenis i 'aleool.

Par M. CuRDEYVERGKE, inlerno @ Phopital des Cliniques,

Lorsque j’entrai cetle année comme interne dans le service de
M. Nélaton, je fus d’abord frappé de deux choses : de la simplicité
des pansements et de 'absence presque complite de cette odeur
spéciale aux salles de chirurgie. Maintenant que j’y ai passé un
certain nomhre de mois, je suis élonné de la rareté des accidents
si redoutés i la suite des opérations. Ce fait a d’autant plus liew de
nous surprendre, que tout le monde le sait, Phopital des Clinigues
est rdputé le plus insalubre des hipitaux de Paris,

Comment concilier celle opinion vulgaire, apparemment fondée
i une autre époque, puisqu'elle est si profondément gravée dans
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les esprits, avec ¢e que nous voyons lous les jours. Sans doule, il
est un premier élément dont il faudrait toul d’abord tenir comple,
mais nous ne pouvons en apprécier exactement la valeur iei, car
nous faisons P'hisloire des choses et non celle des hommnes. Lors-
qu'il s'agit en effet de mener & bonne fin une opération, il y a
towjours deéux principaux facteurs, qui doivent dtre pris en grande
considération, pour résoudre le probléme: Uexécution et les soins
conseenfifs ; nous négligeons 'un, comme nous venons de le dire,
en laissant & chacun la liberté d’dévaluer son imporlance, pour
insister sur I'autre, qui a, nous en sommes convaineu, une grande
influence sur le résultat délinitif. A son propos d'illeurs, les
divergences d'opinion he sont que pen tranchées entre les liommes
de Vart, Ceux-vi ve dilferent que pour Papplication. Nous nous
eroyons done en droit, surloul pour les opdrations dont le manuel
n'est pas diflicile, de metire en corrélation, dans une cerlaine
mesure, le mode dé pansement des plajes el la salubrité apparente
dé Vair des salles de chivurgie, avee Pabsence d’accidents conséen-
tifs ¢t la gudrison rapide. Or, depuis l:'-lus dun an, a la Clinique
les solutions de continuité sont pansées uvee 'eau-de-vie camphrdée
ou Pesprit de vin pur, et les infections purulentes, les pourritures
d'hopital, les angiolencites, les drysipeles, ete., y sonl presque
inconnus depuis cetle époque; il me semble done logique den
rapporier en grande partie I'honneur & I'alcool, camphré ou non.

Ces sorles de conclusions prématurées ne séront pas de ma
parl une simple assertion qu'on ne manguerait pas d'allaquer,
clles seront élablies sur des lémoignages irfdfulables : je veux
dire sur des observations précises,

Je n’ai pourtant pas la prétention de prouver mathématiquement
mon opinion, car potr nie prononeer d'ing mdnicre absolue, il me
fandrait une expérimentation triés-longue, et ung slatistique com-
parative portant sur an nombre soffisant de faits. On congoit
facilement que je ne m'engagerai pas dans cette derniére entre-
prise, el que je ne viendrai pas ici, pour des molifs faciles i
deviner, en exposer les résullats. Je ne m'appuierai ouverlement
que sur les données qui me sont personnelles. Ma conviction est
profonde, mais ne pouvant la faire passer subitement dans l'esprit
detout le monde, je désire appeler sur le traitement des pla.il!s paar
Paleool Pattention des observaleurs, et en répandre 'usage, afin
que sa valeur soil jugde plus rapidement dune fagon péremploire.

Pour le moment jé me contenterai de dire que, sur quaranie-
huit malades atteints de plaies importantes, ayant subi presque
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lous une grande opération ol pansds par nous avée la charpie
imhibée d'ean-de-vie camphrée, quarante-cing onl guéri, la plupart
triss=vile ; trois seulement sont morts, le premicr d'une tuberenli-
salion, le deuxieme d'une pnewmonie hypostatique, e troisicme
d'une infection purulénteé, Maibtenant, j'en appelle aux souvenirs
de cenx qui stivent les services des hdpitaux ! Je dois pourtant
ajouter, car je liehs cette Yemarque de fa bouche méme des chirnr-
giens qui y exercent avec le plus de siiceds, que, pendant le seiestre
dernier, les infeclions purnlentes n’y onl pas é1¢ plus rares que
que par le passd, el que les érysipeles y ont dé nombreux et méme
menrtriers durant un certain temps. L'un die mes maitres disait
alors « quiil Tui dlait impossible de donner un coup de histouri
gans avoir i redonter Pépidémie. »

Historigue. — L'application des pansements aléooliques, soit
comme moyen curalif ordinaire, soit comme moyeh préventif
d’accidents plus ou moins redoutables, n'est pas nouvelle, Elle est
banale dans les classes inférieures de la société, ot quelques honnes
traditions se conservent parfoi¥, en dépit des idies les plus contra-
dictoires qui cherchent & les remplacer. Sa vulgarisation date
vraisemblablement de loin, et n'est que le veflet de la pratique de
beaucoup de chirurgiens d"une tuatre époque. Peul-élre anssi est-il
juste de reconnaitre qu'nne partie de la bonne réputation de I'eau-
de-vie camphirée est due aux efforts de certain personnage qui a
exercé une si grande influence sut les nasses el sur lours habi-
tudes hygiéniques.

Quoi quil e soit, il nest pis nicessaite d'avoil fihe deudition
trés-vasle, pour savoir que hos pdies ulilisaient journellement
Palcool pour le traitement local des plaies, et il n'est pas besoin
de chercher longlemps pour trouver dans leurs ouvrages la prenve
de celle vérité, lls ne 'employaient point cependant i I'état simple ;
mais si Von veul examiner un pen les formules compligudes de
leurs nombréds miédicatients vulndraires, on afrivera i recon-
naitre qu'il en esl toujours réellement la base ; el on démontrera
bien vite qu'il en est aussi, quoiqu’ils en aient pensé, le vérilable
prineipe. Il sufiit en effet de le dépouiller de Pavalanche des acces-
soires supposds parties actives qui Penveloppent, pour acquérir
rapidement la eertitude de son action salutaire.

Les anciens se rendaient-ils parfaitement raison de la composi-
tion de leurs furmules interminables ; chague substance avail-elle,
dans leur esprit, son application? ¢’est ce que nois ignorons 3 mais
ce fait n'est pas moing sonstant : Paleool élait fréquemment em-<
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ployé par eux dans le trailement externe des solutions de conti-
nuité, Je cilerai parmi cux ceux qui Pont mis le plus souvent en
usage : Percy, Dionis, Ambroise Paré, sans parler de Galien et
d’Hippocrate ; car je n'ai pas Pintention de faire un historique
complet; je laisse ce soin & d'autres, ainsi que celui d’analyser
leurs remédes surannds. J'appellerai seulement Pattention sur le
baume de Fioraventi, qui renforme de la iérébenthine, de la
myrrhe, de Ialots, du gingembre, de la cannelle, en tout seize
substances, plus trois mille parties dalcool ; sur Pessence de gin-
gembre, le digestif de Plenck, Ualeoolat vulnéraire ef tous les
aleoolats, Je signaleral anssi le bawme de Chivon, le baume de
Lucatel, le baume de Geneviéve, efe. , qui contiennent du cam-
phre; le camplive est pent-élre un adjuvant de guelque valeur.
Comme je V'ai employé conslamment dissous dans Paleool, il m’est
impossible de Vapprécier avec certitude,

Je n'irai pns plus loin, avant de mentionner une petite hrochure
fort intéressante de M. le doctenr Batailhé, qui a combaltu énergi-
quement pour les idées que je défends ici, et qui est arrivé (héori-
quement depuis plusieurs années aux conclusions que jadople
aujourd’hui (*). M. Dolbeau a employé les pansements alcooliques
i hépital Saint-Louis, il ¥y a quatre ou cing ans; mais tout en
reconnaissant qu'ils sont préférables & beaucoup d’autres, pour
des raisons accessoires (leur propreté et leur absenee d’odeur), il
ne les croil pas dignes de la baute répulation qu'on leur fail
en cc moment. 5i j'avais pu étre ébranlé dans ma convielion
touchant la supériorité de (*) I'ancienne méthode sur les nouvelles,
¢'edl élé cerlainement par I'opinion de M. Dolbeau ; mais les bons
résultats de la premitre sont irop évidents. Je suis heureux d'ail-

(1) De Paleool et des composés alcooliquas en chirurgie, par J.=F. Batailhé,
Paris, 1839,

(%) Ce n'esl pas sans élonnement que j'ai lu ces jours derniers dans la France
medicale une réclamation de priorité & propos des pansements aleooliques. Je
ne suppose pas qu'on veuille disputer & Hippoerate 'honneur de les aveir em-
ployésle premier ; on désire seulement revendiquer la gloire de lesavoir tirés dun
oubli profond, et de les avoir resfaurés dans les temps conlemporains. La dale
de cetle restauration est 1848, Or, nous disions tout & 'heure que, dans les
classes inférieures de la soeifté, on n'avall jamais cessé de s'en scevir, Dun
autre ebié, Larrey en a largement usé pendant les campagnes de 'empire.
Cetle époque est pourtant assex moderne pour qu’on en conuaisse 'histoire. Une
pareille question d'antériorité est done, selon moi, an moins puérile. Au sikcle
ol nous sommes, il n'y a guere i inventer; il sagit de mieux faire que les au-
tres les mémes choses; que chacun publie ensuile ses résullals et on jugera.
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leurs de savoir que je partage la maniére de voir de M. le profes-
seur Nélaton et de M. le doctewr Houel, un des plus ardents
défenseurs des pansements par I'eau-de-vie camphrée. Revenons
maintenant sur chacune des questions soulevdes dans les pages
précédentes et élablissons par des faits préeis, t quelques obser-
valions suflisamment détaillées, la simplicité, 'innocuité et 'effi-
cacitd du mode de traitement en question,

Modus faciendi. — Il consiste dans Papplication sur les bords
de la plaie, dans le cas o ils sont rapprochés, et aussi entre ses
lévres, sielle est béante, d"une quantité suffisante et jamais parei-
monicuse de charpie fine et moelleuse profondément imbibde
d'aleool, Ce pansement est exdentd dis le jour de Popération, et il
est renouveld le lendemain el les jours suivants.

Quel aleool sera préférable? Le plus communément, nous avons
employé P'eau-de-vie camphrée des hipitaux, marquant 56 degrés
centésimany. Son action a toujours éé trés-elficace. Pour les
pansements qui devaient 8re faits dans Fintérieur de la bouche,
nous nous sommes servi de I'aleool reetifié mélangé d'ean. Clest
ce qui eut lien par exemple i la suite de I'ablation de deux tumeurs
du maxillaire inférieur. Pendant qu'une suture entortillée, placée a
I'extérieur, maintenait en contact les deux livees de la solulion
de continuité, des hourdonnets de charpie alcoolisée élaient intro-
duits & l'intéricur et baignaient constamment la surface dénudde,
qui était trés-considérable. On les renouvelait deux fois par jour,
aprés avoir préalablement fait une injection aleoolique dans la
cavild buccale. Nous oblinmes une réunion par premiére intention
presque compléte dans les deux cas,

Nous n'avons pu trouver, dans I'emploi comparatil de Pesprit
de vin pur et camphré, de différence sensible d'efficacité, Mais
il est juste de dire que Veau-de-vie camphrée a ¢é1é bien plus sou-
vent mise en usage que les autres aleools; je le répite donc, malgré
Pabsence de preuve certaine, je ne suis pas éloigné de croire que
le camphre est quelquefois un adjuvant utile,

Pour le degré de concentration, on tiendra compte de la consti-
tution médicale, de Fétat local de la plaie, de P'état général du ma-
lnde, des susceplibilités individuelles. On variera la force et I'éner-
gie de cel agent puissant selon les hesoins du moment, selon les
indications, soit en le faisant préparer d’avance tel qu'on le désire,
s0it en y versant soi-méme plus ou moins d’eau & Pinstant oit Fon
va s'en servir,

Son action doit étre continue; et la principale précaution i prens
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dre, que n’oubliera jamais le chirurgien, ¢’est de veiller & ce que la
charpie soil toujours humide. 11 sera dong hon d'en superposer
loujours une ﬁ.|misseul' convenable, deux plumasseanx par exemple,
el de les entourer de compresses, de bandes, Sonvent méme, lors=
que la température sera élevée, il ne sera pas inutile d'envelopper
le tout de taffetas gommdé pour diminuer 'évaporation, empicher
le desséchement de la plaie et Padhérence des linges & sa surface,
Dans certains eas, il est nécessaive de faive deux pansements par
jour, ow au moins d’arroser plusieurs fois dans les vingl-quatre
heures les pitees qui les composent avee le liquide prdinaire ; il 0’y
a jamais & ecela dinconvénient, il peut y aveir des gvantages incon-
testables ; ’est au praticien & en apprégier Uopportunitd,

Rien n'est done plus simple ni plus facile 4 exéeuler que ce
mode de traitement. I est moins compliqué, plus vapide et plus
propre que tous les autres, — Mains compliqué ef plus vapide, —
cela va de soi ot vésulle des quelques mols de description que nous

venons dexposer ; — plus propre, — il sulfit de s’en servir pen-

dant quelques jours pour en élre ¢convaineu. En eflel, les hords
de lIa plaie ne sont pas constamment salis par lui comme par les
corps gras qui s"amassent tous les jours et les font disparvaitre sous
leurs couches nombrenses, en méme temps qu'ils leur communi-
quent une odeur désagréable, Enfin, la suppuration est beaucoup
moindre avee cel appareil qu'avee lout autre; mais ¢'esl un point
sur lequel je reviendrai plus tard, i propes de la physiologie pa-
thologique.

Les personnes qui n’onl pas encore employé Ualeool de celle ma-
niere ne mangqueront pas de eraindre qu'il ne soit trés-douloureux ;
pourtant il n'en est rien. 1l est vrai qu’au moment médme de son
applicalion le malade dprouve une sensation de cuisson, mais qui
ne va jamais jusqu’i la donlenr véritable, D'aillenirs, co véveil de
la sensibilité ne dure que quelques minutes, of le calme le plus
absolu Iui sueeide ; il n'existe que pour les deux ou (rois premiers
pansements; il disparait ensuite, Nous verrons pourquoi,

Celle petite souffrance est si peu redoutée des malades, qu'en gé-
néral ils demandent & étre pansés plusienrs fois par jour, i cause
du soulagement qui arrive quelques instants aprés. lls ne parlent
jamais, quand on les interroge sur ce poinl, que d'un sentiment
de froid qu'ils ressenient an premier moment, Clest ce qui les
frappe le plus el leur est le plus désagréable. Pour supprimer ce
refroidissement et Peffet qu'il produit, il convient de choisir un
alcool plus fort et d’y verser, & I'instant méme o1 'on va utiliser,
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une cerlaine quantité d'ean: la température du mélange gélive
immédiatement.

Ce pangement gst done gu moins de la plus grande innocuité.
Pour que la preuve soit compléie, il nous suffira, aprés avoir dé=
claré que Pobservation d'un grand nombre de malades ne nous a
jamais monivé Pombre d'un accident, quil jouit d’une effieacité
remarquable ; cetle efficacité est rendue clairement dvidente par
Pexamen des faits. 11 est done temps de donner la relation de quel-
ques-uns d'entre enx.

La présence méme, au fond de la plaie, d'organes délicats, tels
quiune arlére ou une veing, ne doit point inspirer de craintes de
complications, epmme le prouye I'observation I,

Je ne puis consigner ici toutes mes observalions, ni exposer en
détail celles que je vais rapporter, Uespace dont je dispose serait
trop insuffisant. Je me bhornerai done en géndral & présenter un
résumé (res-suceinet des fragments qui ont trail au sujel qui nous
oceupe. A la fin du travail, pour qu'on puisse juger 'ensemble,
nous établirons une statistique compléte de tout ce que nous
avons vu,

Ops. 1. Un jeune homme, Hoenig (Ernest), dgé de vingt-denx
ans, est opérd le 11 janvier 1864 d'une tumeur ganglionnaire
fibro-plastique de aineg, tumeur un pep moins grosse que le poing,
adhdrente i la gaine des vaisseaux fémoraux. Le premier jour, il
st pansé avee de la charpie séehe. Le 12 janvier, malgré la pré-
sence des vaisseaux au fond de la plaie, sur la prescription de
M. Nélaton, on emploie la charpie imhibée d’ean-de-vie camphrée.
Au bout de quatre Jours, le cordon blanc qui représentait la gaine
des vaisscanx a disparu, il est recouvert par une couche de fines
granulations voses; la suppuration est insensible ; la plaie a un
aspect vermeil excellent. Les bords sont rapprochés. Depuis I'opé-
ration, le malade n'a pas gu de fidyre; il a conservé son appdlit.

La réunion a lien par seconde intention, suivant une ligne si-
nueuse el déprimde,

La guénson est complele le 25 janvier,

Ops. 1. Une femme de cinquante-deux ans, Goupil (Jeanne),
subit Mamputation du sein droit, le 18 janvier 1864, pour un can-
cer asseg volumineux. Les levres de la plaie, qui a 18 eenlimitres
transyersalement, sont rapprochées par trois bandeleties de dia-
chylon seulement, de fagon & ne pas cacher les parties dénudées
sur lesquelles on applique la charpie imbibée daleool.

Dés le deuxieme jour, une couche de lymphe plastique s'dpanche
entre les bords de la plaie. Il survienl, le troisiéme jour, un tris-
léger mouvement [ébrile, qui disparait trés-rapidement. L'appélit
se spulient; I'élat géndral se releve, Suppuration trés-minime. As-
pect vermeil de la plaie; pas de bourgeons exubérants; granulas
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tions fines, Réunion par seconde intention. Guérison eomplite le
12 fiévrier.

Ops, I, Le 28 janvier, un homme de cinquanie-sept ans,
Gilliard (Georges), est opérd d'un énorme lipome pesant 5 livres,
qui siégeait & la pavtie inférieure de I'abdomen, au niveau du ca-
nal inguinal. Une plaie de 20 centimétres de longuenr est laissée 4
nu et pansée & l'aleool. Les phénoménes généraux sont nuls; les
phénoménes locaux, que je ne veux pasvépdler i satiétd, sont les
mémes que dans les deux cas précédents,

La réunion par seconde intention est parfaite le 13 février, Le
malade a presque toujours été pansé deux fois par jour.

Ainsi, d’aprés les observations qui précédent, auxquelles nous
pourrions en ajouler beaucoup d’autres sans rien changer aux con-
clusions qui rdsullent des faits, d'aprés celles qui suivent ¢i et 1k
dans le cours de ce travail, le pansement des plaies par I'aleool
est d’'une simplicité extréme, d'une innocuité complite, et d'une
efficacité qui ne peut étre dépassde par aucune autre méthode de
trailement. Nous avons & démonlrer maintenant quelle ne peut
élre égalée.

Inutile de développer encore les deux premibres véritds ; quant i
la troisicme, quoiqu’elle ressorte clairement déji de tout ce qui a
élé dit, il ne sera peut-étre pas sans intérdt dy revenir encore
pour en chercher la raison, Il nous sera facile, en effet, de prouver
qu'elle n’a rien d'inattendu, mais qu'elle devait élre prdvue.

Lovsqu’on suit attentivement les malades ou lorsqu’on analyse
avee soin leurs observations, on s’apergoit immédiatement de ce
fait : Popéré qui porle une plaie pansée & laleool est dans un éat
général excellent; véritablement, s'approchant de son lit, on
ne se doulerait pas qu’il est viclime d'une mutilation quelquefois
trés-étendue. En un mot, le malade parait ére en pleine santé, Au
lieu d’un amaigrissement plus ou moins marqué, d'une fidvre no-
table; d’une mine chétive, d’un teint pile, d’un appétit languissant,
d'une langue sale, d'un embarras gastrique tris-fréquent, il a de
Fembonpoint, pas de trace de fitvre, une figure colorde, un appdétit
normal, une langue rosée; et si, aprés avoir observé I'ensemble
de Pindividu, on jette un coup d’@il sur son mal, au lieu d’une
plaie de mauvais aspect, dont les bords sont décollés, dont la sur-
face est recouverle de bourgeons charnus végétants, el qui fournit
une grande quantité de pus, on apercoit une plaie dont les bords
parfailement adhérents sont au niveau de la superficie de I'espace
dénudé, quj est unie, rosée, et ne présente que de petites granula-
tions recouvertes de lymphe, et qui ne donnent qu'une suppura-
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tion presque imperceptible, Plus de ces plaies dont ln cicatrisation
est interminable, et d’olt jaillissent des flots de pus, qui sont
constamment menacées de powrriture d’hdpital et d’érysipéle, avec
lesyuelles on craint tous les jours infection purulente.

Je n’ai point Pintention pourtant d’aflirmer iei que Palcool met
irrévocablement & Paliri de tous ces dangers, et qu'il est une pa-
nacée universelle. Loin de moi une semblable pensée ; il n'est point
ici question de merveilleux. Deux ou trois faits viennent d’ailleurs
de passer sous nos yeux qui doivent fixer nos idées. Ils n'dtent rien
i la valeur du traitement par Paleool, si ce n'est ce caractire d'in-
faillibilité qui n’est jamais qu'un leurre, et qui fait plus de tort
aux agents qui en sont décords que quelques accidents ordinaires,
inhérents i la nature méme des choses, Quelque héroique que soit
le médicament, il a & soutenir une lulle contre la maladie. Il ne
peut supprimer 'épidémie, mais allénuer ses manifestations el en
diminuer le nombre. Il ne peut pas davantage réformer la constitu-
tion des individus , mais seulement la relever momentanément,

Phlysiobgie pathologique ef action thérapeutigue de l'alcool. —
Comment meurent les malades affectés de plaies traumatiques ou
chirurgicales , ou quels sont les accidents qui enlravent leur gué-
rison ?

Ils meurent par épuisement lent et progressif, par infection pu-
rulente, par pourriture d’hapital, par érysipéle, par angioleucite, par
phlébite ; je ne parle point de la terminaison par hémorrhagie, par
douleur excessive, par délive nerveux, par étanos, par emphyséme
traumalique, elc., car je n’ai point observé ces complications de-
puis que mon allention est attirée sur le sujet qui m’oceupe au-
Jjourd’hui, et j'ignore quelle est Iaction de 'agent proposé relati-
vement & leur marche et & leur prophylaxie. Je ne venx point sortir
du cercle des fails bien observés pour me lancer dans le champ des
hypothéses,

1° Les principales causes de 'épuisement chez les blessés et les
opéris, ¢'est la fivre, le défaut d’alimentation par suite de la di-
minution de I'appétit, le mauvais état de la plaie et la suppuration.

2° La cause de I'érysiptle est de nature épidémique la plupart du
temps ; mais Pérysiptle n’est pas une inflammation franche, il
s'accompagne presque toujours d'adynamie. D'un autre cité, la ma-
niére d'étre de la solution de continuité a certainement de I'influence
sur son invasion,

d° Cette influence est prépondérante dans la production de I'an—
gioleucite el de la phlébite,

TOME LXVIL. G° LIVR. 11
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4" Nous ne savons quelle est l'essence de Pinfection purulente,
mais il est trop avéré que Pexistence d'une surface dénudée sup-
purante en est, sinon Poriging, an moins l'occasion,

Nous ne voulons entrer pour le moment dans aneun développe-
ment, mais il résulte claivement de ce qui précide que les accidents
qui emporienl les opérés reconnaissenl deux ordres de causes,
les unes géndrales, les autres locales, qui réagissent les unes sur les
aulres, s'engendrent muluellement et concourent au méme terme,

Action générale. — Le pansement i 'alcool exerce son action
sur I'élat local de la plaie, sur I'état général de Pindividu : de la sa
puissance. Son premier mode d'eflet est déja incontestable pour
nous, d'aprés les observations citdes plus haut; il seva pronvé ullé-
rieurement jusqu'y I'évidence. Le deuxiéme mode, moins [acile &
saisir, dans beaucoup de eas, d'une fagon palpable, demandea élre
démontrd immédiatement, aussi nous empressons-nous d'en don-
ner sur-le-champ une preuve irrécusable ).

Un malade entre & Phopital des Cliniques dans le courant de
décembre 1863, porteur d'une édnorme tumeur siégeant a la parlie
postérienre de la_jambe gauche, Cette tumeur est enleyde, et laisse
it nn une immense surface dénudée, s’élendant du creux poplitd au
talon. Elle est pansée a alcool, et des symptémes d'ébriété ma-
nifpste delatent, qu’il est impossible de rapporter i toute autre
cnuse. Sans ancun doute une dvresse ainsi déterminde paraitra
singuliére, mais sa réalité ne saurait de récusde, et elle donnera
la clef et 'explication de phénoménes moins tranchés quoique trds-
apparents encore. Cette observation est tris-intéressante & divers
titres, cependant j'en supprime tout ce qui n’a pas trait directement
#t mon sujet. ;

Ous. IV, L'norme tumeur sidgeant d o face postévicure de la
Jawmbe gauche ; kyste faémm‘{?afd ele., gumﬂ: de 1':.._* ans. Adlation.
Pansements o laleool. Ebricté. Guérison sans accidents.
 Ops. V. Dulresne Victor, vingt-sepl ans, magon, entre le 5 dé-
cembre 1863 dans le serviee de M. le professeur Niélaton, pour
une énorme tumeur du mollel, Je passe immédiatement & I'opéra-
tion. :

Elle est exéeutée le 41 décembre. La masse est sphérique ef son
diamdtre n’est guiére moindre que la longueur de la jambe. Elle est
sons et intl'a-muuculairc.Quqlqucs portions trés-peliles, qui péni-
trent profondément entre le tibia et le péroné sont laissées et réser-
vies pour étre délraites plus lard par le caustique. La partie dure

(') Les notes qui ment servi b rédiger 'gbservation m'onl é1¢ fonrnies en
grande partie par M. Drinkare, exlerne & la Clinique, en 1863,
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est constitude par des dépdts fibrineux comme cenx des s2t's and-
vrysmaux, el par des plaques caleaives, phosphate et carbonate de
chaux. Le reste est formé par un kyste sanguin trds-considérable.

Apris celle extirpation, il resle une énorme eavité héanle, aussi
longue que le libia, qui est comblée par de la chavpie imbibie 'ean-
de-vie camphrée,

Le 13 déeembre. Le malade va bien, mais il a eu de la fidvre la
veille, La plaie pansde i l’alcool & un excellent aspect ; elle est rosde;
une ahondante couche de lymphe plastique la recouvre,

Le 14 décembre. Clest i peine si les objets de pansement sont
souillés de pus. Le malade ne prend encore avee, plaisir que des
houillons et des polages; il se sentun peu élourdiet o une eertaine
tendance i la loquacité, quoique d'un natorel pen parleur.

Le 46 décembre, & la fin de la jonrndo, il & une véritable fvresse
aleaoligue, Lot i fail comparable & celle qui suit ingestion des li-
quenrs dans Pestomae, [l vent se lever, il se eroit guéri, il canse
heaucoup el haut, il se prépare i ehanter, Dans la nuit, il tombe de
son lit. Ces phénoménes, curienx dans Pespbee, ne pewvent dlre
attribuds aux boissons prises par le malade, nous en avons la cer-
ditude & peu pris complite; i\ faut les vapporter & I'alecol absorhé

ar la vaste surface dénudée de la jambe. Celte surface est yuti-

nte, elle est loujours baignée par lJu Ilymphe coagulable. Elle ne
fournit réellement pas do pus. Elle est tres-unie. Sa régularité n'est
troublée que par 'exislence de portions de lumeur qui ont 6td
laigsées entre les deux os de la jambe et qui semblent ailleurs
avoir déjit diminud,

Le 17 décembre. Tremblement des Iévres. On employait chaque
jour pour son pansement un demi-litre d'ean-de-vie.

Le 18 décembre. Les symplomes d’ébriété no se sont pas monirds
de nonveau ; il est veai guune certaine quantité d’ean a élé mélan-
gée & Vesprit de vin. Sous le pansement i I'aleool la plaie est rouge,
‘mais elle n’a {lluu pen de tendance & granuler, ou du moins les gra-

-nulations qui la reconvrent sont trés-fines et n'ont nullement hesoin

d’étre réprimées, comme cela est si [réquent. Ce qu'elle a de re-

‘marquable aussi, ¢'est qu'elle ne répand, méme lorsqu'elle est ‘&

nu, aucune mauvaise odeur, el ne déverse sur les pitces de panse-
ment qu'infiniment peu de pus,

Les choses marchent ainsi avee la plus grande rdgularité jus-
quau commencement de janvier 1864. La r_lais; s Téirécit ef con-
tinue & ne donner qu’une faible quantité de liquide purnlent; 'ean-
de-vie camphirée des hopitanx est mélangée de moitié d’eau pour
el npr.liqmiu, an pansement, Le malade dort beancoup,

Au {# janvier la'cavité b combler ‘est encore considérable ; des
r&rlies malades laissées au fond, il ne reste plus qu'un bourgeon
jrundlre gros comme le pouce; presque toul a disparu. L'état gé-
néral de l'opéré est Loujours bon, il mange une portion avee ap-

'_pélil.

Le 15 janvier. Il maigrit un peu, cependant on lui donne du vin
de quinquina, mais i! est pansé avecde la charpieimbibée d'un mé-
lange d'eau et d'éan-de- vie camphrée. La plaie est toujours belle ;
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elle donne senlement du pus maintenant d'une fagon apparente,
quoique en faible proportion, eu égard i I'édlendue de la surface sé-
crélante, Ge n'est pas que Palcool affaibli ne soit suffisamment actif
ici, mais le pansement devrait étre renouvelé deux fois par jour.

Le 2 février. Le malade continue & maigrir, il dit aveir un peu de
diarrhée, mais il est impossible de saveir dans quelle mesure, tant

son intelligence est obluse. 1 porle une légbre excoriation & la peau
de la région sacrde. 1l est en effet, depuis 'opération, presque con-
stamment dans le décubitus dorsal.

18 février, Le tubercule que nous avons signalé an fond de la
laie a disparu pen & peu, il n'existe plus ; celle-ci se rétrdeil tous
es jours; elle se cicatrise du fond vers la superficie; sa counche
granuleuse est toujours presque imperceptible.

15 mars. L'élal général est redevenu flovissant ; les joues se rem-
plissent el se colorent; la pelite eschure a guéri par le pansement
i laleool, qui continue d'étre appliqué i la grande pElie. Celle
dernidre est d’ailleurs presque complétement fermée. Elle ne consiste
plus qu'en un sillon longiludinal, dans lequel on loge chayue jour
quelques bourdonnets de charpie.

2{ mars. Le malade est en parfait éat, il se leve el marche avec
des béquilles,

12 mai 1864. 1l part aujourd’hui pour son pays, ne portant plus
sur la face postérieure de la jambe qu'une cicatrice éiroite, et un
mollet qui a singulicrement diminué de volume.

Voild done un fait;jqui me semble parfaitement établi : une cor-
taine quantité d'alcool a été absorbée par une plate récente, est pas-
sée dans le torrent civculofoive, el o agi & la fagon des liqueurs
ingérées dans I'estomac ; elle a manifesté sa présence par une action
spéeiale et élective sur les centres nerveux, Cerles il n'y a rien 1d
de bien surprenant an premier abord ; cependant je suis forl salis—
fait que les choses se soient déroulées devant mous d'une ma-
nitre aussi claire et aussi facile & interpréler, car VPévidence
n'est jamais trop lumineuse en matitre de physiologic patholo-
gique, comme en matiére de physiologie normale. Caren I'absence
de ces iémoignages irréfulables, on n’aurait pas manqué de m'ob-
jecter, si j'avais allirmé 'absorption de l'alcool par une plaie, que le
premier effel de ce liquide est de faire contracter, de rétrécir les
vaisseaux, de coaguler I'albumine, et par conséquent de recouvrir la
surface dénudée d'une couche plus ou moins imperméable. Et les
raisons qu’on en aurait tirdes auraient eu d’autant plus de valeur en
apparence, quelles auraient éié fondées sur des faits irréensables.
Nous le dirons & nolre tour plus loin, et nous le démontrerons, I'al-
cool coagule en effet I'albumine & la surface des plaies, et améne
une cerlaine rétraction des pelils vaisscaux ; mais celle albumine
oppose-t-elle une barrigre infranchissable & la pénéiration au-des-
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sous des liquides qui 'imprégnent. Cetle rétraclion vasculaire anéan-
tit-elle la facullé absorbante des capillaires? Notre ohservation
prouve qu’il n’en est point ainsi. Quant & la quantité d’aleool qui
passe par imbibition dans la circulation, il nous est impossible de
Papprécier, el elle doit varier selon I'étendue de application, le de-
gré de Pesprit, qui est fort divers, sa quantité, Pétendue et 'ige de la
plaie, sa situation, et peut-&tre anssi suivant plusieurs circonstances
individuelles, dans le détail desquelles nous ne pouvons entrer.

Les effets qui vésultent du passage de Palesol dans le sang
vont ravement sans doute jusqu'h I'ivresse, mais ils se traduisent
par une action générale fonigue ef stimulante, qui soutient les
forces du malade el lui communiquent une excitation qui hite
ct simplifie la cicatrisation des plaies. lls régularisent le jen des
grandes fonclions, et meltent I'économic dans une disposilion
favorable i accomplissement rapide de ce que nous appelons les
phénoménes locaux.

Action locale. — Ces phénoménes dits locauz, parce qu'ils in-
téressent plus particulierement I'élat physique de la plaie, vont nous
oceuper maintenant,

L'alcool aclive la séerélion de la lymphe plastique, Nous disions
tout a 'beure qu'il coagule 'albumine sur la surface dénudée ; cette
propriélé coagulante est Jeliemmt'cnnnue, que nous n'avons pas
hesoin d'y insister encore,

Son action astringente el styptique ne doit pas davanlage nous ar-
riter longlemps. Elle n'est pas moins claire que laprécédente ; cest
sur elle que reposent en partie les heureux effets de I'alcool, mais
elle n’empéche pas I'absorption. D’ailleurs, il est vrai que le per-
chlorure lui-méme, qui est bien autrement styptique, est résorbé, Je
V'ai vu en quelques minutes, & la suite de pulvérisations dans le
pharynx, passer dans le sang, oi1il était décelé dés que les animaux
claient sacrifids,

Selon queles hords de la solution de continuité sont au contact,
ou qu’ils sonl éloignés et qu'ils laissent & nu par conséquent une
superficie plus ou moins élendue, les choses se passent d’une ma-
niére fort différente.

Réunion immédiate. — Dans le premier cas la réunion par pre-
miére intention a liew fréquemment. L'influence avantageuse de
Peau—de-vie camphrée sur ee résultat ne saurait 8tre I'objet d'une
contestation. Inutile de ciler quatre plaies de téte dans lesquelles elle
a ¢té oblenue, car on pourrait me répondre qu'il n’y a rien 1 que
de trés-commun, Mais je ne crois pas qu'il soit hors de propos, au
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coptrairve; dinsister A ce sujet sur Pablation de diverses tumeurs qui
fut suivie du méme mode de guérison.

Ons, Vel VIO I s’agit d'abord de denx dnormes tumenrs Ghreuses
du maxillaire infivieur, ocoupant la moitié du corps de I'os el une
grande partie dela branche montante correspondante ; Pune était du
volume de Ta téle d'un fetus de huit meis, et Pautre plus grosse
qu'une Léé de feetus o terme; en effel, sa eirconférence avait
44 cenlimitres, Elles furent enlevées avec la moilid de Pos donl
elles fajsaicol partie. Une suture fut appliquée i Pextérienr, pendant
qu'ic Nintérieur on pansait la surface dénudée et la ligne de conlact
avee de lp charpie imbibée d’alcool, La réunion immeédiate eut licu
sur toute 'dlendue de la plaie, sauf & sa partie la plus déelive, dans
am espace de 2 eentimétres, L, lasolution de conlinuité perpétuel-
Jement traversde par les liquides de ln bouche, mit quelques jours &
se [ermer.

Oss. VIL et VIII Powr deux monstruenx lipomes pédiculés du
bras, pesant six livres et buit livres, un résultat plus complet encore
fut atteinl, queique 1'état géndral des malades, dgds de cinquanle-
huil et de soixante ans, fill assez peu salisfaisant, 11 Péail dantant
moins chez 'un d'eux, que la tumeur uledrée depuis longlemps four-
nissail une gramde quantité de pus. Est-il juste dattribuer la rapidité
de la cicatrisalion i I'cau-de-vie camphrée ?

Owps. IX. Enfin, je ne puis oublier de poter encore le fait d'une
femme de trente-irois ‘ans qui }lwrlail un lipome & la parlie posté-
rieure du irone, derritre I'omoplate droite. Apris Pablation, on ap-
pliqua trois bandelettes de diachylon pour lenir les lovres de la plaie
rapprochies sans les cacher, on recouvril celles-ci de charpie alooli-
sée. Au bout de vingt-quatre heures la réunion Cail parfaite.

Je marrdte ici, et Jajoute seulement que dans les cas oi la réu-
nien immddiale n'a pas é1¢ oblenue, la réunion par seconde intention
a ¢té tiés-promple, Je pourrais, bien entendu, & ce propos, citer des
exemples extrémement nombreux, mais je craindrais de m’engager
dans des détails fastidienx et inutiles. Je me hite d'arriver i des
faits plus intéressants, Voyons donc ce qui se passe quand il existe
de vastes surfaces dénuddes.

(La fin au prochain numéro.)
e ———E R -

GHIMIE ET PHARMAGIE.

_l:gnn_éﬂé pour rechercher ot doser U'arscnic dans le souns-niirnte
} de hismuth,

ab 3 Par AL A, Grixann (9.

. Les sous- nitrates de bismuth que liveent i la pharmacie les fa-
Dbriques de produits. chimiques sont fréquemment arsenicaux, La

UAYEEYNR Bt Joiknal de médecing de Lyon, seplembre 1864,
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présence de P'arsenie, méme en trés-minime proportion, dans un
médicament employé i si haules doses, est un fait grave et dont
il pent résuller de sérieux inconvénients ef méme des dangers.

Il importe done, avant d’aceorder sa confiance & un sous-nilrale
de bismuth, avant qu'on le livre i la consommation, qu'il soit scru=
puleusement essayé, et que sa pureté ait été rigoureusement con-
statée,

Le mode d’essai que Fon suit habituellement consiste dans Pem-
ploi de appareil de Marsh, qui permet de déceler les plus faibles
Iraces d’arsenic; mais ce mode d’essai a ses inconvénients. 11 exige
du temps, un outillage, unc certaine habitude opératoire, toutes
choses qui ne se trouvent pas toujours réunies cheg le pharmacien.
Il en résulte que le plus ordinairement le sous-nitrate de hismuth
n'est pas essayé; il est achetd de conffance el employé de méme, et
le pharmacien s'expose el expose ses clients aux graves conséquen-
ces qui peuvent résuller dela vente ou de 'emploi d'un médicament
de mauvaise qualitd,

La méthode que je propose pour examen des sous-nitrates dé
bismuth peut se diviser en deux parties : 4° essai qualitatit; 2° essai
qualitatif et quantitatif & la fois; je vais les exposer sommairement.
" Essal gualitatif. — Ce mode d'essai est basd sur ce fail que,
quand on calcine un composé arsenical avec un pen d'acétate de
potasse ou de soude, il se dégage une odeur détestable de cacodyle,
odeur parfaitement reconnaissable quand on Fa sentie une fois et
tout & fait caractéristique. Voici comment il faut opérer pour la
dédgager d'un bismuth arsenical.

Sur la pointe d’un couteau de platine, ou sur un fragment de
capsule, ou encore dans un pelit tube fermé par tin boul, on place
une (rés-petite pinede de sous-nitrate en poudre; on caleine sur
une lampe pour chasser Pacide nitvique; puis on ajoute surla
pondre méme un peu d'acétate de potasse ou de soude (un morecin
de la grosseur d’une forte téte d'épingle); puis on chaufle de nou-
veau modérément el on flaire de temps en temps. Pour peu que le
sous-nitrate conticnne de arsenic, on le reconnait i Podenr qui
se dégage, odeur alliacde bien marquée, 8'il n’en contient pas, on
ne sent que Podenr piquante provenant de la décomposilion de Fa-
célale,

Cet essai révele les plus faibles traces d'arsenic et n'exige, pour
&lre accompli, que deux ou trois minutes,

2 Fssal quantitatif. — Quand, par Tépreuve précédente, on
a constaté Mexistence de Parseni¢ dans le produit examiné, on peut
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désiver se rendre compte soit approximativement, soit exactement,
de la quantité de ce métalloide qui y est contenue.

On y arrive trés-facilement et trés-promptement par le procédé
suivant, qui n’est que I'applicalion de ce fait bien connu que V'a-
cide arsénieux, chaullé au contact de l'acide chlorhydrique, se
transforme en chlorure d’arsenic volatil, lequel, s'échappant avec
le gaz chlorhydrique, peut étre conduit ¢t condensé dans de eau,
d’olr, & Vaide de eerlains agents, on peut ensuite le retirer et le
peser,

Voici le mode opératoire : Calciner 5 & 10 grammes de sous-ni-
trate dans un petit tét en terre ou dans une capsule pour bien chas-
ser I'acide nitrique et transformer V’arséniate en arsénite. 1l faut
dviter de faire fondre I'oxyde restant, Si on a pesé la capsule aves
son conlenu, on peut, en la pesant de nouveau aprés la calcination,
constaler |a perte en cau ef acide qu'a éprouvée le sel: c’est un ren-
seignement qui peut aveir son ulilité,

Le produit de la caleination est mélangé et trituré dans un petit
mortier avee la moitié de son poids de sel marin forlement calcind
ou méme fondu. Le mélange est introduit dans une petite cornue
tubulde bien séche, La tubulure est fermée & Faide d'un houchon
qui porte un entonnoir i robinet, ou un tube en 8, ou bien un tube
simplement effilé, et par lequel on pourra introduire de Pacide sul-
furique. Le col de la cornue, & Paide d’un caoutchoue ou d’un tube
en verre, s’adapte avec un tube en forme d'U dans lequel on a mis
de I'ean distillée, quelques centimétres cubes seulement, de telle
sorle que, lorsque le dégagement de gaz a cessé, le liquide ne puisse
remonter par absorplion dans la cornue.

L’appareil ainsi monié, on introduit de I'acide sulfurique concen-
tré dans la cornue, quelques goutles d'abord. Il n’est pas besoin de
dive que cet acide doit étre pur et absolument exempt d’arsenic. Le
gaz chlorhydrique se dégage immédiatement el va se condenser
dans l'ean du tube. On ajoute de nouvelles portions d’acide et on
laisse la réaction s’opérer d'abord & froid. Puis on chauffe douce-
ment jusqu’a ce qu'il ne se dégage plus d'acide chlorhydrique,

Cela fait, on prend le liquide du tube en U, on le transvase dans
une petite éprouvette a pied; on y ajoute son volume d’eau distillée,
et on y fait passer un courant d’acide sulfhydrique, de manidre i
le sursaturer de gaz.

8i le bismuth essayé était arsenical, ce liquide, sous I'influence
de I'acide sulfhydrique, ne tarde pas i se troubler et i fournir un
précipité jaune de sulfure d’arsenic, On laisse déposer, puis on re-
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cueille sur un petit filtre taré ; on lave, on stche 3 100 degrés cl on
pése, La différence de poids indique la quantité de sulfure d’arse-
nic, el par suile d’acide arsépicux ou arsénique provenantdela
quantité de sous-nitrate soumise & F'analyse,

Celte opération, comme on peut en juger, est trés-simple et ncxige
ni beaucoup de temps ni une habileté exceptionnelle ; elle confirme
et précise & la fois les indications fournies par Pessai au moyen de
'acitate de polasse ou de soude,

Encore un mot sur le réslda de 'opiom ¢pulsé par Fean,

L’analyse des substances végélales est une science & surprise,
puisqu’il suffit d'une chaleur trop prolongée, d’un abaissement de
température, d'un orage, d'un retard, d’un oubli dans une manipu-
lation, ou bien encore de Pemploi d'un agent nouveau poury dé-
velopper des corps inconnus, ou changer la nature de ceux qu'on
espérail obtenir,

Voici un nouvel exemple & appui de cette observation :

Résidu deopium épuisé par I'eaw, réduit en
poudre grossidre...sciivviauiana. .. 60 grammes.
Acide sulfurique concemtré. ..., ........, 20 grammes,

Mélez intimement les deux substances dans un mortier de porce-

laine ; aprés huit jours de contaet, ajoutes :

Eau ordinaire froides..ooelianiiunes,. 300 grammes.

Mélez, laissez les irois substances en contact pendant huit jours;
aprés ce temps, exprimez fortement ; Slirez au papier.

La colature quon obtient est limpide, d’une couleur jaune am-
brée, d'une odeur trés-prononeée d’opium.

Versez dans cette liqueur et par pelites portions :

Carbomale de chamx.,..vovivnvenienrnneens O S

pour que la liqueur ne rougisse plus le papier de tournesol ; éten-
dez le magma qui en résulte dans une assiette pour la porter a P'é-
tuve.

Lorsque cetle chaux opiacée est bien séchée, on la triture dans
un mortier pour la réduire en poudre, on la met dans un flacon
avec le double de son poids d’aleocl rectifié ; aprés quelques jours
de contact on filtre au papier, on distille ou on laisse évaporer Ial-
cool ; on obtient pour résidu une matiére jaune d’une odeur suave,
qui a deanalogie avec héliotrope, la vanille; elle est due i une huile
essenlielle. Cette matitre est insoluble dans I'eau, elle est soluble en
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partic dans Paleool rectifié, I'éther sulfurique et Peau acidulée d’acide
aeélique ; si on laisse crislalliser, on obtient des cnstuux aiguillds
unis & d'aulres qui n'ont pas de formes délermindes,

Ceseristaux, n'ayant pas d’andve intérdl qu’un commun produit de
curiosilé, nous n'avons pas poussé au deli nos recherches.

Actuellement, si on distille & feu nu ou dans un petil alambic en
verre du résidu d’opium épuisé par Pean et bien sec, on oblient
d'abord une liqueur incolore, d’une odear d’opium ircs-pranuncdc,
d’une saveur repoussante qui provoque le vomissement.

Si.on continue i chauffer, I'opium se boursoufle; il distille alors
une matitre goudronneuse empyreumatique fétide,

) Stanislas. MarTiy,

T

GORRESPONDANGE MEDIGALE.

Note sur emplol di vin i houte dose dans Ie traltement
de la forme infeciieuse de la diphthérie.

w Le praticien quin’a pag sa vainere b lerreur que
« lui jnapire |4 médieation stimulanio esl incapable
= de traiter une maladie géndrale ou mbéme pne in-
« mmation locale secondaine. »

(Slokes, Traitd des maladies du cewer, Trad, Sénae.)

Des diverses formes de la diphthérie la plus redontable est sans
contredit celle que I'on a désignée sous le mom de diphthérie
maligne, diphthérie infectiense, malignant diphtheria des anteurs
anglais,

Fréquente dans les siecles précédents, o elle a donné lieu i ecs
terribles épidémies d'angines diles gangrénenses, celte maladie
avail disparu au commencement de ce sikcle, du moins de notre
pays ; mais depuis an certain nombre d'anndes, et nolamment &
Paris depuis dix ans, elle sévit avee une nouvelle inlensilé,

Les travaux de Bretonnean, Trousseau, Blache, Roger et Bartliez
sur ce sujet sont trop connus pour qu'il y ait besoin de les rappeler
iei; et cependant le traitement de la diphthérie infecticuse ost
encore i trouver,

Les médecins sont comme désarmés en présence de cette redon=
table affection, qui tue les adultes aussi hien que les enfants, parfois
d’une maniére foudroyante. La trachéotomic méme, celte pricieuse
el derniére ressource, est entre leurs mains une arme inutile, car
les signes de l'intoxication diphthérique bien confirmés dés le
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début sont une contre-indication de Popération, et hon nombre de
malades succombent sans avoir présenté aucun signe d’asphyxic
laryngée.

Ayapl vu un enfant dans une siluation tris-grave, désespérde
mémae, se rétablir grice & Pemploi d'un moyen trés-simple, I"usage
du vin & haute dose, j"ai eru utile de publier 'observation, dans
le but surtoul d'atliver Uallention sur une médication qui, pen
connue en France, est trés-ugitée en Angleterre dans le traitement
des maladies aiguis ; el bien qu'elle n’ait pas éld encore employée,
du moins i nolre connaissance, contre les affections diphihiéritiques,
elle’ me parait devoir trouver dans ces cas une application parfaite-
menl justifide par I'analogie des indications.

Ons. — Diphthérie infecticuse. — Angine et laryngite diph-
théritigues, — Diphthérite cutande. — Trachéotomie, — Ewmplol
du vin d haute dose. — Guérison. — C¥* (Albert), dgé de trois
ans, Enfant lymphatique, d’une constitution chétive, rachitique,
(’une honne santé habituelle,

Le 1#* novembre, ce pelit gargon est pris de coryza avee un pen
de toux sans aucun caractére spécial, au dire des parents. En
méme temps il perd sa gaieté, refuse de jouer, dort mal la nuit, ne
mange plus et se plaint de douleur i la gorge en avalant.

Le 2 novembre, un engorgement ganglionnaire apparait a la
michoire inférieure,

Le 4 au matin, allération de la voix, qui est un pen dleinle, avee
timbre ranque de la tonx, ce qui effraye les pavents, Un médecin
apEcld prescrit un vomitif avec tarive slibié 0,10 cenligrammes.

¢ 5. Respiration génde et sifflante. Un nouvean vomitif avee du
tartre stibié, que enfant refuse de prendre.

Le G. Dyspnée considérable avee menace d'asphysie. Un antre
médecin appelé a la hite ordonne le wraitement suivant (') :

17 Maintenir continuellement des morceaux de glace dans la
bouche de Ienfant. ;

2¢ Appliquer un large vésicatoire sur la région thoracique anté-
rieure,

Appelé & trois heures auprés de enfant, je le tronve en proie i
une asphyxie imminente. La face est pile blafavde, livide, les yeux
sont excavés, el Penfant est dans un état d'insensibilité & pew pros
complife. i

Je fais retirer le vésicatoire, qui, malheureusement, avail déji
misle dérme i nu, et j'envoie le petit malade & hopital des Enfants,
o il est opéré immédiatement aprds son enirée (service de
M. Roger, salle Saint-Louis),

(1) Je n'insiste pas sur ce poinl pour eritiquer Ja conduile d'on confrire,
mals pour montrer combicn bon nombre de médecins, malgré les nombreux
trayaux fails & ce sujet, comprennenl peu le frailement de la diphthérie, tel
que le comporte la forme acluelle qu'a revéloe eclle Tunesle alfection.
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Le T novembre, premier jour aprés Popération, enfant parait
soulagt, toule menace d'asphyxie a disparu, Le visage st meilleur,
mais toujours d’une pileur remarquable, les yeux sonl cernés et
excavds, Les ganglions sous-maxillaires sont vnﬁlminnnx, ot le tissu
cellulaire qui les entoure présente un engorgement considérable.
Les denx amygdales, les piliers antérieurs et la parai postérieure
du pharynx sont recouverts de fausses membranes molles, gri-
sitres, exhalant une odeur fétide. Pas de coryza. Légtre diurr?uiu
verddtre, porracée. Lo pouls est a4 140. La respiration, qui se [ait
36 fois par minute, est assez facile, nullement bruyante & la canule,
el s’accompagne d'une expectoration claire, liquide, pen abondante.
A T"auscultation on entend de gros riles dans les deux poumons,
puis i la base droite des rdles humides assez fins ; légére submaltité
i la percussion.

Plusieurs fausses membranes molles, diffluentes, minces, onl été
Fxpulsées apris Popdration. L'enfant a pris un pen de vin et de
ail.

Le 8 novembre, deuxiéme jour aprés I'opdration, la nuit a éé
agitde. L’enfant est toujours abattu, prostré, le facies est livide ;
la peau est séche et chaude, 140 pulsations. Respiration siche et
fréquente. Plusicurs fausses membranes ont encore été expulsdes,
Des riles humides assez fins existent aux deux poumons, i la hase.
L'enfant a pris du bouillon, du vin et du lait.

LeOnovembre, troisieme jour aprés"opération, nuit rés-mauvaise,
fitvre intense, 140 pulsations. La respiration est a 4% par minule,
L'engorgement ganglionnaire sous-maxillaire est loujours {rés-
considérable. De plus, le vésicatoire que I'enfant avail a la poitrine
avant son entrée & I'hopital est recouvert d'une couche épaisse de
fausses membranes,

Lotions avec du vin aromatique, pansement avec de la poudre
de quinquina,

Le 10 novembre, quatritme jour aprés opération, méme état,
L’enfant ne rend plus de fausses membranes el reste trois heures
sang canule.

Le 11 novembre, uiﬂqluiémaj&ur, méme état toujours grave. La
canule est retirée, et dés lors le petit malade s’en passe parfaitement.
La plaie a bon aspect, n’est pas ulcérée. Les gangfi.ons dn cou
diminuent de volume, Il exisle par moment un souffle comme
voilé, comme lointain, & la base des denx poumnons, du poumon droit
surtout, les riles humides sont moins abondants, L'enfant refuse
toute alimentation et ne prend qu'un peu de vin sucrd,

Le 12 novembre, sixitme jour, nuit trés-pénible, prostration mar-
quée. L'enfant n’a pris qu'un peu de vin.

Le 13 novembre, seplicme jour, la fitvre est toujours aussi inlense,
Le pouls 140, la respiration & 44. Malgré de nombreux panse-
menls, la plaie du vésicatoire s'agrandil, s'uleire, se creuse i son
centre. Une couche de fausses membranes grisitres la recouvre ; ces
fausses membranes sont {rés-adhérentes, on ne peut les détacher ;
la plaic saigne au moindre contact el fournil une suppuration
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abondante. Lotions avec décoction de ratanhia, jus de citron, pan-
sement avec la poudre de quinguina.

Le 44 novembre, huitiéme jour, dat trés-grave, dyspnée, respira-
tion fréquente, bruyante, trachéale, 44 par minute, rviles vilrants
dans les deux poumons ; quelques riles humides avee souffle i la
base droite. L’enfant refuse tout alimenl et depuis hier n’a méme

as voulu hoire du vin ; la déglutition des liquides produit quelque-
ois des quintes de toux assez pénibles,

Le 18 novembre, neuvieme jour aprés I'opération, Penfant est
emmendé de 'hopital par ses pavents, suivant le conseil de M. Roger 3
le soir je le trouve dans Pétat suivant:

Prostration profonde, indiffidrence compléte o tout ce qui P'en-
toure, regard voilé, visage pile, sans ancune trace de cyanose.

La peau est chaude, trés-séche, le pouls & 144, la respiration
siche, assex bruyante, n’est pas pénible, 32 inspirations par minule;
& Pauscultation gros riles dans les deux poumons, plus marqués en
arriére, avec léger souffle & la base gauche, souffle non conslant,
plus intense & la base droite.

La plaie du eou a bon aspect et tend & se rétréeir; la plaie du
vésicatoire est énorme, s'étend depuis Pépigastre jusqu'd 'exiré-
milé supérieure du sternum, mesure 12 centimitres de hauteur
sur 12 de largeur ; des fausses membranes grisitres, trés-adhérentes,
la recouvrent partout, excepté au centre, o exisle une large uleéra-
tion & bords irréguliers, déchiquetds, comme taillds & pic et four-
nissant une suppuration ahondante.

L'enfant refuse toute espice d'aliments solides et liquides ; depuis
six heures qu'il est rentré dans sa famille, il a tout repoussé.

La plaie est pansée avee un mélange de la poudre suivanle :

Poudre de quinguind. ... c.ceeinrenses 13 grammes.
Calomel. s, onsasanrssnssnnanannsnnss 2 prammes.
Sous-nitrate de bismuth. ..., eeinsnvsan & prammes.

Je recommande aux parents d'user de leur influence pour faire
accepler & lenfant un pen de nourriture, et de lui accorder tout ce
qu’il demandera, quels que soient ses caprices.

Le 16 novembre, la nuit a élé pénible, anxicuse, agitée, sans som-
meil. L'enfant n’a rien mangé, mais a bu & plusieurs reprises du
vin sucré avec plaisir, Je recommande aux parents de lui donner
autant de vin qu'il en voudra, et je fais mettre 30 grammes d’ean-
de-vie dans une bouteille de vin de Bordeaux.

Méme pansement,

Le 17 novembre, Depuis hier le petit malade a bu en vingl-quatre
heures une bouteille de vin de Bordeaux el 30 grammes d’eau-de-
vie ; aucune autre nourriture ; méme élat ; la nuit a é4¢ sans som-
meil ; agilation continuelle,

Le 18 novembre. Hier Venfant a bu une bouteille et demie de vin
et 50 grammes de rhum ; ce matin il parait un pew mieux ; le regard
est meilleur, et il y a eu cing heures de sommeil ; pouls & 120,

Méme pansement de la plaie, qui reste stationnaire el suppure
abondamment.
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Le 19 novembre, Le refus absolu des aliments persiste, mais une
bouteille de vin et 30 grammes de yhum ont éé absorbés. La nuit
a été honne, six heures de sommeil ; pouls 2 120,

Le20 novembre, Albert se soutient; élat toujours grave, mais en
somme un peu d’amélioralion. La fibvre est moins forte, le pouls
esti 112; lo soulfle, moins faible, n'existe plus qu'a la base droile,
mélé de quelques gros riles 3 'enfant ne mange absolument rien,
mais conlinue i prendre comme tisane du vin pur/suerd, additionné
de 50 grammes de rhum ou d’ean-de-vie par litre de vin. Il le refuse
s'il est mélangd d'ean ou coupé avee une infusion de mauve.

Le21 novemlre. Lenfant, pour la premiére fois, a pris un peu de
panade; la plaie du cou est en trés-bon élat et & moitid fermie ;
continuation du vin, une bouteille par jour, sans additign de rhum.

Le 22 novembre. L'enfant a pris hier denx potages : la plaie de la
poitrine est en voie d’amélioration, elle ne s'est pas élendue ; toute
trace de diphthérite a disparu, la surface présente une belle couleur
rouge, recouverle de hourgeons charnus, Je cautérise la plaie avee
le crayon de nitrate d’argent, et pour éviter les pansements, qui sont
trés-redontés par lenfant, je la reconvre de bandelettes de diachylon
imbriquées (pansement par occlusion de M. Chassaignac).

Le 23 novembre, L'enfant va bien, il 2 mangé hier un peu de
viande et demandé divers aliments ; la gaicté commence & revenir, il
Joue sur son lit; la plaie du cou est presgue fermée, il ne reste plus
qu'un pelit perluis par ol s’échappent les mucosités bronchiques.
La voix est en parbie revenue ; examen de la poitrine donpe des
résultals trés-salisfaisanis, on ne conslale plus aucun soulfle,
aucun rvile fin ; quelques gros riles sonoves persistent seuls, au
niveauw des grosses bronches.

Le 25 novembre, La plaie commence i diminuer @’élendue, la

suppuration est beaucoup moindre. Méme pansement. L'enfant se
nowrrit d'une fagon satisfuisante; & mesare qu'il prend des aliments,
je lais diminuer la quantité de vin, qui n’est plus que d'une demi-
houteille par vingt-quatre heures,
. Le28 novembre, La plaie du cou esl complélement fermde; 'enfant
parle et crie & haute yoix; I'élal géndral est irés-salisfuisant; pas de
fitvre. Respivation normale, bon appétit, le visage est trés-bon ;
mais le pelit malade est d'une faiblesse oxiréme, il ne peut se teniv
sur ses Jambes ; il n'y a ancune paralysie ni.du voile du palais, ni
des extrdmitds. .

La plaie de la poitring a diminné d*un tiers. Méme pansement.

Le 3 décembre. La plaie est réduite de moilid.

Le 10 déeembre. La plaie est complétement (ermde, Penfant est
guéri, mais il ne peut encore se lever, el les forees ne reviennent que
trés-lentement § bon appétit, bon sommeil.

Ge n’est que dans les premiers jours de janvier que Uenfant a pu
faire quelques pas. :

Depuis, j'ai reva Uenfant en trés-bon dlat de santé.

Rtéflexions. — Ce fait est un exemple assez remarquable de diph-

thérie infectieuse, i forme lente, Ce serail, suivant M. Barthez, un

page 270 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1864x67&p=270

@BITH

= 8T =

de ces cas de croup infeelieux d'emblée, oii les signes d'intoxicalion
et ceuy d'asphyxie mavchent simullandment, Sauf le coryza, nous
retrouvons ici tous les signes qui ont 616 donnds comme caractérisant
I'empoisonuement diphihérique : début insidienx de la maladie,
aflaissement, prostration marquée, décoloration profonde des tégu-
ments, visage ple, livide, pouls pelit, misérable, diphthérie cuta-
née, engorgement des ganglions sous-maxillaires; inappélence com-
plete, vépulsion insurmonlable pour loute espiee  d’aliments, ot
enfin la prédominance des symplomes géndraux qui l'emportaient
de beaucoup en gravité sur les symptomes locaux,

En effet, les fausses membranes sont restées limitdes & Parriére-
gorge et au larynx ; aucune tendance & envahir les fosses nasales, a
s'élendre & la trachde, aux bronches, et, 8'il v a en un moment ot
les sympldmes d’asphyxie out élé imminents, la trachdotomie en a
fait promplement justice, (uatre jours aprés Popération, toule trace
d’asphyxie avait disparu, il ne se formait plus de fausses membra-
nes, 'enfant pouvait se passer de canule et était gudri du eroup ;
mais I'élat général n’en élail pas moins grave, lintoxication diph-
thérique subsistait.

Le grand danger était dans eette persistance opimidire de Penfant
& refuser toule nourritare, sons quelque forme qu’on la lui présen-
tat, 1l n’est pas vave, comme on le sait, de voir des enfants opérds
du croup, en bonne voie d'améliovation, mourir de faim malgeé les
instances, les prieres, les menaces mémes de leurs parents, si bien
que, dans ees cas, MM. Trousscau et Guersant n’hdsitent pas & em-
ployer le cathétérisme de Pesophage pour les alimenter do force.

Notre petit malade est restd huit jours sans prendre aucun ali-
ment et aurait infailliblement succomhé sans 'emploi des slimu-
lants & bante dose. Grice an vin, 'enfanta pu se soutenir, résister,
et en fin de compte, trjompher de tons les dangers.

Les hons effets de ce traitement nont pas été longs i se mani-
fester, Dis le troisiéme jour, il survient uno amélioration sensible :
le pouls diminue de fréquence et se reléve, les nuits sont moins pé-
nibles, le sommeil revient et les symplomes géndranx s'amendent.

Ce qui m'a frappé et m’a parn remarquable, ¢'est la quantité
de vin relativement triss-grande qu’a absorbée cet enfant d’une fagon
eontinue, sans dprouver le moindre inconvénient. Pas le moin-
dre signe d'ivresse, pas d’excitation, pas de délire, pas de edpha-
lalgie, pas de coma. Or, celte tolérance des alcooliques se trouve
notée par lous les médecins qui ont expérimentd ce mode de traite-
ment dans diverses maladies. -
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La médication aleoolique dans le cours des maladies aiguds, peu
employde en Irance, est d’un usage vulgaire en Angleterre, Il sultit,
pour s'en convainere, delive les ouvrages classiques de Todd, de
Stokes, et les nombreux articles publids & ce sujet dans les divers
journaux et recucils de médecine anglais. Le nombre des maladies
danslesquelles "emploi des stimulants est recommandé est trés-grand,
Nous citons : le typhus, la figvre typhoide, les fitvres éruptives (va-
riole, scarlatine graves), ledélirium tremens, les érysipeles typhoides,
les pneumonies typhoides, les pleurdsies, les péricardites ot endocar-
dites de forme typhoide, en un mot, toutes les maladies généraleset
locales ; car, suivant I'expression de Stokes, « on peut dire qu’il n'est
aucune inflammation locale qui contre-indigue d’une fagon absolue
I'administration du vin, lorsque I'dlat général du malade réclame
P'emploi de cet agent thérapeatique (*). »

Clest surlout dans les cas graves, désespérés mbme, que ce trai-
tement parait avoir oblenu des résultals avantagenx, je divai méme
étonnants, quand on voit des malades alteints de rhumatisme aigu
avec péricardile, pneumonie d'un ¢bté, et pleurdsie de Fautre, pren-
dre par vingt-quatre heures 750 grammes d’eau-de-vie pendant
onze jours et guérir. Le médicament, car Palcool et le vin sont des
médicaments, doivent élre donnés i haute dose, si bien qu'un mé-
decin anglais, qui a traité dernidrement cetle question avee de longs
détails, 8. Beale (%), donne le préceple suiyant :

all est trés-important et méme, dans quelques cas, trés-difficile
de déterminer la quantité exacte de stimulant qui doit élre donnée,
mais en régle générale il faut s'en tenir i ceci : une dose plus forte
qu’il ne le faut ne fait pas de mal. » Aussi voyons-nous le méme
médecin prescrire pendant dix jours, et cela avec succds, i un
enfant chélif, atteint de rhumatisme aigu avec dpanchement péri-
cardique, 350 grammes d’cau-de~vie par jour.

Peut-élre verra-t-on dans les faits que nous venons de rapporter
Lrop d’enthousiasme, un peu d’exagdration ; mais qu'on lise les
nombreuses observations publides par Stokes, et, bien qu’elles ne
soient pas toujours aussi compliles qu'on le désirerait, on sera
frappé de voir les bons effets oblenus grice & des quantités consi-
dérables de vin (750 grammes par jour), plus deux verres d’eau-
de-vie.

Ce qui m'a surtout frappé, c’est la fagon dont les alcooliques

(1) Stokes. Ouvrage cité.
(%) Brivish medical Journal (1863).
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étaient supportés 1 jamais [d'intoxication ni' de vomissemenis; au
contraire, il est un fait acquis et sur’lequel M. Monneret (1) ain-
sisté avec raison, ¢'est que des maladed qui ne peavent prendre
aucnne espece d'aliment, ol qui rejettent instantanément le lait et
le bouillon, supportent triss-bien le vinj et cela' en {ris-grande quan-
titd. Non-seulement les alecooliques sont/ facilement tolérds ot n'ont
pas d'inconvénients, mais encore leur administration'améne promp-
tement les résullats suivants : le délire est' prévenu, ou cosse s'il
existait déja; la ‘céphalalgie disparait; les séerétions rénales et cu-
tandes sont augmentdes; la langue, de séche ‘devient humide ; le
pouls devient moins fréquent et augmente de force; la 1espiration
diminue de fréquence, méme dans les'cas'de’ pneumonie. Or,
d’apris ce que nous savons actuellement des propriétés physiolo-
giquns de'Valeool, grice anx travaux de Ludger Lullemand, : Mau-
rice Perrin et Duroy (*), il est facile de nous rendre nom[)tt. -:ll} L
effels thérapeuliques. b aup ook !

L’alcool, comime 'on Pa cru pcndnnt lnngwmps, n’est pas uu ali-
ment. Liebig Pavait rangé parmi les aliments de respiration; i cause
des effets stimulants et réconfortants qui’suivent! son ingostion et
de sa composition chimigque, & edtd de la féoule, disucre; des ma-
tidres grasses. Mais 'aleool n'est ni transformé nii détvuit dans 1'or-
ganisme; 1] est éliminé, sans subir de modifications dans I'économie,
et, par conséquent, ne donne pas naissance’ &'des corps résultants
de son’ oxydation, tels que Paldéhyde, Pacide acétique. Ce n'est que
dans Vestomac qu'il est susceptible d’éprouver une’ modification,
car une petite fraction de I'alcool ingéréd s’y convertiten acide acé-
tique sous l'action du suc gastrique et du mucus; qui agissent alors
comme ferment; mais celte action toule locale et spdciale & Pesto-
mac cesse dis'que alcool a pénéiré dans le torvent cireulatoires Il
est éliminé par les poumons, par la peaw et/parles reins!

A Vinverse des aliments qui restaurvent les forces lsans que or-
ganisme soit le moins du monde troublé, Paleool provoque immé-
diatement, méme & dose modérée, une excitation du systéme nerveux
qui relentit dans toute V'économie ; une dose plus élevée: produit
uné ‘perturbation profonde des fonctions de V'encéphale, qu'une
notvelle ingestion’ finit par suspendre complétement | 1ol

En ddmettant cette action physiologique'de Paleool; qui nous pa-

(%) De I'emplol du vin et des toniques dans le traitement de la fibvre typhoide
(Bulletin de Thérapeulique, t. LXVIIL).

(% Du rdle de I'alcool et des anesthésigues dans I’ m-glnism:. Taris (1860).
TOME LXVIL 6° Liva. 18
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rait concorder parfaitement avec les résultats fournis pav la théra-
peutique; on comprend. parfaitement que plus, I'état géndral, est
grave, plus I'adynamie est profonde, plus le malade est prostré, plus
il a besoin de stimulanis; plus les aleooliques doivent éire doungs
i haute dose, et l'on ne s'élonne plus des quantitds parfois énormes
d’eau-de-vie et de vin alsorhds par certains malades, Telle quantitd
d’aleool qui; dans étal sain, produirait une ivresse profonde ot
des accidents tervibles, serl dans Pétat de maladic iy exciter le systéme
nervenx privé de son slimulus habituel ; ’otila tolérance trés-grande
du middicament, On  pent dire que I'élat adynamique mel tous les
malades dans ln condition, des gens habituds aux beissons aleooli-
ques, quj peuvent en gonsommer impunément des doses considé-
rables. | vieqetg aal 1

Dans !ﬂ fait/ que mous Javons rapporté. au commencement de ce
travail, aumoment el nous avons preserit I'usage du yin, nous ne
cherchions & obtenir que le résultat suivant : soulenit Je, pelil ma-
lade, réveiller ses forces et lui permelive de vivre quelques jours de
plus, en allendant que les fonclions gastriques fussent établies au
point de vue de Valimentation, Cetle médication n’agit que momen-
tanément, d'une fagon purement palliative, de méme que la trachéo-
tomie, en remédiant i lasphyxie, n’avait pas guéri Penfant et Uavait
sauvé seulement d'un danger immédiat.

1 Muis il semble que la,médication alcoolique fasse plus encore et
exerce sur Jesnaladiesaine action curvative, Pour Stokes, le vin agit
divectement sur e eceur, et remédie & Paffaiblissement et au ramol-
lissement des veniviculgsqui se renconirent dans toutes les maladies

4 forme adynamique.

 Beeker! (1), s'appuyant sur des expériences pnl'snuuelles, anuilent
‘que 1'ingestion e 'alcool apour effet de diminuer le mouvement de
désassimilation, els’oppose i 'amaigrissement et & Jn ddperdition des
tissus si manifesie dans les maladies fébriles continues, Pour Beale(*),
Valeool agiten modérant la croissance des produits de nouvelle for-
mation, des exsudals pariexemple, favorise leur disparition et tend
‘ainei b arvéler le processus inflammaleire,

‘Les forictions cérébro-spinales ne peuvent se maintenir qu'a la
condition d’un contaet incessant et d’une, action réc;lpmque enlre

Jesang et la matibre vervense, — Quand le sang se répave par une

alimentation riche en principes plastiques, la nutrition est com-

(1) British and foreign medico-chirurgical veview, L I (1854),
(1) Loc, cit. I
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plite, Vinnervation est puissante, les forces physiques sont en-
tieres, et Pensemble des fonctions s'accomplit ‘avee régularitd,

(Juant, au contraire, par 'effet - d’une alimentation insuffisante
ou nulle, le sang s'appauvrit dans ses éléments plastiqies et globu-
laires, on voit survenit 'affaissement des forces physiques et des
troubles plus on'moins graves de Pinnervation, Il exisle ainsi une
relation étroite entre le sysléme nerveux et le liguide sanguin qui
est son stimulant physiologique. A cdtd de'celuizei, ou d son défaut ,
les forces f]LlemLes peuvent étre soulenues par une excilation qui
agit directement $ur le sysleme nerveux. 1’alcool mous parait pos-
séder cette action spéciale; absorbé et portd rapidement dans la ma-
titre nerveuse, il produll une stimulation générale, 1l réveille les
forees et diminue I'épuisement de Porganisme, sous une apparence
de réconfortation tomentande. _ ;

Lichig a parfaitement exprimé celle manibre ﬂ’ngir u L'eau-
de-vie, dit-il, par son action sur les ner fs, permet & l’ouﬂmr qm ne
peut se procurer Ia quanllf.é d’aliments nécessaires a son entretien,
de réparer nux' dépens de 'son corps la force qui Ini manque, de dé-
penser nujmlli':d"hiii la ‘force qui, dans l'ordre naturel des choses, ne
devrait s'employer que demain, C'est comme ung lelire de change
tirée sur sa santé, el qu'il lui faut toujours renouveler, ne pouvant
V'acquitter faute de ressourees. Il consomme son capital au lieu des
intéréts, de I ||1|.v1[11:1lrmqnt la ha.nqucruule de son corps (). »

L’alcool ne doit danc pas &tre considéré comme un aliment, mais
comme i modificateur spﬁcml du alrst-.,mc nerveux, et; s’il contri-
bue & la pulullun ce 1 csl pas aclivement, comme une substance
ullmcnlmm, maik d'une manitre indirecte, en uurgaut une influence
modérulrme sur la chumpmltmn organique. 1. pent agir encore il
la maniére des mndlmmls aromatiques, en stimulant les foroes dia
gustwcs cl &4hlm1Tﬂ.{l'5CE$.

Aussl, sans m'ic-pmr cumplu.lumcni ues uiéua 1:1u‘ﬂmnnl théﬂmques,
instruil 1t les fails que nous avons ruppurtén, convainou du pede
danger de ce frailement, :l.'hdsﬂumlls-nolts pas, en présence de ces
cas de diphihrie ml'Lcl:euse dont le pronostic est presque toujours
fatal, & tenfer dos Te débnt de ia maladie 'administration du vin a
haule lfnsc. 91 Penfant rufusmi qhwiuqient de. boire, on aurait tous
jours .1 mssqm'ce de preserive le vin, ou mieux L'aleool, en: lave-

menls; de’ celle fngnn I uhsm pf,mn sl ausm mlnr,la et Vaction du
médicament aussi efficace,

d éﬁ:;?hebng, Laures s dachimie; édition frangaise publiée par Gerhard
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Notre but sera atleint si nous avons réussi i prouver dans ce tra-
vail que la médication alcoolique employée dans un cerlain nombre
de cas déterminds, s'appuyant sur nos connaissances physiologi-
ques, n'est ni dangereuse, ni anti-rationnelle,

Dr BricHETEAT ,
Ancien interpe des hopitans.

Question de la thoracentdse: réclnmation,

Je trouve dans Pavani-dernier fascicule du Bulletin de Théra-
peutigue une cilalion qui me concerne et que je ne puis laisser
passer sans reclification.

Dans son arlicle sur la thoracentése, mon excellent collégue,
le docteur Marrotte, reproduit le passage suivant du discours de
M. Béhier, discours qui a clos la discussion i la Socidlé médicale
des hopitaux:

u Bien sincirement, si les quinze malades de M, Woillez ont
présenté des épanchements qui diminuaient rapidement sous I'in-
fluence des moyens médicaux ordinaives, il n’a pas beauncoup i se
réjouir de ne pas les avoir opérds ; sur de semblables malades,
les personnes qui ont soutenu ici la thoracentise auraient agi
comme Jui, »

Le docleur Béhier m’a prété Ii, sans le vouloir bien cerlaine-
ment, une assertion par trop naive: celle de m'dlre réjoui de n'a-
voir pas opéré quinze malades chex lesquels 'épanchement pleu-
rélique diminuait rapidement sous I'influence des moyens médicaux
ordinaires. 8i je me suis réjoui de quelque chose, c'est d’avoir vu
Pemploi du cyrtométre m'empécher d'opérer inutilement, alors que
les indications habituelles (rappelées par M. Béhier dans ses con-
clusions) semblaient indiquer formellement Popération, el cela chex
quinze sujets qui ont continud & étre trailés el qui ont guéri par
des moyens simplement médicax,

Je v’ai, d'ailleurs, qu’i renvoyer au fexte méme de la discussion
publiée dans les Actes de la Société.

Veuillez, mon cher confrére, faire insérer cette rectification dans
votre estimable journal, J'y tiens d’autant plus que je n'ai pu re-
lever I'erreur involontaire de M. Béhier au moment de la discus—
sion, mon honorable collégue s'étant réservé naturellement, en sa
qualité de président, de parler le dernier, WoLez,

Médeein de I'hdpilal Cochin.
— P ——
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Maladies des organes génilava exfernes dela femme, Legons professées & 1'hd-
pital de Lourcine par M. Alp. Geéms, rédigées parle professeur sur les notes
recuelllies au cours par M, Picanp, inlerne des hipitaux.

Si l'on doit juger de 'importance d’un sujet par le nombre con-
sidérable de livres el demonographies qui lui sont consacrés, aucun
ne saurait étre plus digne de fixer I'attention que la syphilis. 5iles
anfeurs ne s'entendent pas sur ancienneté de cette maladie, et s'il
faut arriver jusqu’au scizitme sieele pour trouver les traces incon-
testables de travaux relalifs i cette affection,on reconnaitra que
depnis lors les médecins n’ont pas cessé de s'en occuper. Dans un
arlicle de ce genre, il ne nous est pas permis d’aborder la question
historique ; aussi en arriverons-nous sans transition i l'examen du
livre de M, Guérin, nous contentant seulement de signaler le grand
mouvement qui s'est produit spécialement dans notre siccle. Un de
nos savants mailres s'est emparé avec un rare mérite el une verve
saisissante de la question, et, chef de doctrine ingénieuse, il a séduit
par ses legons el sa remarquable pratique plusicurs générations mé-
dicales. Est-il hesoin de nommer M. Ricord 1 S’assimilant et vul-
garisant les idées de Hunler, les parant du charme de son enseigne-
ment, il a élevé un monument doctrinal complet, qui restera a
jamais comme une des plus ingénicuses conceptions de Iespril.
Ajoutons encore que les remarquables divisions qu'il a fait ad-
mettre dans 'dvolution des accidents syphilitiques n'ont pas la
simple séduction d'une attrayante théorie, mais que 'habile chirur-
gien a pu, avec un discernement au-dessus de tout éloge, tracer la
thérapeutique spécialede chaque groupe d’accidents, et qu'il a rendu
le plus signalé service en faisant entrer dans la matitre médicale un
des médicaments les plus utiles et aux plus fécondes applications,
Iiodure de potassium. Nous sommes d'autant plus beureux de
rendre celte justice i M. Ricord, qu’il n'a pas hésité, devant la pro-
duction de faits nouveaux, & donner 'exemple d'une loyauté trop
Tare, lursqug, chefl d'deole, il pouvait , malgré I'évidence de ces faits,
protester, eertain dans sa réaislance d’étre suivi encore par de nom-
breux partisans,

De la grande et intéressante école du Midi sont sortis de nom-
breux éleves distingués, qui ont depuis agrandi le champ des con-
naissances syphilographiques, et les matériaux nombreux et si riches
puisés par des travailleurs intelligents tant & 'hopital du Midi qu’a
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Lourcine, & Saint-Lazare, elc,, ont,engore eontribué 4 enrichir la
science. Nous ne ponvons malheureusemont dire que tous ces efforts
ont produil une entente désirable, el si l'on-s’est bien entendu pour
combattre cerlains points d'une doctrine, on n’a pu paryenir i en
édifier une antre. Siun livre est capable de concourir El.l’a|miaf:mc|1t
de toutes ces divergences qui persistent plus vives que Jam.us, c'est
bien celui qui, tout entier consacré i l'dlude clm:qme ne pnmédc dans
sa marche i travers les difficultés de la seience que par étade alla-
Iytiquo faite an lit du malade.Tel est le livre de M. 'Gudrin, qui, sui-
vant Ilieureuse expression de notre collegue,” M. Verneuil, ittine
reproduction photographique du service 'de hépital tic_Lnurcmc

Dans son introduction, 'auteur, exposant queliues g géndralités sur
le traitement ides aﬁ‘e::lmns de P'utdrus, 's’éleve avee rmmh contre
Vabus des cautérisalions' pratiquées avéc une 'exagération'ebupabile;
il insiste sur lo'pen d'importance, dans la grande majorilé des 'cas,
des uleérations du-col qui, produites le };llus souvent'par Vinflam-
mation , disparaissent sponfanément, ou cident sous Tinflunce
des moyons les plus simples,’ Abordant ensuite Phistoire de Ta’ syphi-
lis chez la femme; il signale 1 différence des manifestations de cette
maladie dans les denx sexes, au point, dit-il, que les méddecins qui
n'ont étudié la vévole qu'h 'hdpital du Midi, se trouvent dans in
grand embarras quand ils sont appelés & dun'rmr lmma homs dh:
femmes véniriennes.

M. Guérin''consacre sa premitre legon & des’ études prﬁlrfnl-
naires, Aprés avoir donnd les prémptu.-. les plus pratiques sur'le
mode d'examen dos' malades, il fail dinsi luxpnsé de ses cruyamm -
47l y aincubation ; 29 le chanere induré, qui ne s'inocule passur le
malada -lui--m'ﬁmi},-i.n'ﬂst inoculable que sur un individu Vierge de
syphilis; 37 1o dualité du virus est une vérité, — Ces quelquies mots
suffiront pour donner I'idée exacte des opinions de lauteur, 1"

La deuxitme lecon contient I'histoire du chianere’ non infeetant
ou chanere mou. Le caractore distinctif de cette uleération, i pa-
Talt plus particulidrement pathognomonique & M. Guérin, est'le
‘suivant : (Quand ce chancre & une certaine étendue, les hurds de
1'uletre s'avaneent un peu vers son'centre, sans adhérer aux parties
‘sous-jacentes. Quant & 1a consistance de 1a base et des bords qui'a
servi i distinguer le chancre indurd, elle est tris-nette en théorie,
“dit Pauteur, mais sonvent trés-difficile & préciser sur la malade.
“Ajoutez ‘que sous cerfaines influences irritantes le chancre mon
"présente une base.

Dans les cas types, la différence est sans doute des plus tranchées;
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mais il'n'en est pas toujours ainsi, et de plus, le changrechesz la
fernme, quoique infectant, parait mangquer souvent de'induration,
Pout distinguerla nature vraie du chancre, on serait done dans le
plus grand embarras si 'on n'avail la ressource de Vinoculation.
Tount chancre qui’ se reproduit sur la malade qui en' ost affectée est
hénin, —'Tl n'est pas besoin de dire que celta opinion, {ris-netie-
ment ‘exprimde par M. Guérin, n'est pas admise par'tous les syphi-
lographies, et M. Bernutz affirme que tous les chancres du col; quoique
inoculables, peuvent donner naissance aux’ accidents conslitulion-
nels. En signalant cette divergence, nous élablissons que tout n'est
pus |dit encore sur celte question i délicate’ de la dualité du virus
syphilitique. 11 ‘était important de signaler la' différence des carac~
téres physiques deschancres du col utéring et de plus la/ non-infail-
libilitd, eomme moyen diagnostic, de I'inoculation de cetie uleération,
Parmi les singularités du chanere mon, on avait signalé ¢comme un
fait avérd que jamais il n'dait edphalique, et M. Ricord disait qu'en
vingl-ting anndes de pratique, il navait jamais rencontré la tite que
des chaneres infectants. Celle opinion, qui avait 616 acceptdée dans la
stience, i é1¢ depuis vicloricusement combattue. Nous ne suivrons
pas 'davantage Pantear dans cette histoire du chanere mou. Nous di-
rons seulement qu'elle est faite aves ine conscience parfaile, et avee
un grand 'sens pratique. 8i M. Guérin ne parvient pas & renverser
toutes les ohjections, elle n'en est pas moins des plus inléressantes,
Une senle remarque suffira pour montrer Pimperfection du disgnos:
ti¢; dans une méme semaine nous avons vu denx fermes en proie
aux accidents constitutionnels qui, toutes denx; traitées par un dmi-
nent syphilographe, ‘avaient élé considérées comme: atteinles de
chaneres biégnins, et n"avaient subi pour tout traitement que la'cau-
tdrisalion.

La troisibme lecon est consacrde & I'histoire du bubon ; Pauteur
en admet trois espices : 4° le bubon inflammatoire; 2° le bubon
provenant d'un chancre mou; 3° le bubon qui est 'indice de Fin-
fection syphilitique. — L’auteur indique'la raretd du bubon accom-
pagnant le chancre mou chez la femme, Ainsi, tandis gqu'a Phépital
du Midi 207 chancres non infectants ont donné naissance i 63 bu-
bons, a Lourcine, sur le méme nomhbre de chancres, on trouverait
i peine une vinglaine de bubons, — M, Guérin, dansletraitement,
adopte le vésicatoire comme Je moyen le plus puissant et le plus
certain, et il repousse I'idée des médecins qui croient que rien ne
peut conjurer la suppuration, Toute la legon quatrigme est consa-
crée au traitement du bubon, :
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La/cinquiéme legon Araite du chanere induré. — Une éude his-
torique complite, quoigue rapidement faite, sert de préambule i cette
legon, et I'autenr vante tout particulitrement 'ouvrage de M. Bas-
sereau. On nous permelira de ne pas insister sur ce sujet; les dis-
cussions qu'il a soulevédes et qui ne sont pas arrivées i leur terme,
ont denné lien i de nombreuses publications trop connues de nos
lecteurs pour étre reproduites ici ; disons seulement que M. Gudrin
adople en tous points les opinions de M, Basserean, qui peuvent se
résumer en ces termes : Iy a un chancre qui, dans aucune cireon
stance, ne peut donner liew i des accidents constitutionnels, tandis
qu'il y en-a un autre qui les engendre fatalement, et qui se repro-
duit toujours semblable & lui-méme. Malbeureusement,. disons-le
encore, le diagnostic conserve des obscurilds que rien dans eerlaing
cas ne saurait dissiper, pas plus les recherches cliniques que les re-
cherches histologiques contradictoires de MM, Wirchow, Lebert et
Baerensprang. — On'lica avee un vif intérét V'exposé du diagnostic
différentiel trés-bien fait dans la sixiéme legon. M. Guérin donne un
rdsumé consciencieus el bien fail de I'état actuel de la science.

La septitme legon est consacrée & histoire des plaques mu-
queuses, M. Gudrin les considére comme 'accident constant de la
vévole ches les femmes, Déji MM, Davasseet Deville en avaient si-
gnalé la fréquence, et si ces auteurs n’ont pas reconnu Pexistence
constante de cel aceident, ¢'est qu'ils n’ont pas recherché la plague
mugqueuse & la bouche et & isthme du gosier, oii, suivant notre an-
feur, elles se rancontrent aussi souvent qu'a l'anus et qu'aux or-
ganes génilaux, — M. Guérin résume avee le plus grand soin I'his-
toire des plaques muquenses, rapporiant toules les teniatives cl les
résultats des inoculations, el en arrivant finalement & reconnaitre
que i le chanere parait Paceident initial presque constant de la sy-
philis chex Phomme (sur 826 observations de syphilis conslitution-
nelle, 815 fois on a trouvé le chanere induré comme point de départ
chez Phomme.  Fournier), il n'en est pas de méme chez la femme
(sur G9 femmes syphilitiques, on n'a trouvé le chancre initial que
51 fois. Fournier).

Le traitement de la syphilis est ensuite donné avee toute l'élen-
due que réclame cet important sujet. Comme 'auteur admet l'incu-
bation, c'est assez dire qu'il repousse tout {raitement abortif, et que
diss le début, aussitot que e diagnostic ne laisse aneun doule, il traite
son malade, 1l passe en revue successivement toutes les médi-
cations mercurielles, puis l'iodure de potassium, I'hydrothéra-
pie, elc., et apris avoir reconnu la possibilité de rencontrer des sy-
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philis rehelles aux trailements vationnels, il examine avec un soin
louable certains moyens empiriques, comme la vaceination et la sy-
philisation. La vaccination est victorieusement combaltue et repous-
sée par M. Guérin, qui avait en P'occasion de juger cetle méthode
proposée par M, Lukomski, et soumise i U'examen de la Sociéld de
chirnvgie. M. Guérin terminait son intéressant rapport, en disant
gque M. Lukomski n'avait pas méme la priorité de son errenr. — 11
est inutile de dire qu'il repousse également la syphilisation, qui, dan-
gereuse, est incapable de déterminer une guérison ou de produire
une immunité, Nous sommes malheurcusement forcé de terminer
ceite analyse en signalant seulement, sans nous y arréter, plusicurs
excellentes legons sur la syphilis des femmes enceintes ct des nou-
veau-nés, sur la valvite, sur la vaginite, sur la blennorrhagie, avee
un examen trés-complet des doctrines diverses sur cetie affection ;
sut l'esthioméne de la région ano-vulvaire, sur les kystes du vagin.
Le volume est enlin complété par un recueil d'observalions bien
faites, et qui seront des pitces justificatives, Arrivé au terme de cet
article, que nous avons le regret d’écourter, nous croyons devoir nous
résumer en insistant sur 'importance du livre de M. Guérin ; ma-
nuel clinique, essentiellement pratique, i1 est deril avee une convie-
tion profonde, et si toules les idées de l'auteur ne sont pas admises,
on reconnait avee satisfaction qu'elles sont exposées avec une enlitre
honne foi et sans parti pris, M. Guérin développe, en eflet, avec un
soin égal, ses propres opinions et celles qu'il combat, Le lecteur peut
juger sans prévention et avec tous les éléments qui lui permettent de
donner & son jugement les meilleures garanties.

A e

REPERTOIRE MEDICAL.

REVUE DES JOURNAUX.

Emplol de In Inminaire di-
gitée dans le trajitement du
réirécissement de 'uréthre,
Nos locleurs peuvent se rappeler que
nous lear avons signalé 'an dernier
une subslance proposée par un mé-
decin  anglais, le  doclesr Sloan,
comme moyen nouveau de dilatation,
pour remplacer I'éponge préparée, la
racine de gentians, elr..lil s'agil des
tiges de la laminaria digilata, plante
marine d'une structure exelusivement
cellulense, capable de perdre, en se
desséchant, une notable proportion de
son volume, et de le récupérer par

I'humidité, et qui a en méme lemps
Tavanlage d'&tre douée d'une ténacité
considérable. Celle substance esl en-
trée immédiatement dans la pratique
couranle, el nous 'avons vue mise en
mﬁu aveo sucees par le docleur Gi-
rand-Teulon pour oblenir la dilata-
tion des veies lacrymales.

Son emplol vient d'tre essayé dans
le traitement des rétrécissements de
T'urethee, par le doctenr Collis, ehi-
rargien da 'hdpital de llanlll*i Du-
Dblin, 11 n'esl pas dowteus, dapres les
propriélés de celle plante, qu'elle ne
puisse exercer une aclion rable
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dans celte sorte. d'affection, en dilas
lant lgs points réfrécis du canal i un
degré considérable et avee Fipidig,
Fmanne lea Imu,;i-:s preparées aves la
aminaire doublent di velume dans
I'espace de qualrs heores, Mais celle
facullé, préciense dans cerlains cos,
nest-elle pag susceplible de devenir
o danger dans cerlaing aolres, el
fout particulivrement dans - la stric-
ture uréthrale ¢

e danger né nons parall pas; dou-
leux 3 ear il est clair que, si la bougis
Etalt conduile awdell da polot rélréci,

toute 1a partie le dépassanl se déves

lopperail aulanl que possible, tandis
que oells sliude au niveau du rélri-
cisgsement ne le ferail qu'a un moin-
dre degré s d'olt une dificulté i reli-
rer l'inslrament, da'la doaleur pour
le malade, el le risque de voir In bous
gic &o briser et d'cn laigser un frag-
menl engageé dans Uurelhive on aban-,
donni ang la vessie. Aussi, est-il
expressimont recommandd de' mesn-
rer  soignensement  la rdistance, du
méat au siége de la siriclore avanl
d'intraduire la: hoogie, et de 1o placer
e fagon que son extrémilé n'aille
plus loin " que le point ol s'arréte le
Félrécissement. i I
On voil que V'application de la la-
minaire digitée an iraltement des ré-

Lrdcissements uréthranx n'est pis saps/ |

présenler des inconvémienls el des
diflicultés ; el ees difienllés, sans' bra!
invincilles, ees inconyénients, sans
Cire inévitables, sont peul &tre sulfi-
samis pour empécher| adoption: de'
cel emploi dans la pratique.

Mais il est d'autres circonstances
oit la laminaire est appelée i rendre
des services, cela n'esl pas douteus,
el eans présenter les mémes dangers:
ainsi, pour procurer 1a‘dilatation de
T'urithre de la femme dans les cas de
caleuls ou de eorps étrangers dans la
vessie ,dpnur Elargir un Irajel fistileux
an fomd doguel se trouve un séquestre
onun préjeclile & exiraive. | Dublin
guart, of med, se., mai 1864.)

Traltement du nievas érec-
tile par les applieations to-
pigues de perchlornre de
fer. Nous avons fail connallre l'an
dernier un procédd mis en usage avee
suceis par M. la professeur N, Guil-
lot, pour le traitement lopique des tu-
meuars érecliles par le Pnrelulm'urn e
fer : il consiste, on s'en souvienl, &
détruire P'épiderme sur la lameur &y
moyen d'une o denx amlltnliona
d'une solution concentrée de polassg

causlique, puid & yétendre, cn ¥ re-
venant & plosieurs fois, la rolulion
normals do persel defor {Bull, LXY,
255!% On pent aussiy comme 13 fiy
M, Guersanl, recourir au yésicaloire
pourt énlever 1'épiderme (Bull. LXLY,
§U0). Le proctdd employé par M. le
docleur Leclepe, de Rouvillac, donne
des résultals d'un eflel plus lent, mais

- tout apssi bons, & en juger par les

fuils suivanls,

L'un de ces eas est celui oit M. Le-
elerg a, pour lg premicre [ois, essaye
ce moyen. Il gagil d'one pelité fille
de trelze moig, affectén d'ung lumeur
érectile congénilale ayanl son sicge
dang Voreille droite ‘et anlour. Tous
les lissus environnants élaient affec-
1és & 'une profondeur indélerminée. I1
ful preserit d'imbiber trois ou quatra
fois par jour, une corlaing quantilé de
tharpie avec 'l solulion sulvante !
eay dislillée, 120, grammes ; perehlo-
rare de fer liquide, 10 grammes. La
lumeur (s'est flélrie pen 3''peu ‘sous
I'influence de eo trailement goi, com-
menci en juin 1853, dlail lerminé en
février 1854, A celle dpotue, 1o ré-
glon parotidianne droite restail. beau-
coup plus volumineuse que 'aulre, et
les parlies Nélries avaieut encore: une
coloralion rouge rappelant la premikre
eouleur de 1a tumeur. Depuls, non=
senlemént I guérizon s'est mainlenve,

_mais la lumeur s'est affajssée compli-
Cloment el f@ peak @ Pepris 89 colora-

tion pormale,

Dans d'autres eas, M. Leclere, au
lieu d’npe solulion affaiblie, s'e=l servi
de la solutien chlorgferrique a G0 da-

. C'est aussl celle qu'a employie

M. le dosteur Babu, médecin adjoint

& I'hdpital général de Clermont-Fer-
vand,-dang le spcond cas que nous
avons maintenanl i fairc connallre,
C'esl celui d'une’pelite fille chez la-
quelle, le 7 mai 4862, une semaine
afirks 53 naissance, on s'apergul d'une
pelile tache semblable & une pigire de
puee, siégeant &' la F.lrl.lrlnl!rinum
et moyenne de la poilrine, Celle pri-
tendue pighre de puce ‘n'éait autre
chose (qu'un naves érectile, qui s'ac-
crut avec une telle rapidilé, que, le
26 juin, il avail alteint la dimension
d'one pikce de 1 frane, et, le & aoil,
ne mesurait pas moins de G ' 7 centi-
mitres de diametre sor 5 oou & de
saillie, La' peau qui le recouvrail élait
partout vislagée el rks-amincie. En
résence d'un aceroissement aussi ra-
pide, il dail pécessaire de prendre un
parti, Les parents ayant vefusé la des-
iryction au moyen "du fer rouge qui
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ful proppsée par un chirurgien ap=
peli en consallalion, M. ]!l]‘.lgll innﬁu
tua le trailement par:les :?pplicnlluns
lopiques de pereblorare de fer, lequel,
en cas d'insucchs, luissait la faculls
de revenir @ el aulre moyen qui
pourrail paralire convenablo,

Le 8 aodil, la tumenr (ot recouverie
de tampons de charpie imbibés de per=
chlorure de fer & 50 degrés, applica-
Lion qui ful renouvelée ensuile Iroia
fois par jour. L'enfant supporia tris-
bhien ces pansements sans se plaindre.
Dies o premier jour, il so forma sur
loule Ja surface de la tumedr une sorle
Wescarre rougeitre, épaisse de € mil=
limitres, laquelle gagna ensuile cho—
que jour en épaisseur, sans parallre
granuur Lo moindre sonflirance. Le

8 acill,vingl el un jours apris la pre-
mitre npplication, il y avait une eroila
do 2 cenlimitres dépaisseur, friable,
facile i casser, se dilachanl 4 la cir-
conférence, el laissant suinter un peo
de suppuration sous ses bovds; érys
Ihime - assez inlense au pourlour. Le
Tseplembre, V'escarre tombe ; lighre
hémorrhagie fagilement arréiée avee
de lu charpiesbehe, L lomeur ost afs
falgsién, n'a plus que & cenlimiires de
digmiire et une saillic sealement da
quelques: millimbires; oioalrice par-
lout formée, excepld an cenlrd, oin e
trowvail - une uleéralion assez| pro=-
fonde, Le 18 velobro, celle uleération
n'élail pas éncore cicalrisée; cepens
dant, certains points de la tumeur pa-
raissanl reprend re: e Vacdroissement,
an - badigeonne ‘el partics aveo: 1
perchlorure de fer liquids, & Pexcep-
tion de la portion uleérée o est
pansde: aveo du cérat. Bans insisler
duvantage sur las détails, nous nous
hornerons & dire ‘quel ce’ lrailement
Tul eontinué gnivant ces donndeg, avee
qualques ]nlermplinls,ljulqu'nu 10 fé-
vrier 1863, époque ol 1a derniire es-

carra lomba, laissant au-dessons d'elle
une excoriatfon insigniffante qui goé-
Tit en dlenx ou trols jours, et dans tous
les aulres points une cicalrioe sollde,
souple, cicatrice qui, avee la lemps, se
rapproche de plus en plus de la colo-
ration des partics voisines.

Ce qu'om  pourrait objecter & e
moie de trailement, ¢'esl sa longuenr,
Mais cetle abjection, qui pourrait dire
alressén 4 beaucoup d'anlres e
chirurgie, s'efface devant V'absence
da doulevr, dévanl Vinnocuilé des
moyens, devant les résullats défoiiifs,
M. Babu est convainow qu'en ne pri-
cipitanl pas la chule dés escarres!, on
pourrait loujours oblenir une ciealrice

complile au moment de leur chuole
sponlonée, ce qui permetlrail d'neti-
ver les agplicalium du =el de for, &,
pur conséquent, de rédoiee la durée
du teaitement da plus de mollic, tout
en ablenant un résultat ples salisfi-
sant. {Union méd., aont 1804.)
Irrigations; moyen d'éviter
nux malades d'¢ire monillés
dans Jewr e, Les meilleures
choses ont leurs  inconvémients, ol
c'esl & faire disparallve ceux-ci tjue
consislo souvent lout le perfeationne-
menl qu'on peal v apporter. Toul le
monde connall les avantages de 'ir=
rigation conlinue, el les serviees con=
sidérables qn'a renilug cé moyen do-
puis quila 816 fntrodult 'por AL Berard
dans la pratique chirurgieala; maly
an sait’ aussi combien 1 et difeily,
dans oertaing eas, d'assurer 'écoule-
ment du Mguide hors du 1L, et gquels
aont les  dangers pour les malades de
Ba  lronver  conslamment  mouillés
pendant une suile de jours quelque-
[nis considirabie. 3
Clost priveipalement dang les frae-
tures ‘de jamba que el neonvénient
ge prisente ¢ la néceasité do tenir e
talon ‘plus” élevd que 1o’ genou' rend
difelle, pour ne pas’ dire impossible
bien 'sonvent, d'emnpletier 18 liquide
de suivre o déclivilé du membre
ainsi placeé, et de'venir se répandre
dans le 1it Cel inconvénienl ¢f les
dangers qui en résultent peuvent drs
Evitds an moyen d'ui’ appareil qu'a
imaging, pour un cas de ce geire,
le docteur Debourge; médecin i Rol-
lot, et dont voloi ‘Ia deseriplion' =
11 consiste en une bolle de zing de
T2 centimetres e long sar 31 e
large el & d'épaisseur. Celle bolle, i
sa partie supérieure, est perede d'une
infinité de trous destinés i lvrer pas-
gage 4 I'van donl 8'imbibe le covssin
aur lequel est posé 1o membre que
I'on soumel aux jreigations. De la
bolte, et ai moyen d"'un tube Mexible,
I"esu parvient dans wn sean placé i
edld du lit. Au-dessus, le pouriour de
la boite est bordé d'une bagoetle ar-
rondie, & peine de 1 ‘cenlimitre de
haut, devant retenir V'eau qui pour-
rail &' échapper, Aux Tai‘ru angles de
la boite sont placts des pilons pou-
vant permelire 1a suspension do mem-
bire, si celle suspension devient né-
cessaire, On peut placer aussi sur les
parties latérales &1 & Uextrémité talon-
nikre de cet appareil des pitons, des
boucles, des crochels, tonl g dqui
peut 8tre nécessaire pour les cas par-
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ticuliers dans lesquels on peul se
trouver. Le membre peul élre mis
dans une goultiere en fil de fer, dans
Pappareil ordinaive des fraclures,
dans Lout appareil spéeial, placé sur
la bolte, qui, comme on le voil, de-
vient un nouvean systime de drainage
propre i obyier & l'inconvénient si-
goalé en commencant. | Journ. de
aned,, ele,de Druxelles, sepl. 1864.)

Trajtcment direet et mé-
caniguede Uietére catarrhal,
Les moyens que 'on emploie généra-
lement contre liclere catarrhal penvent
dtre divisés en devx caligories: il en
est qqui s'adressent spéeialement i 1'6-
lément calarrhal ; tels sont les alcalins,
la rhwbarbe, les exirails amers, eln, ;
les autres ont pour bul de désobsiruer
mécaniquement le canal cholédoque
en provoquant expulsion du bouchan
muquenx gui l'eblitere. Glest dans ce
but ?uc T'on emploie fréquemment |es
vomitils, el gque quelques médecing
ont cu recours & la galvanisation de la
région occupée par la vésiculs du fel;
Un a encore c:lp‘llqua da la méme ma-
nitrs I'aelion des acides, qui, en irri-
lant le pli de Valer, provoqueraient
des contraclions énergiques de la vi-
sicule billaire, et celle de cerlaines
eaux minérales qui onl la réputation
d'aeliver la séerétion de la bile, et qui
augmenteraicnt par conséquent la len-
gjon dela bile renfermée dans le canal
cholédogue bouché,

A cile des moyens de la scconde
calégorie, M, Gerhardl inscril ce qu'il
appelle le traitement direct, cesl-i-
dire In compression exercée sur la vi-
sicule biliaire distendue, au point de
chaszer le bouchon muqueux do canal
cholédoque dans le duodénum. G'est
Tapplication sur le vivant d'une ma=
nipulation familitre aox anolomo-pa-
thologistes. On sail, en eflfel, qu'en
comprimant fortement dans la main la
vegicele Dbiliaire d'un cadavre on pent
en faire écouler le contenu dans le
canyl cholédogue, et il semble résuller
d'un Tamga du travail de M. Gerhardt
qu'is Paide de ce procéds M. Virchow
a pu réellement desobsiruer sur le ca-
davre le canal cholédogue bouché par
des mucosilés épaisses.

M. Gerhardy fail remarquer que la
percussion permel de limiler facile-
ment le fond de la visicule biliaire
lorsque ce reservoir est distendu,
guon peul méme souvent en conslaler
la présence par la gulp:ﬁun quand la
distension est porlée triss=loin, auquel
cas la vésicule distendue forme mime

parfois une saillie visible. Il ajoute
que U'iclere calarrhal persisle souvent
un lemps plus ou moins long apris le
catarrhe duodénal qui en a clé le point
de départ, et devienl ainsi la cause de
la persistance de quelques troubles
digeslifs, uniguement parce que 1a bile
n'est pas versée dans le duodénum.
C'est duns ces conditions que M. Ger-
hardt voudrail que l'on essayii, el
qu'il a essayit lui-miéme, deo désobsiruer
le canal cholédoque en. comprimant
fortement la vésicule biliaire.

M. Gerhardt rapporte deux ohser-
valions qui semblent prouver gue la
manipulation en question peul, en
effel, produire le résullat désivé ; I'aE-
]Jarllio: de labile dans les selles apris
es manouvres, la digparition de la
malilé donnée par la vésicule disten-
due, la sensation éprouvée par I'Dtré-
rateur d'une partie’ qui se vide ¢t de-
vient fasque, — on ne L guire so
rofuser & acoepler ces divers elémants
de conviclion, & moins de mellre en
doute la sagacité de 'ehservateur.
Ajontons duresie que, chez le premier
malade de M. Gerhardd, celte opéralion
ful répétée & plueicurs reprises el ne
suffil pas pour goérir l'iclere. Dans la
geconde oEaerunlinn an contraire I'af-
fection parut rétrocéder (ris-nette-
ment du moment que V'on eul ablenn
la déplétion de la vésicule. (Wuers-
iaurﬁ‘or sedicinisohe  Zeitschrift, et
Areh. de mdd., sept, 1864.)

Emploi ‘de I'acide guinovi=
que. En 1850, M. de Yry (rouva de
P'acide quinovique dans tootes les par-
ties des différentes pspeces de cin-
chona qui eroissent i Java, el attribua
i cel acide Ieshpmpriétés loniques des
Erép:r:!.inna iles avec celle éooree.

eux kilogrammes d'acide quinovique,
sufflisamment pur pour I'nsage 1=
cal, ont 416 expérimentés en grand par
le service do sanlé militaire dans les
hipitaux de Jayva et de Sumalra. 1'un
'rgE%urL favorable envoyé, le 5 mars
41805, par le chel du service médieal,
au gouverneur général des Indes hol-
landaises, il résulle que, sor soixante-
cing cas de fievre inlermillente, avec
ou sans complicalion, l'acide quinovi-
fque 8 eé aln‘ﬂmjﬁ avec un  Succks
complel duns la grande majorité des
eas, On a oblenu un égal succke dans
quarante-cing cas, i Ihdpilal de Sa-
marang. Il en résullerail que Vacide
quinevique serail bon contre les G-
yresinlermitlentes.

M. de Yry a trouvé, en oulre, que
l'acide naucldigue , découvert par
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M. Bernelot Moens, pharmacien mili=
taire & Balavia, dans une esphce de
naucleg, cst idenlique aveo l'acide
quinoevique, el que ce dernier se re-
trouve tlllﬂns I'éeorce de toules les es-
bees de nouclea qui abondent dans
es forits de Java.

L'acide quinovigue esl gommeax,
de eouleur jaune, peu soluble dans
T'eau, dans I'éther ; tres-soluble dans

Talcosl, Pour 1'obteniv, on traile le
fuingquina par un lait de chanx bouil-
lant, L'extrait obtenu est additionné
daeide ehlorhydrique qui s'empare de
la chaux et met acide quinovigue en
liberié. On purife ce dernier en le
dissalvant dans I'alcool el en le prici=
ritant par l'ean de celle dissolulion.
Union pharmaceutigus, soll,)

TRAVAUX ACADEMIQUES.

Nonvwelles recherches sor
Taection des alealoides de
Topium. Celle queslion, soulevée
dernikrement par M. rnard, a
el dit M, Ozanam, mon élude fave-
rite depuis plusicurs anndées. Les ex-
périmentations exposées dans le mé-
moire que jai 'honnenr de soumellre
au jugement de 1’Académie tendent i
démontrer les fails suivanls :

A Au point de voe thérapeuligue,
l'opium contient : 10 des substances
catmandes ; morphine, opianine, nar-
ciine; 2o des substances excilanies ;
narcoling, ihébaine; 39 des substan-
ces mixtes, allerpativement excilanies
el calmantes : eoddine.

B. Au poinl de wue de la localiza-
tion anatomigue, chaque Eément de
Vopium parall avoir, oulre une action
gémérale plus ou moins prononcée,
une gorle d'éleclivilé sur lelle ou telle
région du systeme nerveux. La mor-
phing, l'opianine, la narcoline, agis-
senl sur les hémisphires edrébraua ;
lu codéine sur le cervelet el le bulbe
rachidien ; la ihébalne sur la partie
supérieure on cervico-dorsale de la
moelle épiniere ; la narcéine sur la
portion lombaire,

Ainsi, 'opium conslilue un remeds
précieux el incomparable, aueun suc-
cidané ne saurail le remplacer ; il pé-
nidre, il disseque pour ainsi dire le
sysitme merveus, el chacun de ses élé-
ments, qui, pris iselé, pourrait avoir
des effels, trop déprimants ou trop
excitants, lrouve son correctil naturel
dang son alliance avee les aulres.

—Noue allendrons la publication du
Leavail de M, Ozanam pour en juger
Ia valaur ; anjourd’hui, nous pouvons
discuter sculement ses conclusions. 11
£0 281 une t.iul est entachée d'une grave
erreur, colle dans laguelle Pautewr
n'aceorde i la murgliine que des pro-
priélés calmantes. Gel alealolde, lors-

u'il est injeclé & assez haule dose,

lermine des mouvements eonvulsils
sl énergiques, qu'on crcirail que l'a-

nirmal a élé empoisonné avec une so=
lution de sirychnine. L'aclion télani=
que de la morphine, pour &lre moing
tnergique que celle produile par Ia
codéine, n'en est pas moing irks-réelle,
el il importe aux praticiens d'en de-
meurer bien eonvaineos, carellerepose
sur des expérimentations nombreuses,

Quant & la valewr thérapeutigue de
V'opium mime, nous ne parlageons pas
Tavis de M. Ozanam. Ce médicament,
devant son sclion & des alealoides
douts de propri¢tés contraires, il ¥y a
un fra.mi avanlage pour la pralique
médicale & employer esclusivement
ceux de ses principes qui jouissent des
propri¢élés hypnoliques el calmanles,
el de faire ehoix parmi ceux-¢i de ce-
lui qui est doué de la molndre aclion
excilante, Jusqu'ici, il semble que ce
soil la narcéine, puis viend rait 1a mor-
phine. L'élude qui se poursuil dans
nos hopitaux aura bientdt tranché la
question, (Acaddimie des seisnces, sep-
tembre,)

De l'emplol topigue do
liode & I'éiat métallofde
comme iraltemont des adé-
nites serofulecuses cervienles
et des adénites inguninales
d'orvigine syphilitigue. Tel est
le titre d'un mémoire que M. le doe-
teur Pricur a adressé & 'Académie, et
surlequel M. Ricord vienl de faire un
rapport favorable. En effel, ea travail
renferme des fails dignes de xer I'at-
tention, car ils assignent & V'iode mé-
talliqua une action résolulive tris-
marquée -dans ' les eas indigués, en
méme temps que la propriélé de pro-
duire des escarres épidermiques qui
ne laissent’ le plus ‘souvenl apres
elles ni eiealrices ni taches durables,
Le procédé consiste 4 appliquer sur
les engorgemenis ganglionnaires des
lamelles diode enfermées dans Uépais-
seur d'une couche de ouale, oin elles
sa vaporisent rapidement sous l'in-
Muence de Ja chaleur. La quantité
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d'iode employéa est, en movenne, de
1 cenligramme par cenlimilre carpd,
répartl nugsi également que possible &
la moilid, auw liers ow aw quart de P'é-
paissenr. d'une carde de colon, qui
il éire couyerle oo débardée par una
feuille de gélating dont 1o eirconfi-
Tenoe, adlhgi'nnlﬂ aux lbgumen|s, con-
cenlre sur ge point délerming les va-
peurs d'iode. L'apparcil esl laissé en

lace vingl-qualre & quaranle-huil
weures. 11 en résulle une phlyetine
remplie d'one sérosité lowche pury-
lente ou sanguinolente. M. Prienr
affirme avoir traité, depuis dix ans,
enyivon 120 malades par ceile mé=
thode, el aveir fait disparalire, calonl
moyen, plus de SO0 ganglions, tous
forlemenl luméliés,

M. le ra‘i)g orleur regrelie qu'en par=
lant des adénites Inguinales, anteur
du mémeire n'ait g:la spécific 8l 8'a-
Eiss:ild'ndénuml igs symplomaliques

w ehancrs infectant, ou simplement de
hubons sympathiques do ehancre mou,
au bien encore du bubon viralent con-
ségulil i colle variéld de chancre, el
reeélant lui-méme le chanere ganglion-
naire. Mais la région inguinale n’est
pas moing que celle du eol un sitge de
prédilection des engorgements siru-
meux  ganglionnaires, ef sonvent un
ehancre ouune bienworrlagie uratrale
ne sont que, L'oteasion du développes
ment de ces | engorgements, Ges adé=
niles ont la méme; physionomie el la
mitme lermioaison que celles qui sont
développies sur des sujuls. manifesle-
ment serofulenx el cident & ln mddis
cation iodée, Dans ce cas, on rencon-
tre assed rdquemment sur des malades
les ciealricesirrécusables d'aolres ens
gorgemenis suppurés: de mime  na-
(117 T S soagesl el i 1

M, Ricord a expérimenté la procédé
de M. Prieur;dans huit cas dtadéniles
serofulepses blen  caractérisées, of les
résultals qu'll a oblenus sonl dé ma-
ture & confirmer les conclusions «da
médecin de Gray. La durée da traites
menl a blé de six somaines a lrois
mois; oe qui esl une durée relatis
vement courte pour ce genre d'aflec=
tians, (Comple rendy de i’ de. de méd,,
sept, 1804,) I

Instrnment pour In transs
fuslon immédinte da snng.
M. Aveling; do Shellicld, présente i
la Sociéld njhstéh'in:ilu e Londres un
Instrument gui consiste en deox petild
tubes d'argentque Uon introduil dans
le vpissean récipient, 'aulre dans le
waisseau @'oit l'on firc le sang : ces

denx tulied sonl relids par un trofsitme
en eaoulchoue; ee dernier porle on
son millew un pelit réservolr en caoul-
choue conlenant environ 2 drachmes,
qui permet de mesurer la quantité de
gang. Pour faire progresser ce der=
nier, on presse el U'on ‘reldehe aller=
nalivement ee réservole ; de eelle ma-
nikre, le sang n'est pas txposé & 'ajr,
@ moind de lendance & sé coaguler, et
l'og:rulmn wesl pas interrompue.
{@bstelrical Suciety of Londom, juin
1804,)

‘Distinetion de Ia' folle ot
de 'allénntion ; Ia folie’ ddi-
visée en elng formes natn-
relles, Selon M. Joossel, 'aliénation
esl eonslituée par trols ¢léments ; hal-
[reinanlon, fmpulsion, idde délivante.

1° L' hallurinedion est 1a perceplion
d'une sensation dont I'objeét n'exlsle
pas; elle st indépendante des gens
exlernes, pulsque lek avengles peavent
In'éﬂen!er dles hallueinationa/did Ja vae ;
es gymplomes de produigent done
dang eotle partie thu cerveau o, §1°6
tal physiologinue, les sensations 'ex<
ternessont transforméesen sensations
intorues. Los hallucinallons s& divis
senl en hallucinations deq sens exfers
nes, do Vonie, dé 1o voe: hallueina-
tions des sensalions inlernes, sensa-
tong: percurs dans ‘le venlre, 'dans
V'estomae, !

20 fmpuldions. = L'mpulsion ani-
male devient maladie, quand ‘T'acle
oquelle détermine v’ nul rapporl ow
méme est conlraive 3 la natore de'son
mobile physlologique, eomme de luer
une persobne aimés ou' indifférente |
quanid - elle lend i s wdusiraive an
contrile des dulres fiealtdd el & domi+
ner la volontd, L'impuldion est tons=
clente onautomatigud @ '1a ' premikre
esl aniense o' eapaiisive. Les'pringis

ales impolsions sonk ln mélancolis, led
mpuldions suicides, homicitdes, ele.,
les impulsions s chanler, i ‘marcher.
L'impulsion maladive se tistingue de4
passions phr ses motild, par son modé
de diveloppement, par 1o mantere dont
P'acte esl nceompli, par sa marche,

11 Lidde detivante sl une Tdée sans
réalitd objeclive| eride Pﬂ I'imagina-
tiom, échappant an contrdle di la con-
dcienoe sensible'el du' sensies commine
iz Arompant Vestimativitd el dominant
les fonelions intellectaelles, en sorle
que; I'omimne sobjugué par Pldée dis
liranile pense ‘et agit comme si celté
idée élail vraie, Lidée délivante dif-
fere de Vidée fansse el extravaganle
par son mode de développement, parca
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qu'elle dchappe & tovte démonsteation
logique, parcs que, sion Ja délroit

aur un instint, lle se reproduit lou-
Jaurs,

Les Teillusinations, les impulgions
el lea idées déliranies constiluent, par
leur association, des variélés d'alicna-
tiom tres-dislineles ; ce sonl: la ma-
nie, la monomanie el la lyjdmanie.

L'alidnation esl un n{mplbma. Puig=
:iu‘nn l'obserye duns plusieors mala-

fez, el qie chacine de eos maladies
::!ll imprime un earaclire pariicu-
ier.

La folie, au conlraire, esl une ma-
ladie, puisque ¢'est un état morbide
distinel el indépendant, ayant des cau-
sng, des symplomes eb une éyolulion

propres.

L fulie préaente & dludier eimi for-
mes ;49 la forme commung; 2o la,
forme bénigne; 3% la stupiditd ; 4 la
forme pdriodigue: 5° la forme grave,

La peralysie gindrale est une ma=
ladie dislincle ayant anssises formes
il en ‘esl de méme de'la démence.

81, comme nons -1'avens démonlrd,
Paliégnation est distinele de la folie, il
est absurde duppliquer & ]'élude de
cette derniereles divisions en'manie,
monomauie, lypémanie, qui s'appli-
quent & Ualiénation ; on doit chercher
pour la folie une division en formes

natarelles, anelogoe & celle gue nous
Avons proposie,

Toul probleme de médecine légale
se résume en une question de sémeio-
tigne. Le médecin 1égiste devea done
Elablir : 1° que I'acle ineriming est di
i une halluginalion, & une impulsion
maladive ou & une idée déliranie;
2o remonler de ce symptome i la ma-
ladie qui I's engendré - liystérie, hy-
pocomdrie , épilepsie, folio ; empoi-
sonnement.

Le delire se distingue de "alifna—
dion, par; I'incohérence, non par la
fitvre et Vacwilé, mais par la perle
complile de 1a conscience sensible el
par conséquent da sonvenir. )

Les définitions que nous avons don-
nées permeflent de distinguer 1es pas-
sions des impulsions maladives, I'idée
fausse el extravaganle de l'idés délis
ranle.

La qualifieation de menfales, appli-
quée aux maladies, doit #re suppri-
mée, parce que celle exprossion so
rapporte aux facullés intelleciuellos ,
el que les fagultés animales seifles sont
direclement troublées dans le . délipg
de T'alitnation,

Lies mols fulie d'aclion, folie Iyan-
sitoire, doivent élre remplacds par le
mot fmpelsion maladive, (dcad: des
soiences, aoll 1864.)

e A e e
VARIETES.

Les changemenis sulvanis onl liew dans la Facullé de médacine de Paris, —
M, Rostan eét-admis & faite ¥aloir ses droits & la retraife. - M, Grisolle, pro-
fesseur de thérapeutique, est nommé professeur de clinfque médicale en rem=
placement de M. Rustan. — M. Trousseau abandonne sa chaire de clinigue
pour repréndre son ancienne chaire'de Lhérapeutique, ™ - .

Oni'se rappelle e Pannée dernibre M. Trovssean avait demandé 4 faire valoir
ses droits & la retraile, et que;sur le refus du mintsire, il dvalt consenti 3 conli-
Tierin an eicore son énseignedienl eliniiue. Sor les instamces de ses collbgues
&l dehonorable doyeén, M. Trousseaun @' consenti'd reprbadis 1o chaive de theé-
rapentique qu'il & oceupée avec lant de sucels pendant quinze années; de celle
fagon le savant professeur ne guiltera pas de quelques années la Facullé dont

il eal une des illustrations.

La chaire de clinique médicale laissbe par M. Trousseau resle douc vacante,
el va donner licu & la nominafion prochaine d'un fitulaire,

L'inslallation de l'[.' Fonésigrwcu, prem".er médfzuin en uhhl‘ de la marine,
en qualité de professenr d'hygitne & la Facullé, a eu lieu le 22 aoil dernier.
M. le recleur présidail la cérémonie; apris avoir prononcé une alloculion qui
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a Lié forl gotille, il a regu le serment du nouvesw professeur. M. Douisson,
assesseur, rempligsant les fonetions de doyen en absence de M. Dérard, a
voulu joindre sa parole si animée i celle de M. Donné. Dans sa réponse, M. Fons-
saprives a su trouver des mols heureux qui, cn révélant une dmolion réelle,
ont montré combien ee digne professeur senlait la portée de hooneur que lui
avait fail la Faculté en 'admettant au nombre de ses membres distingoés,
(Montpellier médical.)

M. Maillot, médecin inspecteur, est nommé président do Conseil de santé
des armées en remplacement de M. Vaillanl, admis & la retraile. M. Cazalos,
nouvellement promu médecin inspeclesr, est nommé membre du méme Conseil.

Ont été nommés ou promus dans 'ordre impérial de la Légion d'honneor :

Au grade d'officier : MM, les médecins-majors de 47 classe, Leguey, Dro-
ucan, Delaunay et Berniet, — Au grade de chevalier : MM. Leroy et Scoutet-
ten, médecins-majors de 2o classe; Hocher, pharmacien-major de 2¢ classe, el
Leclere, vétérinaire en premier.

Le Congris médical de Lyon s'est ouverl lundi dernier, 26 septembre, au
milieu d'une aMuence considérable de médecins venus pour prendre parl & ses
travoux, Les séances ont liew an Palais des Aris. M. Barrier, président de la
Commission, a ouvert le Congris par un remanquable discours dans lequel il a
rappelé le bul de ces réunions scientifiques, el les résullals qu'elles ont déjh
fournis. 1l a lerminé en remereiant, au nom de la Commissivn, les membres pré-
senls qui élajent venus apporter leur concours & 1'ceuvre commune. Apris e dig-
cours qui a & forl applaudi, on a_procédd & I'élection du bureau, M. Darrier a
élé moinlenu & P'unanimité dans les fonclions de président; MM, Verneuil, de
Paris, Leudel, de Rouven, Arlaud, de Liyon, ont éti élus vice-présidents ; M. Ghan-
vean, secrétaire général ot MM. Gailleton, Icard, Bouchard et Meynel, secré-
taires, — Le bureau ainsi inslitué, les travaux onl commencé. La manibre lorge
dontla discussion des deux premivres qoestions a @1 abordée, nous est garant
qui les efforts de la Commission seront couronnés de succes. — Nous revien-
drons sur ces lravaux,

Le rapport de M. Dumas & M, le ministre de I'instruction publique, & la suile
duguel le prix de 50,000 francs, fondé en faveur de auteur des applications
les plus wliles de lo pile de Volla, a &é décernd & M. Rubmkor(l, vieni d'dre
inséré au Monileur, précédé d'un rapport de M. le ministre 4 1'Empercur.
Nous ¥ avens remargué une mention trés-falleuse destiravaux de M. Duchenne
[de Bonlogne).

Nous avons le regret d'annoncer la mort de M. E, Goupil, médecin de I'li-
pilal Saint-Antoine, qui a succombi aux suites d'un érysipile du cuir cheveln
de I fuce, dimanche, i Ja Beaudrounibre, prés Droué (Loir-et-Cher), Cetie
nouvelle inatlendue biisse lous ses amis profondément affigés. C'est une perte
qui sera sentie par le corps médical des hopilaux, dont il était un Jes membres
les plus distingués.

Pour les arlicles non signés, E, DEBOUT.
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THERAPEUTIQUE MEDICALE.

Pu iroltement de 'asthme,,

Par M, le professcor TROUSSEAU.

Dans certains pays ot asthme est une maladie commune, son
traiternent élait aulrefois abandonné anx empiriques. Dans les
Indes orientales, ¢’était un reméde populaire que de se guérir de
ses accks en fumant les feuilles d'une espiee végélale qui n’élait
autre que le datura métel. Le docteur Anderson, médecin & Ma-
dras, recommandait I'usage de cette plante ; il en remit & un officier
anglais qui, en 1802, en apporta en Europe, el en donna au doc-
teur Sims (d'Edimbourg). Celui-ci, en ayant reconnu les bons effets,
essaya d'y substiver le datura stramoniwim. Ses essais réussirent,
et aujourd'hui P'usage de la stramoine est vulgarisé dans le traite-
ment de I'asthme,

Ce que nous disons du dafura stramonium peut s'appliquer aux
autres especes de datura, au ferox, au fastuosz, comme au métel ;
mais c’est au premier quon ale plus généralement recours. De Lous
les remédesadministrés pour combattre les accksd'asthme, c'est celui
qui réussit habituellement le misux. On fume ses feuilles dessé-
chées, seules ou mélées a de la sauge, soit dans une pipe, soit rou-
lées dans du papier sous forme de cigareltes, ou bien encore on les
brile dans la chambre du malade. Ce moyen cependant ne soulage
pas tous les asthmatiques ; il est bien souvent sans effet chez cenx
qui font usage habituel du tabac & fumer. Cela s¢ comprend, lors-
qu’on réfléchit que le tabac est une solanée vireuse, de la famille
par conséquent du datura, et que Paccoutumance & la nicotine peut
empécher Paction du principe stupéfiant dela stramoine. Je connais
pourtant des fumeurs de tabac que le datura calme, ce qui prouve-
rait alors que celui-ci a une action spécifique dillérente jusqu'a un
certain point de celle de la nicotine. Bien que I'un et 'autre ne se
remplacent par conséquent pas complélement, il est néanmoins
des asthmatiques qui, n'ayant pas 'habilude d’en faire usage, mo-
derent leurs accés en fumant du tabae. Je suis du nombre, el dans
une attaque, il me suffit souvent d’aspirer quelques houffées d'un
eigare pour faire cesser ma dyspnée. _

D'une maniére générale, foufes les solandes vircuses, datura,
tabac, jusquiame, belladone, possbdent done plus on moins les
mémes propriélds ; elles entrent toutes dans ln confeclion des

TOME LXVL, T° LIVRAISOX, 19
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cigaretles Espie, qui ont joui longlemps, dans le {railement de
Pasthme essentiel et du catarrhe pulmonaive compliqué d’accidents
nerveux, d'une renommde que la quatritme page des fenilles pu-
Bliques cherche encore aujourd’hui i espleiter; elles se préparent
de la manidre suivanle ;
Fenilles choisies de belladove, .., ....... G0 centigrammes.,
— de jusquiame.......... 15 centigrammes.
— de slramoing....oocuveen 15 cenligrammes.
— de phellandre aquatique, , 5 centigrammes,
Extrait gommenx d'opium....oviuvevee. 15 milligrammes,
Ean distillée de laurier-cerise., v v,y one Q. 8,

Les [euilles, sichiées avee soin el monddes de leurs nervures, sont
hachdes el mélées exactement. L'opium est dissous dans Pean de
laurier-cerise ; la solulion est également répartie sur la masse. En
outre, le papier qui va servir iconfoctionner les cigarelies a é1é préa-
lablement lavé avee la macdration dans Vean de laurier-cerise des
plantes ei-dessus indiquées, puis convenablement séché.

On comprend efficacité et le snceds d'un semblable médicament,

Toulelois, quand on prescrit aux asthmatiques Pusage du datura
o des antres solandes, il importe essentiellement d’en proscrive
I'alms, sous peine de voir s'épuiser promptement action de ces
moyens Ihérapeuliques. G'est lorsque 'altaque est violente, et sen-
lement alors, qu'il faut y avoir recours, Le malade fumera deux
cigaretles au moment de 'accés, el non sept, huit, dix, comme
heaucoup sont lentés de le faire. Lovsque individu ne peal pas ou
ne sail pas fumer, on y supplée en brilant du datura dans sa
chambre, el en le meltant ainsi dans une atmosphire de fumde
médicamenleuse (1),

Je le vépite, il en est de eclle médication comme de toutes,
comme de toutes celles surtont qui s’adressent pux affections ner-
veuses; on doit grandement teniv comple des individualités. Tel
asthmatique sera soulagé par le datura, tel autre par la belladone ;
celui-ci par la jusquiame, celui-la par le tabac ou par le mélange
de ees différentes plantes. Il en est aussi qui ne peuvent pas sup-
porter les solandes ; pour ceux-la d’autres médications doivent ére
employdes, et il en est parmi elles qui ont éLé préconisées i jusle
litre.

Lindiquerai les fumigations arsenicales ; les fumigations de
papier nitve,

() Voir & la pharmacie {p. 311) une formule de chues antiasthmatiques,
(Nele du Redacteur.)
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Pour les premidres, on prépare une solution de 1 gramme dar-
sénife de potasse dans 15 grammes d'eau distillée. Avee celle solu-
tion on imbibe une feuille de papier non collé, jusqu'a ce qu'elle
soit épuisée. Le papier étant parfaitement desséché, on le divise en
vingt parties dgales qui renferment par conséquent chacune environ
07,05 d’arsenic. Chaque morcean de papier est plié sous forme de
cigarelle. Le malade, aprés Uavoir allamé, en aspire la fumde que,
par une lente inspiration, il fait passer jusque dans les bronches.
On ne doit en aspiver que huit & dix boullées, une senle fois par
Jjour,

Le papier nitré est fail de la méme facon, en employant une
solulion & demi saturde de nitrate de potasse, que Pon épuise en
imbibant le papier non collé qui est divisé en un certain nombre
de morceanx pour étre roulds en cigarettes,

8i le malade ne sait pas fumer, le papier arsenical ou nilré est
chiffonné en une sorte de boule que on allume, el dont la fumde
est rocue sous un entonnoir, ou plus simplement sous un eornet
de papier dont Pasthmatique place Pexirémité dans sa houche, de
fagon & en aspirer ainsi les houlldes.

Pai quelquefois associé les fumigations nitrées aux fumigations
de datura ou de belladone, soit en faisant rouler des feuilles de ces
plantes dans le papier imprégné de sel de nitre, soit en donnant le
datura qui avail é1é préalablement imbibé de la solution nitrde.

Parmi les moyens i Uaide desquels on pent combattre les aceds
d’nsthme, il en est un qui tour i tour a é¢ vantd et proserit d'une
fagon trop absolue, car, employé daps une juste mesure, il a rendu
de réels services : je veux parler des applications d’ammoniague
sur la partie postérieure du pharynx.

Cette médication est celle de Ducros (de Marscille). Appelé au-
pris d'un asthmatique, ce médecin portait sur la partie postérieure
du pharynx un gros pincean trempé dans un mélange & parties
dgales d'eau et d'ammoniagque liquide.

Esprit hizarre et rempli des théories médicales les plus dtranges,
Dugros avail élé conduit & adopler cetle pratique par cetle singulidre
idée que le fond du pharynx était le centre d*oli #manait toute la
puissanee nerveuse, dont il cherchait ainsi 4 modifier Paction, Quel-
que singulier que fiit son point de départ, il obtint quelques succks
de sa médication. Ceux qu'il obtint, notamment chez Mm=e Adé-
lyide d'Orléans, seeur du roi Louis-Philippe, le mirent un instant
en grande réputation & Paris. Des expéviences tentées par d'autres
médecins, par M. Rayer, par moi-mdme, montsdrent en certains
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cas Ueflicacité du moyen ; mais en d’autres circonstances, je n'ens
pas, pour ma part, & m'applaudir de son application, des accidents
formidables étant survenus au moment de l'opération. Aussi, tout
en reconnaissant les avantages de cette médication, je dois avectir
de ses dangers.

Deux faits me sont restés pour toujours gravés dans la mémoire,

Un homme de colossale constitution, vint un jour me consulter
pour se faire traiter d'un asthme dont il élait tourmenté ; il m'était
adressé par mon confrére et ami A, Lebreton, J'essayai de le traiter
par la méthode de Ducros ; mais dis la premiére lentative, au mo-
ment ot je venais d'introduire dans le fond de Darriére-gorge le
pinceau chargé d’ammoniaque élendue d’eau, survinl un accis
d’orthopnée épouvantable. Le malade se dressa tout & eoup sur ses
jambes, comme s'il edl été laneé par un ressort, et se précipila
vers la fenétre dans un élat de suffocation véritablement effrayant.
Il erut qu'il allait mourir, et je ne cache pas que ce fut aussi mon
sentiment. Cependant le calme se rétablit ; mais ni le palient ni moi
ne nous soucidmes de répéler Pexpérience.

A quelque temps de 13, une dame, que j’ai eu depuis occasion de
revoir, vint dgalement me trouver, Je tenlai de nouveau sur elle
les applications d'ammoniaque ; mais cette fois j'opérais avec la plus
grande précaution. Néanmoins, i peine le pinceau touchait-il le
pharynx, qu'un accts de suffocation m'empécha d’aller plus loin.
Les résultats du traitement n'en furent pas moins heureux, car
cetle malade resta deux mois sans avoir d'altaques, ce qui ne lui
était pas arrivé depuis longtemps.

Enfin, un malade de la salle Sainte-Agnds nous a raconté gue
lui-méme avait élé soumis i cette médication, et que, la seule fois
qu'on l'expdérimenta sur lui, il avait été pris d’un accks d’oppres-
sion tel qu'il se crut sur le point de mourir, De plus, & partir de ce
moment, il eut des atlaques d'asthme tous les quatve jours, revenant
& I'heure obi P'opération avait été faite, tandis qu’auparavant il
n'avail d'altaques que fous les trois mois.

La méthode de Ducros ne guérit done qu'un pelit nombre de
malades, bien qu'un grand nombre la supportent sans inconvé-
nienls. Ducros l'appliquait journellement, sans avoir jamais,
disail-il, observé ces ficheux effets, Les exemples que je viens de
vous citer vous montrent que l'on ne saurait agir avec trop de
prudence, car on comprend que la mort poisse arriver au milieu
de ces épouvantables crises. Aussi, quand j’ai recours i ce moyen,
ai-je soin de prendre Ja précaution, que j’engage de prendre égale-
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ment. Je commence par faire respiver de 'ammoniaque an malade,
en lui passant sous le nez un flacon rempli de cette substance, puis
jo touche le fond de sa gorge, la premitre fois, avee une solution
d’une partie d'ammoniaque pour neuf d’cau. Le lendemain, j"em-
ploie une solution au huitiéme, el j'arrive progressivement i Ja
solution au tiers, jusqu’a ce qu'enfin I'habitude élant acquise, je
prenne la solution & parties égales.

Il est encore une awlre manitre d'appliquer cette médieation,
c'est de tenir Pasthmatique dans une atmosphére de vapeurs
ammoniacales, que on fait dégager en laissant dans la chambre
des assiettes remplies d'alcali volatil.

Le procédé imaginé par M. Faure differe en quelques points de
celui que je viens d'indiguer, et on m’a vu 'employer chez un de
nos malades, conché au n° 22 de la salle Sainte-Agnis,

Cet homme avait eu, il y a guatre ans, un asthme qui chaque
nuit revenail & la méme heure et durait i peu prés deux heuves. 11
était resté plus de trois ans et demi sans attaques, lorsque, dans le
courant du printemps de 4860, il fut repris de nouvean de ses
accidents, Les accds nocturnes se reproduisirent comme par le
passé ; mais le jour il restait de la dyspnée, el lorsque la poitring
fut examinde, nous constatimes tous les signes de 'emphyséme
vésiculaire. Toutefois il n'y avait jamais de crachats perlés ; I'ex-
pectoration ressemblait & du blanc d'euf un peu épaissi par la
chaleur. .

Nous efimes recours aux inspirations ammoniacales faites sui-
vant le procédé de M. Faure. Dans un bol on versait & peu prés
une cuillerée & houche d'ammoniaque liquide. Le malade plagait
sa bouche & environ 30 centimétres de ce vase, et il inspirait des
vapeurs pendant un quart d’heure.

Celte petite opération était répétée quatre fois en vingt-quatre
heures. Il fallait toulefois prendre la précaution de houcher les
narines du palient avee un pen de coton; sans cela il ne pouvait
supporter I'odeur de 'ammoniaque.

Dés le premier jour, les attaques nocturnes ont disparu, la
dyspnée du jour a presque entiérement cessé, et aprés quatre jours
de ce traitement si simple, la guérison semblait compléte.

('est probablement & ces vapeurs que cerfains asthmatiques
doivent d'étre soulagés par le seul fait de leur séjour plus ou moins
prolongé dans les endroils oli il y a un dégagement de gaz ammo-
niac, Je citerai comme exemple ce capitaine de navire qui éait
exempt de toute attaque lorsqu'il naviguait sur son bitiment chargé
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de guano, ou lorsqu’il habitait sur les fles ol cette substance se
récolte.

Les antispasmodigues, I'éther, soit sous forme de sirop, soil en
eapsules, trouvent aussi leur indication au moment des acces,

Quelquefois, j'ai obtenu de bons résultats d'un vemdtif donné i
propos; celui que je préfere i tout autre est 'ipdeacuanha, que je
prescris de la fagon que 'on connait,

Apris avoir indiqué quelques-unes des médications propres &
combative 'asthme pendant les accis, il me reste & dire ee qu'il
faut faire pour prévenir le vetour des attaques, Malheurensement
ici Pintervention de la médecine est bien souvent inefficace, car
nous pouvons moins pour guérir radicalement le mal que pour en
modérer les symptdmes, Voici cependant une des méthodes de
traitement qui, dans un cerlain nombre de cas, m'ont paru les
plus avanlageuses, Elle se compose de la série des moyens sui-
vants :

4o Dix jours de suite, chaque mois, le malade prend le soir, en
s¢ couchant, d'abord ume, puis, {rois jours aprés, deux, of les
quatre derniers jours, quatre pilules ainsi composées :

P, Extrait de belladong. . .ceveveeinies.. 1 conligramme.
Poudre de racine de belladone. ,.v..00 1 conligramme.

F. 8. A. une pilule.

Ou bien encore un, deux, et jusqu’a quatre granules d'atropine
d'un milligramme.

2¢ Les dix jours qui suivent, on remplace les préparations
belladonées par le sivop de {érébenthing, & Ta dose d’une cuillevée
& bouche prise trois fois par jour, et micux par trois capsules
d’essence de térébenthine.

3° Les dix derniers jours du mois, le malade est mis i I'usage
des cigaretles arsenicales.

Enfin, comme complément du trailement, le malade prend lous
les dix jours, le matin & jeun, un paquet de & grammes de powdre
de quinguing ealisaya, qu'il délaye dans une infusion de café
torréfié,

L'usage interne et longlemps continué de la belladoné ou de
Fatropine adminisirdes selon les formules et suivant la méthode
que j'ai indiquées, m'a toujours paru constituer la base du traite-
ment, B'il n'est pas nécessaire que les malades éprouvent & un
haut degré les eflets physiologiques de ces puissants médicaments,
il faut que, pendant longtemps, I'économie soit tenue sous leur
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domination. Le qiinguing, la téréhenthine, les inspivations de
vapeurs arsenicales, sont toutefois un trés-utile complément.

Cette médication, quelques beans résultats qu'elle m'ait donnds el
me donne encore chaque jour, est loin d’élre infaillible ; avianlageuse
it certains asthmatiques, elle resle complélement ineflicace cher
d'auntres, on est alors fored de recourir aussi & d’aulies moyens,

M. Duclos (de Tours) vanle d'une maniére générale la ffeas e
soufre comme tn agenl thérapentique « d’une prodigicuse pitis-
sance » dans le traitement préventil de Vasthme, 11 la preserit
a & la dose quotidienne de 50 centigramimes & 4 pramnme, suivant
Fage du mulade, & prendre en une seule fois, le matin, soit i jeun,
soil au moment de déjeuner, Cetle dose est continude eing ou six
mois, pendant vingl jours chagque mois, puis pendant un an on
dix-huit mois ou deux ang, pendant dix jours chaque mois. » 1l est
impossible, ajoute-t-il, dimaginer un traitement plus simple et
plus facile. Dans tous les eas dans lesquels i1 1'a employé, la maladie
a élé modifide ; et il a obténi un grand nombre de gudrisons (1).

M. Duclos insiste sur li néeessité de donner la fleur de soufie de
préfdrence i loute autre préparation sullurcuse, le choix, suivant
lui, n'est pas indifférent : tandis qu'il & eu @ s"applaudir de Uemploi
de ce mdédicament, il avait constamment éechoud alors qu'aupara-
vant il prescrivait I'usage des eaux sullureuses, telles que les eatix
de Baréges, de Bonnes et de Caulerets. A ce propos, il fait remar-
quer, avee jusle raison, que, parmi les agents de ln maliere
midicale, il  a des analogues el non pas de sicoédands ; que 'edit
sulfurense n’est pas plus la fleur de soifie que le quinguina w'est
1¢ sulfate de quinine, que Popitim n'est 1a morphine,

Pour ma part, j'al ed aussi & enregistrer dés sucels oblenus
avee le soufre dans le fbgitement de Pasthine ; towtefols, je ne
saurais parlager les illusions que mon savant confrére de Tours
semhle se fuire sur Vinfaillibilitd du reméde dans tous les eas
doniiés. L'indication du soufre me parait précise, son ulilité est
incontestable, alors que Pasthie s¢ Ne & ln didthiee herpélique
maig, & en exagdrant la portde des fails, &i en concluanl du parti-
culier an général, on s'imagine (ue celle indication s¢ prisente
toujours absolument la iméme, on s'expose & de cruels mécomples.

Dans les circotislances avnalogues & celles ofi le soulve est: réelle-
ment ulile, c’est-a-dive alors qud la névrose de lappareil respifatoire

(1) Reclierches nowvelles sur la nature ef le traitement de Vasitme (Bolletin
gindral de Thilvdpeutigus, 45 heell 1861, 1 LX, p. 9007,
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est Pexpression de P'herpétisme, Varsenic administré d Uintérieur
m'a rendu et me rend journellement des services signalés. Il n'y a
rien li, du reste, qui deive surprendre, quand on réfléchit aux
merveilleux effets que produisent les préparations arsenicales dans
le traitement des affections herpéliques en général, des affections
cutandes en particulier,

Non-seulement I'arsenic est d'une grande efficacité dans ces cas,
mais encore c'est un excellent reméde contre 'asthme dans un
grand nombre d’autres circonstances oit la diathise herpélique ne
joue ahsolument aucun réle.

Ce n’est pas d’ailleurs un reméde nouveau. Il me suffira de vous
rappeler que Dioscoride le donnait aux asthmatiques, soit incorporé
au miel, soit en potion mélangé avee de la résine. La substance
qu'il employait élait ce que, de son temps, on appelait la sanda-
raque, c'est-h-dire notre réalgar (le sulfure rouge d’arsenic). Moins
loin de nous, 4 la fin du seizitme sikcle, George Weitth préconisait
Vusage d'un dlectuaire dans la composition duquel entrail Porpi-
ment (le sulfure jaune), dont il faisait prendre chaque jour une dose
considérable aux malades atteints d’asthmes les plus graves, Cepen-
dant, combaltu avec acharnement par la majorilé des médecins,
proscrit d’une maniere absolue de la matiére médicale, aussi bien
dans le trailement de Pasthme que dans le traitement de toute autre
maladie, 'arsenic éait tombé dans un profond discrédit, jusqu’au
moment oii, de nos jours, Harles s'efforca de le réhabiliter. Remis
maintenant en honneur, il tient dans la thérapeutique la place
qu'il mérile en effel d’occuper.

Relativement & son application dans le traitement de Pasthme,
vous n’étes pas sans avoir entendu parler des mangeurs d'avsenic,
ou toxicophages, que on rencontre dans différentes contrées de
I’Allemagne, dans la basse Autriche ¢t en Styrie. Vous savez que
dans ces pays, les paysans et méme, parmi les gens des villes, les
personnes des classes élevées, ont 'habitude de prendre plusieurs
fois par semaine, le matin & jeun, d’abord une pelile quantité
équivalant & un pen moins d'un demi-grain, puis progressivement
des quantités plus fortes de cette substance vénéneuse, Le double
but qu'ils se proposent d’atteindre, en adoptant cette pratique, ¢’est,
d"une part, de se donner le teint frais et un certain degré d’embon-
point; d'autre part, de se rendre, suivant leur expression, plus
volatils, c’est-i-dire de faciliter leur respiration pendant la marche
ascendante. A chaque longue excursion qu'ils ont & faire & pied
dans les montagnes, ils prennent un petit morceau d’arsenic de la
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grosseur d’une petite lentille, qu'ils laissent fondre peu & pen dans
leur bouche. L'effet en est surprenant ; ils montent aisément les
hautenrs qu’ils ne sauraient gravir qu'avec la plus grande peine
sans celle précaulion. Non-seulement les mangeurs d'arsenic en
fonl usage pour eux, mais encore ils en donnent habituellement &
leurs animaux domesliques, & leurs chevaux, & ceux surlout qui
servent aux charrois dans les localités montagneuses,

Or, metlant & profit ces observations, des médecins se sont
demandé si celle influence singulitre et toute spéciale de I'arsenic
sur les fonclions de la respiration ne pourrait pas étre utilisée pour
combaltre certains troubles de ees fonctions. Guidé par ces indices,
le docteur Koepl, un des premiers, ent 'idée d’essayer la liqueur
de Fowler (dont la base est Parséniate de potasse) sur quelques
individus alteinis d"asthme, ot ses essais enrent, en un assez grand
nombre de cas, les heureux résultats qu'il en attendait. L'expérience
a &1 renouvelde par d’antres avec un dgal suechs ; ef, quant & moi,
depuis plusicurs années déji que je les emploie, les préparations
arsenicales adminisirées 4 Pintérieur m'ont rendu, dans le traite-
ment de 'asthme nerveux, de réels services.

Le plus habituellement, je prescris 'arséniafe de soude dans une
polion ainsi composée :

Pn. Arséniale de soude.......o0v0.0 B cenligrammes,
Bau distilége.evs.cvnunsrnse, 100 grammes,
Teinture de cochenille.......... 0. 8. pour colover laliqueur.

Le malade prend, chaque jour, au commencement de ses deux
principaux repas (précaution utile pour que le médicament soit
bien toléré par quelques estomacs susceptibles), une cuillerée d
café de cetle liqueur, représentant environ 2 milligrammes et demi
d’arséniate de soude.

Je prescris encore P'deide arsénieux sous forme de pilules, que je
formule ainsi :

Pu, Acide arsénietXeessvssrnvncsesanss 20 centigrammes.
Amidon....cvesnnuisacias erasaass D @rammes.
Sirop de gomme....oeveesrannsies Q5.

Pour faire selon I'art, en mélant exaclement et par pelites por-
tions, une masse pilulaire que l'on divise en 100 pilules, dont
chacune contient par conséquent aussi 2 milligrammes et demi
d’acide arsénieux. Le malade doit également en prendre une avant
ses deux repas. Pour les individus pusillanimes, que Iidée d'ab-
sorber de I'arsenic peut effrayer, je décore le médicament du nom
de pifules de Divscoride.
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Quelle que soit la préparation, dont, suivant Ja tolérance du ma-
lade, jangmenic ou je diminue les doses, Jen continue Pusage
durant plusieurs mois de suite, le suspendant, généralement, pen-
dant huit on dix jours chaque mois,

1l est enfin une autre médication eurative de asthme, dont’je dois
dire quelques mots. Depuis quelque {emps, on m’a vu donner
Ptodure de pofassium & deux hommes de notre salle Sainte-Agnis
fqui présentnient un type si complet de Vasthme spasmodigue ;
Phistoire de celle médicalion est assez curicuse.

Il v a deux ou trois ans un journal de médecine frangiis em-
prantait & un vecueil élranger ' une nole dans laquelle il étnit dit
quon vendait, i Boston, comme antiasthmatique, un remide secret
dont iodure de potassium constituait le prineipal ingrédient. L'au-
teur de cette note, le docteur Horace Green, ajoutail s'dtre servi de
ce remixde avee le plus grand succés, nolamment dans les cas
@asthme compliqué de bronehite ; et il publiait sa formule.

Pn. Kali hydroiod (iodere de polassium)..... B prammes.
Décoet. polygalie (décostion de polygala),. 400 grammes.
Tinet, lobelim (leinturae de lobelia)... ...

— opii camphor (— d'opiom eamphré)

A prendre deux ou rois cuillerées & soupe par jour.

% 25 grammes,

Sur ces entrefaites, 1in autre médecin, M. Aulbrée, aclucllement
établi pharmacien & Buvie (Charente-Inférienre), dervivitd I'Acadé-
mie pour réclamer la priorité de la déconverte ; en méme {emps il
m’derivait aussi pour m'attribuer honneur de la médication quil
avait imaginde et qu'il employait depuis quingze ans, ou tont au
moing pour me faire partager cet honmeur, Voici ce qu'il me disait
dans eetle leltre que jai conservie :

u Iy a une quinzaine d’anndes, habitant alors une pelite ville
du département de I'Hérault (Pézenas), un malade d'un village
voisin (Valleros) vint me consulter pour une névrose bien carac-
térisée des organes de la respiration, il était porfeur d'une consul-
tation de vouns. Vous il ordonniez des frictions avee la teinture
il'iode sous les aisselles, i Pépigastre et dans le dos. En méme temps
vous lui prescriviez, pour l'intérieur, une solution de § grammes
d'iodure de polassium dans 250 grammes d'ean distillée dduleorde

avee du eirop simple. Je le soumis & volre frailement el il se

(1) Fornudes faveriles des praficiens amdricains, par Horaee Green [de
New-York), traduit en [rancais par M. Noirol {1860} (Schmid('s Jahrbicher
der gesammilen medicing Band 114, no 112),
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trorva micux des le dewxitme jour. Cet homme, enchanté, vinl
me revoir quelques jours aprés, il n'était cependant pas encore
parfaitement guéri. Jefis cesser les frictions et je lui ordonnai la
méme solution, mais & double dose, cest-i-dive & 10 grammes,
Le sifflement disparut complélement, larespiration reprit son rhy-
tlime habituel et, depuis lors, il n'éprouva plus aucune alleinte de
sa maladie. »

M. Aubrée, encouragé par ce premier essai, cxpérimenta de nou-
veaun, sur un grand nombre de malades, le méme médicament sous
la forme d'un élizdr anéinsthmatique, ainsi composdé :

I'v. Nacine de polypgala....cvevesionran.. 2 grammes.
Faites bouillir dans :
Bal,cuivuunsossrsininrrnnnssssnsnss 195 grammes.

Pour réduire par la décostion #............ G0 grammes.

Passez la décoclion & travers une élamine, el ajoutes :

Todure de polassium....ovve.cvurea.. 15 grammes,
Elrop opium....vevuesniininsenness 120 prammes.
Bauedeeviei. . coiiiininiaiieininisass G0 grammes.

Colorez la liqguear avee :

Teinture cochenillo...ovnurnnaeaass Q. 5.

Filtrez.

Le malade prendra, chaque jour, frois cuillerdes & bouche de
cet élixir, le matin & jeun, dans le milien de la jowrnde et le soir,
Jusqu’a cessation de I'asthme. Quelques individus supportant mal le
médicament, ee qui n’est pas élonnant, car lés dokes indiquées re-
présentent & peu prés 3 grammes d'iodure de potassium et 4 centi-

‘grammes dextrait d'opium, M, Aubrée preserit ¢omme e con-

dition indispensable de donner aprds chagque cuillerée une pastille
de chocolat qui aurait pour effet de nentraliser Vaction iritante de
Fiodure de potassium sur Vestomac. 11 prélend avoir ainsi guéri, et
rapidement gudri, en trois ou quatre jours, douze individus.

Depuis cette communication de M. Aubrde, el depuis que Pon
connuit Parcane de quelques gudrisseurs, j'ui essayd bien souvent
Iiodure de potassium, en modifiant la formule de la fagon sui-
vante :

Le malade prend chaque jour, immédialement avant son diner,
une cuillerde & café d'une potion ainsi composée :

Todure de polassiom, o vuvvsnesisaiass 40 grammes,
Eau distillée, veuuurneicnanennesins, 200 grommes.
M. 8, A.

Je dois dire que, dans un grand nombre de cas, j'ai oblenu des
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suceds qu'aucune autre médication ne m'avait donnés; d'un autre
citd, car il ne faut pas s’aveugler volontairement, j’ai vu le médi-
camenl non-seulement échouer, mals encore aggraver {ris-nola=
blement tous les accidents, Il en a élé ainsi chez nos deux malades
dela salle Bainte-Agnés.

L’un de ces malades trouvail au contraire un soulagement im-
médiat dans les inhalations de chloroforme. 11 avait été réduit oy
recourir par Fopinidtreté désespérante de ses aceés; le bien-ftre
qu’il en avait dprouvé Pavail engagé & y revenir, et il avail fini par
en abuser & ce point qu'il en consommait en un jour jusqu’a 500
grammes, Il épuisa ains toutes ses ressources pécuniaires en altd-
rant toutd la fois profondément sa santd. Des accidents du cité du
foie se déclarérent, caractérisés par des icléres violents, qui se re-
produisirent, & plusieurs reprises, pendant le temps que cet homme
resta dans nos salles, bien qu’alors il n’edt jamais employé qu’une
dose relativement faible, i pen prés 425 grammes au plus, de chlo-
forme dans le courant des vingt-quatre hieures. De plus, & I'époque
ot il en absorbait des quantités si effroyables, il avait fini par tom-
ber dans un état de fmanic aigné analogue au delirium tremens, et
force avail élé de suspendre ces dangerenses inhalations. Leur
influence sur les acces d’asthme étaient d’ailleurs aussi rapides que
possible : en moins d'une minule les acchs élaient complélement
calmés, pour recommencer, il est vrai, peu aprés, si bien qu'il fal-
lait reprendre de nouveau le chloroforme.

Fai vu, du reste, chez certains asthmatiques dont les crises élaient
beaucoup moins violentes que celles de nolre malade, jai vu quel-
quefois de légeres inhalations de chloroforme suffire pour faire
cesser enlitrement 'accks, au méme titre que, chez d’autres, quel-
ques houffées de la fumdée d'une cigarette de datura produisent des
effets soudains et complets,

5i j'ai tant insisté sur le trailement de I'asthme, c’est que ce
traitement ne peul se formuler de telle sorte qu'il s’applique & tous
les malades. 11 y a & cet égard des diflérences élranges, et tel in-
dividu est guéri presque instantanément, landis qu'un autre, qui
parait &tre dans des conditions identiques, n’éprouve aucun effet et
dprouve méme un mauvais effet de I'emploi du méme reméde.

Il n'y a toutefois pas d'inconvénient, etil y a souvent avantage &
associer, ainsi que je le fais maintenant, ces diverses médicalions.
Pour en citer un exemple récent :

Le 2 décembre 1862, j'étais consulté par une jeune dame de
vingt-sept ans, asthmatique depuis I'ige de sept ou huit ans et dont
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les acces lui laissaient & peine quinze jours de bon en frois mois.
Je lui conseillai de prendre Parséniale de soude i son déjeuner;
Iiodure de polassium au diner, la belladone le soir, el tous les huit
jours, le matin A jeun, une dose de 8 grammes de quinguina
jaune. Le i juillet 1863 cetle jeune dame revenait me voir el me
dire que depuis longtemps elle n’avait pas eu une seule atlaque.

Quelques mots encore en terminant, relativernent an choix des
localités & propos desquelles on peut demander notre avis.

En parlant des causes oceasionnelles de Pasthme, j'ai dit quelle
élait, sur les individus, 'influence des climats et des localitds ; j'ai
raconié des fails de malades qui n’avaient jamais d'attaques lors-
qu'ils habitaient certains pays, tandis que, dans d’autres, ils en
dlaient constamment tourmentds, Ceci doit étre mis & profit. Mais
en conseillant le changement de lieux, I'on doit en appeler i la pro-
pre expérience des sujels, ou les averlir, 5'ils n’ont pas essayé de ce
moyen de trailement souvent si efficace, que cetle expérience seule
doit étre leur guide. lln'est pas en effet de vigle absolue i cet égard,
lelle localité convenant 2 celui-ci, qui ne conviendra pas a celui-la.
Ainsi les licux bas conviennent géndralement aux personnes dont
la respiration est, comme on le dit, difficile ; les lieux élevés leur
sont coniraires. Cependant jai connu un officier supéricur qui,
sujet i des attaques d’asthme incessanies lorsqu’il habitait Paris,
en fut déliveé pendant dix mois qu'il passa & Clermont-Ferrand,
el n’eut pas le plus petit aceds d’oppression pendant le temps qu'il
resla dans les montagnes du Mont-Dore, ot il faisait & pied et &
cheval de nombreuses excursions,

Il semble que, relativement & la hauteur de la localité que l'on
habile, il y ait des conditions qu'il edt été bien difficile de soup-
gonner. Nous avons tous connu un interne des hopitaux de Paris
qui & 'hdpital Beaujon, situé¢ dansle haut du faubourg Saint-
Honoré, avait continuellement de I'asthme. Il oblint du professeur
Marjolin, son chef de service, de permuter avec un de ses camara-
des de I'Hotel-Dieu, hopital situé, comme on le sail, sur le bord de
la Seine, et par conséquent dans la partie la plus basse de Paris,
A I'Hitel-Dieu, il n'avail jamais d’asthme; mais s'il allait &
Beaujon diner avec ses anciens collégues, il élait pris immédiate-
ment d'oppression, et il se vit obligé de s’interdire un plaisir qu’il
payait trop cher.
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THERAPEUTIQUE CHIRURGICALE.

u iralicment des plales chirnrgieales of irnumntigues
par les pansemonis & Faleosol.

Par M. Cukpevencxe, inlerne & I'hdpilal des Clinlques,

De In cieatrisafion des plales avee perte de substance considd-
rable. — Pour elles, il y a dewx modes de cicatrisation distinels
en apparvence ; nous donnerons un exemple de chagque espiee @ nous
allons eommencer par la velalion d'une ohservalion ol exposilion
des effels locaux de Paleool est aussi complile que possible.

Ops. X. Frémot (Barthélemy), dgé de trenle-quatve ans, char-
relier, entre & la Clinique, an numéro 44, le 1" mai 1864, Le
1%* mai, il conduisait sa charretle, lorsque sa blouse ful acerochée
par une voiture; il tomba et la voue de lo voiture lui passa sur le
coude, Elle produisit deux plaies sur la pavlic exlerne du membre,
I'une, au niveau de 'épicondyle, communiquant avec arliculation,
Pautre un pen plus haut. Il en existait également une troisieme,
moins profonde, vers t'&rﬂrm;hléc. La jointure élait le siége de dé-
labrements asser considérables ; on ne put faire d’examen minu-
ticux, de Jmm‘ do les augmenter, mais il fut facile de sentir la cré-
pitation. L'apophyse coronoide parul le siége d'une fracture, Les
arties molles épient gonflées, Le coude {ut placé dans la demi-
lexion et recouvert de cataplasmes,

La tuméfaction augmenta, il se développa un vaste phlegmon
diffus, qui nécessila des débridements mulliples, La peau tomba en
gangréne el laissa i nu une swriace trﬁs-}argu, d’olr s'deoulaient
des flots de pus. Le malade avait des [rissons, de la fitvre, de I'ano-
rexie, il maigrissait,

Le 17 mai, bien avant que I'édlimination des parties mortifides
fut complile, les cataplasmes furent remplacés par de la charpie
imbibée d’ean-de-vie camphrde mélangée d’can,

Au hout de denx jours, la plaie avait changé d'aspect; de pdle,
elle élait devenue rouge el un peu saignante, A la place du pus, on
ne trouvait qu'une légére couche de lymphe plastique, Les bords
de la plaie éaient encore déeollds. L'odeur infecte du phlegmon
diffus avait disparu. L'éat géndral était beaucoup meilleur, il y
avail i peine de la fidvre, ef Pappélit renaissait.

Le 21 mai. L'exhalation sanguine n'existe plus, la surface est
mamelonnée et reeouverte de lymphe coagulable, mais il n’y a pas
de pus, Surla charpic méme, qui est restée en place pendant vingt-
quatre heures, il y en a i peine des traces. Tout autour, les bords
so recollent el la cicatrisation commence.

Le 22 mai. Au niveau de I'dpicondyle exisle une portion d’os
dénudé, On peat établiv ici sur le méme sujet une comparaison

(1) Suite, voir le numéro précédent, p. 249,

page 302 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1864x67&p=302

@BITH

— 303 —

entre les elfets des pansements i Paleool el conx des pansements or-
dinaires. Sur la face interne de la région arliculaire est une petite
plaie qui jusqu’ici n’a éé recouverte quavee de la charpie seche
elle fournit tous les jours une quantité de pus considérable, landis
que la grande surface n’en donne pas.

Le 25 mai. Ce malin j'ai mesurd les dimensions de la dénuda-
tion ; maintenant que les bords sont hien recollés et que la eicatvi-
sation marchie, elle a 30 centimitres dans sa plus gramde longnenr
sur 13 dans sa plus grande largenr, ec qui fait une superficie d’en-
viron 4 décimélres carrés, Je puis suivre pas i pas la cicatrisation
des plaies, mais je n’en consignerai pas et les l!{ﬁuti!s fort connus.

Le & juin. La surface est humide et recouverte d'une pellicule
blanchitre transpavente. Elle est presque unie; on y voit i peine
queliues indgalitds, pas d’exnbérance de granulations, pas de hour-
geons végétants., Tout estan nivean des bords, qui ne sont plus dis-
tants que de 23 centimitres d’une part, et 12 d'aulve part,

12 juin. Laspeet de la plaie est le méme. Diamitre, 20 sur 44.
L‘égiuum]yle, qui élait & nu, est recouverl. Les mouvements de
flexion et d'exlension sont possibles, quoique un pen douloureux
dans le eoude. La jointure est tonjours dans la demi-flexion, L'dtat
général dumalade est excellent. Celui-ci est beanconp plus gras que
lorsqu'il est entrd, il est rouge el triés-bien portant. F}upuis qu'il est
traité par Pesprit de vin, il a remargqué souvent qu’il est étourdi peu
de temps apres le pansement, et il nous a dit frdquemment qu'il se
sent ivre comme 8'il avait pris du vin en trop grande quantitd, Il
nous pric d'ajouter de Peau i son aleool ().

Le 20 juin. Le malade se ldve depuis quelques jours. La phy-
sionomie de la plaie est trés-helle, Les granulations, qui n'ont ja-
mais eu besoin LI[] dtre caulériscées, sont presique impereeplibles el juste
an nivean de la pean voisine ; elles sont humides el reeonverles
d'une mince membrane blanchitre. 1l o'y a pas la moindre odeur,
pas trace de pus. 4

Le malade sort le 42 juillet, mais il revient plusieurs fois & la
consultation de Ia Clinique. La cicalrisation est & pea prés com-
plete au commencement 'aont,

Le fait dominant, li comme dans toules nos observations, esl
done celui-ci : Réqularité de la surfece de ln plaie, présence de
granulations & peine appréciables, séerétion abandante de lymphe
coagulable, suppuration a pew pres insensible, absence de mawvaise
odewsr, Arrétons-nous un instant sur le mode de cicatrisation,

Habituellement, ct quel que soit le pansement mis en usage,

{1} Y'observe ence moment les mémes phénombnes de semi-éhriété chez une
femme de soixante ans qoi a subi Vamputation du sein et qoi est soumise i
Veau-de-vie camphrée pure. Deux fols mime elle a éprouvé des vomissements
que mous n'avons pu ratlacher & d'autres causes qu'a Pinfluence de Paleool ab-
sorbé, Les pansemenls dans ees denx cas avaient é1é fulls peu de lemps avant
I vepas, La particularilé de l'observation IV n'est done pas isolée,
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surtout si ¢est l'eau fraiche etla charpie simple avee ou sans cérat,
il se dévelope @ la surface de la plaie des bourgeons charnus, plus
ou moins saillants, qu’on est obligé de réprimer avec le nitrate
d'argent, Jamais paveille nécessité n’a lieu quand on emploie I'al-
cool, ceus-ci se trouvent réprimés naturellement par 'action du médi-
cament, et ¢'est i peine si on les remarque, tant la surface estunie ;
ils sont, du reste, toujours voilés par une couche dpaisse de lymphe
plastique qui se coagule i leur surface ot y dépose des pellicules suc-
cessives qui s'organisent. A la périphérie, les bords de la solution de
continuitd, au lien d’dtre dpais et gonflés, sont plats et minees; au
lien d’dtre décollds el de receler du pus accumulé,ils sont adhérents
ef altachés & la cicatrice qui se forme, Ils sont constamment allirés
de la circonférence vers le centre, de sorte que, quand la plaie est
complélement fermée, la peau voisine recouvre en grande partic la
surface antérieurement dénudée, et ne laisse quune pelite place
pour le tissu de cicalrice.

Nous disions tout i Pheure qu’il se dépose i la surface de la plaic
des couches successives et pellucides de lymphe. L'effet de 'aleool
est, nous 'avons déji vu, de coaguler albumine. Deux choses peu-
vent se passer qui déterminent deux modes de cicatrisation d"aspect
différent : on bien celte albumine coagulde forme i la superlicie
une sorte de mince membrane ténue; ou bien elle se combine
avec la parlie la plus fine de la charpie, de manidére & former une
espizce de coque qui protége la plaie et sous laquelle se fait la cica-
trisation ; c’est dans ce cas une véritable cicalrisation sous-crusia-
cée, Lorsqu’on enléve le pansement extéricur, on apergoil un es-
pace recouvert d’une substance blanche mamelonnée, tomenteuse,
molle et élastique, qui cache complétement la dénudation. 8i on
cherche & la détacher avec des pinees, on arrache brin & brin de
fines parcelles de charpie, el au-dessous on rencontre la surface
de la plaie en trés-bon élat. Examinée soigneusement, cette couche
contient principalement de 'albumine coagulde et de la charpie
trés-ténue. Ce mode de cicatrisation spus-erusfacée serait plus fré-
quent, si on se servait de charpie trés-fine. En voici un exemple :

Ops. X1. Séverin (Marie), cinquanie el un ans, couluritre,
entre i la Clinique, le 7 mars 1864, pour un vaste cancroide du
bras développé sur un vieux vésicatoire datant de vingt-trois ans,

Le 44 mars. Une ineision cirenlaire comprenant toute la pean
est faite, et la tumeur disséquée avec soin, le biceps est mis i nu
sur une longueur de 13 centimétres, Le diamitre transversal de la
plaie est de 45 cenlimétres, de sorte qu'a son niveau les trois quarts
de la peau du bras sont enlevés (150 centimétres carrés de super-
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ficie,) Pansement avec la charpic imbibée d’alcool. Hémorrhagie
deux heures apris Vopération. Ligatures de trois arlérioles ; renou-
vellement du méme pansement ; légire compression.

Le 15 mars. La plaie est séche et la charpie y adhtre, c’est le
résultat de la compression. La partie supérieure de Pavant-bras est
gonflée et doulourcuse.

Le 16. La charpie est encore séche et adhérente. Pas de sup-
puralion, f

Le 17, On panse deux fois par jour.

Led9. Lalymphe plastique humecle la surface dénudée, Coloration
rosée des muscles brachial-antérieur, dellvide, vastes interne el ex=
terne. On distingue trés-hien les interstices inlermusculaires et les
cloisons aponévrotiques. Dans sa portion interne le biceps est sec
et présente une couleur foncde. Endolorissement de la partie supé-
rieure de 'avant-bras, qui est gonflé et un pen rénitent. La veine
basilique qui avait été évilde pendant P'opération est oblitérée, La
malade a pen d'appétit; fibvre légire,

Le 20, 1l y a toujours un gonllement wdématenx au-dessous du
coude ; empitement ; rien dans la jointure. La plaie n'en a pas
moins hon aspect. Le biceps est seulement sec et noivitre. On panse
aujourd’hui avee des compresses imbibdes d’eau,

Le 22, Les bourgeons charnus se montrent, une couche épaisse de
pus blane-jaundtre recouvre la plaie.

Le23. Elle est turgescente, el revélue d'une grande quantité de pus
dpais, adhérent comme une fausse membrane. Les hourgeons
charnus sont saillants el mollasses ; mais "avant-bras va trés-hien,
l'oxdbme & disparu. L’appétit est toujours faible; la malade a des
vomissements, On reprendra aujourd’hui les pansements i aleool
suspendus depuis plusicurs jours.

Le24. La plaie est moins boursouflée.

Le 25 et le 26. La plaie est propre, et n'est plus recouverte que
d*nne couche triés-mince de pus ; les bourgeons charnus sont momns
saillants ; coloratiorosée partout. L'avant-bras va trés-bien, Ce-
pendant il se forme un E«lll abebs sous la peau, ila partie inférieure
de la plaie; il e vide dans l'intérieur de celle-ci. Le traitement est
conlinud; les bourgeons charnus deviennent moins proéminents, au
point de n'étre plus que de trés-fines granulations. Le pus dimi-
nue énormément, il se supprime 4 peu prés, lorsque le pelit abeis
de la partie inférieure de 1]:1 plaie est guéri; la peau est complé-
tement recollée vers le 10 avil. Elle adhive tout autour. La bande
cicatricielle cireulaive est alors parfailement visible, L'appétit est
TEVen.

Ledd avril. La marche de la cicalrisation parait un peu lente,
mais elle est progressive el il n'y a pas de temps d'arrét; ce qu'il y
a de remarquable, c’est 'absence compléte de pus. La plaie est re-
couverle d'une eroite blanehitve, mamelonnde, chagrinde, i gros
grains, qui cache sa surface. Celle couche, qui protége la plaie et
sous laquelle se forme la cicatrice, est un mélange de charpie ex-
trémement fine, d"albumine coagulée, d’albumine liquide et de glo-

TOME LXVIL T* LIVR. 20
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Ibules graisseux j on ne peat y trouver autre chose par Pexamen chi-
mique el microscopique.

Le 1er mai, La plaie, blanche et circulaire, se rétrécit tous les
jours; la malade engraisse.

Le 15. Rien i noter, si ce n’est que tout va bien.

Le 28. La plaie n'a plus que 5 centimitres de hauteur sur 4
transversalement, La cieatrice n'y est pas encore faite, le reste est
protége par la peau des parties voisines, qui s’est avancée sur elle
pour la recouvrir,

La croite blanche que nous avons signalée plus haut exisle
toujours. La plaie est unie et au niveau de la peau, ses hords sonl
plats. La malade part pour le Vésinel. '

Le 20 juin. Partie depuis un mois pour le Vésinet, elle revient
aujourd'hui trés-hien portante; elle féchit et étend le bras avee
une trés-grande facilité, La surface de la plaic a 2 centimétres sur
3, maiselle est recouverle de bourgeons saillants presque végélants ;
c'est qu'on P'a pansée depuis la sortie avec du styrax, au lieu
d'alcool.

Le 45 juillet. Aunjourd’hui la cieatrisation est terminde.

. Action chimique de aleool surila cellule de pus. — Nous
avans dit et répété que lorsqu’on emploie Veau-de-vie dans le
pansement des plaies, la suppuration est insensible, el Podeur
nulle, ¢'est un fait d’observation ; mais il n'a rien qui doive
dtonner, et la plus simple expérience en donne la raison, Que lon
prenne du pus infect; dis qu'on y verse de I'alcool, il devient i pen
prés inodore. En méme temps, il se forme un précipité composé
de matiéres fragmentées et qui n'est autre qu'un préclpité albumi-
neux el graisseux.,

J’ai voulu voir & I'aide du microscope quelle est action intime
de I’alcool sur le pus et en particulier sur sa partie essentielle, sur
le globule, .

D'apris Virchow, il est impossible de différencier, au moyen des
instruments grossissants, la cellule de pus du globule blane du
sang; mais quand on met sous le champ de la lentille une goulte-
lette de pus mélangée d’eau, aucune eonfusion n’est possible. L'eau
n'a pas d'action sur le globule; mais si on ajoute si peu que ce
soit d’aleool, on assiste i un phénomene qui nous donne P'expli-
cation des effels étonnants de cel agent sur les plaies suppurantes.
Au moment méme de son passage entre les deux lames de verres
qui recilent le pus, on voit les cellules changer complélement
d'aspect, leur membrane d’enveloppe est anéantie, elle disparail,
pendant que le noyau reste intact el qu'une multitude de granules,
infiniment plus petits que le globule primitif et aussi que son
noyau, se montrent et remplacent le globule. Sur la méme prépa-
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ration, si on suit pas i pas les phénoménes qui §'y passent, on peut
saisir Loute ln série des transformations. On trouve d'un coté, des
granules isoldes qui nagent dans le liquide, d’antves réunis en
groupes qui ressemblent tout & fail & une masse de vésicules grais—
scuses, groupes arrondis de méme forme el de méme diamélre que
la cellule, enfim des cellules encore entiéres, dont en voit subitement
Penveloppe s'évanounir pour laisser & nu leur conlenu, L'aleool
détruit done le globule purulent en dissolvant son enveloppe, et il s
précipite i sa place un certain nombre de granules. Ces granules sont
lesuns albumineux, les aulres graisseux ; il parait y avoir un mé-
lange en proportions diflérentes de ces deux éléments suivant les cas.
Cesont ces parties que P'on rencontre a la surface de la plaie et de la
charpie du pansement, comme je m’en suis assuré plusicurs fois ;
ce sonl clles qui, réunies aux filaments les plus fins de cette dernicre,
el aussi & de Palbumine liquide, vont consliluer celte crodte blan-
chilre que nous déerivions lout i 'heure, i propos de fn cicatrisalion
sous-crustacée, Dans quelques cireonstances, il sy ajoute du sang.
Laspect change, ou plntdt la coloration, mais au fond cest tou-
jours le méme mode de prolection. Ainsi done, 'l «'#tablit & la
surface de ln plaie une résorption, ce ne peut étre une résorption
de pus; puisqu'il 0’y a plus de eellules, il n'existe plus de pus;
celui-ci étant remplacé par une substance émulsive, une espéee de
liquide laiteux composé d’eau, de substances alhumincides et de
graisses. C'est la seconde forme de résorption admise par Virchow,
résorption qui n'est nullement dangerense, comme on le comprend
sans peine. Il est d'ailleurs démontré que la pénétration du pus en
nature dansle sang est impossible au point de yue morphologique.
Cette propriété de V'eau-de-vie camphrée est trés-remarquable,
'acide acélique concentré la posstde également, Tl est probable que
ce dernier la tivede Palcool qu’il renferme. Les antres acides les plus
dnergiques, les acides nitrique, chlorhydrique, sulfurique, n’ont pas,
en eflel, celle facullé, T en est de méme de Fammoniaque, Les globules
se distinguent encore dans la matiére gélatineuse filante qui résulle
de T'action de Pammoniague concentré sur le pus. Ils conservent
leur apparence ordinaire dans I'ean, dans Veau distillée, et dans
les divers liquides animaux, dans la sérosité, dans I"albumine, dans
le sang, dans Purine, D'aprés P. Bérard, la putréfaction ne les
détruit qu'extrémement lentement. Jai pu vérifier le méme fait.
Avant de connailre 'action de I'alcool sur la cellule puralente,
lorsque nous voyions le pus disparailve de la surface des plaies
pansées au moyen de ce liquide, nous nous demandions %l 'y
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était décomposé, ou 8'il n’y élait pas méme séerétd, La question est
facilement tranchée par les quelques remarques que nous venons de
faire : il est décomposé. On pouvait se douter, du reste, qu'il y avait
la une action chimique, car, dés que I'alcool était évaporé, que la
charpie élait complétement séche, le pus apparaissait; le contact de
Pagent spécial est constamment nécessaire, Les éludes chimiques el
microscopiques auraient donc depuis longlemps pu conduire & ce
point de pratique si utile, Malheureusement la pratique s’élablit
presque toujours d'une fagon empirique et par conséquent lente, ot
la science exacle ne serl souvent qu'a la contrdler et & Pexpliquer,
(La fin au prochain neméro, )

nMoyen trés-slmple de pratiguer des irvigations dans le pharyns
chez les enfonis,

PPar M. P, GUERSANT, chirurgien des hopilaux.

Il est une foule de cas dans lesquels il est indiqué de prescrire
des gargarismes aux enfanls; mais cenx-ci pour la plopart, les
plus grands comme les plus pelils, ne savent pas melire en usage
ce moyen ; il y a méme des adultes qui ne sont pas plus habiles.
On peut aussi remarquer, en se gargarisant soi-méme, que le plus
ordinairement le liquide ne va pas jusqu'aux amygdales, et qu'il
n’agit pas aussi bien qu'on doit le désiver,

Il faut encore remarquer que, dans les cas d'inflammations tros-
intenses de Parribre-gorge, les malades ont bheaucoup de peine &
ouvrir la bouche, et qu’ils peuvent i peine desserrer les dents; c'est
pour ces cas, et surlout pour les enfants, que dans les angines
tonsillaires simples ou intenses, dans les abeds des amygdales,
dans les stomatites pseudomembraneuses, dans les angines couen—
neuses ou gangréneuses, ou méme dans des angines chroniques
granuleuses ou autres, que nous avons cru utile de faive des
injections, ou micux des irrigations dans la gorge. Comme il faut
toujours se servir d'une seringue ou d'un irrigateur qu'on a chez
s0i, ou qu'on se procure facilement, il ne s’agissait que d’avoir une
canule convenable, pour déprimer la langue ct faire jaillir le
liquide dans les différents poinis de la gorge. Les canules de
gomme ordinaires ne dépriment-pas la langue, et peuvent dire
mordues et brisées par les enfants. Nous avons fail construire un
instrument que nous appelons canule abaisse-langue, aprés avoir
essayé plusieurs métaux, sur P'avis de M. Charriére, nous nous
sommes fixé & le faire en bronze aluminium ; ce métal a 'avanlage
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de ne pas étre altéré par les caux sulfureuses, qu’on peut employer
en cerlain cas, pour les amygdalites chroniques par exemple : il a
ln forme de extrémité d'un manche de euiller ; il est légérement
courbé, i environ 124 15 cen- o
timétres de long, ilest épaisde
5 millimétres et creux dans
{oute son élendue ; Pextrémilé
destinded abaisser la langue a sur sa circonférence et sur sa convexité
uncertain nombre de petits trous comme eeux d"un arrosoir, Al'autre
extrémité existe un véritable hout de canule, qui peut s'ajuster au
conduit en caoutchoue d’un irrigateur, on méme d'une seringue.
Une fois fixé, et Pappareil &ant rempli du liquide qu'on veut
injocter, on place sous le menton une cuvelte pour recevoir le
liquide qui relombe de la bouche ; on penche légerement la téte du
malade en arriéve, on abaisse la langue comme pour examiner
Parriere-bouche, on fait partir le liquide trés-doucement, afin qu'il
tombe d'abord lentement dans la bouche, puis graduellement avee
plus de force, afin qu'il produise une véritable irrigation.

De cette maniére le liquide projeté frappe les parlies malades et
peut les déterger des mucositds, des conerdtions, des (ausses mem-
branes et méme des escharres qui se trouvent sur la muqueuse des
amygdales, du voile du palais, el des autres régions de la bouche,
On peut réitérer ces irrigations plusieurs fois par jour; les grandes
personnes s'y habituent facilement, et les enfants eux-mémes finis-
gent par en faire un jeu.

Je dois ajouler que dans cerlaines amygdalites chroniques, et
dans les angines granulenses, j'ai obtenu de bons résultats des
irrigations, en employant des ecaux sulfurcuses, comme le docteur
Lambron le pratique & Luchon.

———

CHIMIE ET PHARMAGIE.

Ideniité de Fexirncill do Scherery, de albuminose
et de 'osmazdme; indactions pratigues,

Par M. Marmev, pharmacien 4 Bordeanx.

L'absorption de Iiede par les urines glycosuriques, qui d'abord
avait ét¢ considérde comme une propriété appartenant i la glycose,
a éié ensuite attribude par plusieurs auteurs aux . différents dlé-
ments de Purine, Des expériences nombreuses sont yenues succes-
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eivement enlever i chacun d'enx celte propriéié, et la véritable cause
ilu phénoméne restait inconnue, C'est dans le but darriver & con-
naitre le corps auquel celte absorplion pouvait étre attribuée que
j'ai tenté quelques expériences, afin d'apporter mon tribut d’obser-
vations & la recherche d’un phénoméne qui, j'en suis convaineu, est
appeld & expliquer certaing symplomes morbides que j'ai toujours
vu confondre avee ceux appartenant au diabdte. Cetle déeouverle
powrra peut-étre servir i révéler une nouvelle maladie grave, dé-
pendant, comme celle-ci, d'un élat général et intéressant Fensemble
des fonclions d’assimilation el d’élimination ; 'an dernier ddji, &
propos de Pobservation faite par un savant professeur, j'ai publid
quelques expériences, et j'attribuai la propriété des urines d'ab-
sorher la teinture d'iode & la prdsence d’un principe extractif sul-
furé, déjh indiqué par Scherer, augquel co physiologiste assigne
pour origine ln métamorphose, sous Uinfluence d'un élat morbide
grave, des éléments alhumineux et fibrineux de 'organisme.

De son e6té, M. Mialhe, dane ses travaux si inléressants sur la
digestion, est parvenu i isoler un corps qu’il a nommé albuminose,
et qu'il pense dlre le résultat de la transformation de la fibrine et
de I'albumine des aliments pendant 'acte de la digestion, 1l nentre
pas dans mon sujet de discuter la valeur de ees deux appréeiations
de la nature du phénoméne physiologique qui préside i la forma-
tion de ce corps et améne sa présence dans les urines. Le but que je
me propose quant i présent se borne a constater Iidentité de ce corps,
& éludier les réactions i Vaide desquelles on peut arriver i en recon-
naitre la présence, i en déterminer la quantité; enfin, je voudraisap-
peler attention des médecins sur U'existence de ce corps, en plus
ou moins grande quantité, dans les urines normales ; faire voir que
celte quantité dans certaines limites, qu'on peut appeler limites nor-
males, sont sous la dépendance de I"alimentation ; mais que lors-
qu'elle dépasse ces limiles, le phénoméne est toujours accompagnd
d’un amaigrissement rapide el sonvent considérable.

GCe ne sont pas sculement les wrines qui présentent celle puis-
sance d’absorption de V'iode; le bouillon de ménage, Uinfusion et
la macération de la chair musculaire, dela moelle, la possddent
également, avec une inlensilé proportionnelle i la quantité de chair
soumise i l'expérience. Conduit par I'analogie des caractres chi-
mifques et physiques, et plus encove par I'analogie d'origine, jai
conslaté par des expériences divectes que le corps complexe, mal
défini, appelé osmazdme, qui ne peut pas étre considéré comme un
printipe immédiat, jouit seul de celte propriété. Cette similitude
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d'uetion, celle analogie dovigine, aulorisent & admellre que celle
réaclion est parliculitre an mdéme corps, el que Pextractif de
Scherer, Valbuminose de M. Miallhie, el 'osmazdme des chimisies
ne sont qu'un seul el méme corps, que on pourrait appeler ex-
tractif de o chair musculaire, Des expériences, failes direclement
sur la créaline et la eréatinine pure, démontrent que ces deux prin-
cipes dela chair musculaive sont tout i fait drangers i celle véac-
tion. D'autres expériences tendent & démontrer que I'élat particulier
du soulre qui fait partie des éléments de cel extractif, n'est pas élran-
ger i celle réaction. Je me réserve de publier sous peu le résultat de
mes expiriences spéeiales & ce sujet.

Formule de ednes antlasibmatlgues.
Por 0. Sannapiw, phiarmocien § Paris,

MM. Trousseau et Blondean m’avaient demandé de préparer
des cones combustibles deslinds aux personnes qui, ne pouvant
fumer, préferent s’exposer it la fumde produite par la combustion
des substances qui entrent dans la composition des diverses espices
de cigarcites preseriles pour combatire I'asthme,

J’ai en Vintention de faive entrer dans chaque cone : acide ar-
sénieux, 0,10; opium, 0,10; phellandrium, 0,20 ; jusquiame, 0,80;
siramonium, 0,80 ; belladone, 1,00 ; nitrate de potasse, 1,00,

Mais j'ai di, aprés divers essais, porler la dose du nitrate de
polasse i 2 grammes, afin d’oblenir une honne combustibilité, De
tels cones, parfaitement séchés i 'étuve, brilaient complétement
el sans trop vive déflagration. Cependant jl est arvivé quaprés
quelques semaines de préparation, les mémes cdnes ne se consu-
maient plus avee In méme facilitd, Pour remddier i cel inconvé-
nient, j'y ajoute maintenant un pew de benjoin et J’obliens ainsi des
cones qui, une fois secs, restent combustibles, i la condition d’dire
conservés i 'abri de 'bumidité, Voici leur formule :

Pn, Acide arsénieoX....oevvrvpsnnsarss, 1 gramme.
Oplom. soeneansianinnmsrassasranas 4 Eramma.
Phellandelum, «ovvesraesiinnaanen. 2 prommes.
Jusquiame. .ooovenineo. P 8 grammes.
SUramoniam. .oy vaniipinanniensos § grammes.
Belladone.. covarieirinbncrnnyons. 10 prammes.
BOMOTR. oy o v v 50 i s e ae § grammes.
Nitrate de polasse....e.ovpevvnnnn.. 20 grammes.
Gomme adragante, .. u.eininnenns 2 prammes.

Pour une masse i diviser en dix cnes.
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CORRESPONDANCE MEDICALE.

Nouvelles ohscrvalions d'onévrysmoes guéris par la compression
digitnle.

Communiquées 4 la Sociétd de chirurgie.

Il y a déjh deux années que j’ai cu honnewr de vous faire ma
derniére communication (séance du 29 octobre 1862) sur les and-
vrysmes, que j"avais teailés par la compression digitale. Je viens
vous demander aujourd’hui la permission de continuer, en vous
présentant les observations des cas que jai en & traiter depuis
celte époque, Ces observations sont au nombre de sept et se sont
suceédé dans 'ordre suivant :

Ops, I'*. 24 janvier 1863. Dame de Venise, dgée de vingt-
huit ans, de eonslilution trés-délicate, ayant un anévrysme arté-
rioso-veineux, gros comme le bout du petit doigl, survenu a la
suite d'une saignée faite quarante-cing jours anparavant sur le
bras droit. Compression digilale faile d'une manicre spéeiale;
guérison en six heures,

Ops, 11. 20 janvier 1863, Femme dgée de soixante-rois ans;
andvrysme arlériel du pli du bras droit, i la suite d'une saignée
faite il y a dix jours. Bras trés-enflé avec taches cechymotiques,
fort doulonreux, rigide. A cause de enflure et de Vinduration des
tissus, la compression de 'artére hnmérale ne put se faire que tout
prés de Paisselle. Guérison en huit heures,

Ons., 11, 5 février 1864. Homme agé de quaranie-deux ans,
brun, de constitution stche. Andvrysme remplissant le triangle
supérieur du creux poplité gauche. La maladie a débuté subite-
ment, il y a vingl-trois jours, par une douleur trés-aigné ressentie
par le malade comme un coup de fouet, pendant qu'il chargeait un
chariot de foin. Guérison au bout de treize jours, aprés cent vingt
heures de compression digitale de la fémorale. Les pulsations
avaient cessé le douzibme jour ; mais elles reparurent le lendemain,
pour disparaitre sans retour aprés une nouvelle compression de
huit heures,

Ops. IV, 6 mai 1864. Domestique dgé de cinquante-quatre ans.
Anévrysme artérioso-veineux datant de cing mois ct demi, aprés
une saignde du bras gauche. Cessation du frémissement vibratoire
aprés cing heures de compression particuliére ; solidification com-
pléte de la tumeur une heure plus tard.

Ops. V. 43 juillet 1864, Propriélaire de la province de Vicence,
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figd de quarante-quatre ans. Anévrysme traumatique du bras droit,
suite d’une saignde faite il a quatorze jours. Guérison le einquitme
jour de compression digitale exerede par des paysans intelligents
et renseignds sur cetle manaeuvre par M. Ghiesa, un de mes élives
distingués, qui m'a communiqué cette observation, Consulté par
ce malade, il s"était rendu prés de lui, mais n'avait pu y rester que
quelques heures,

Ops, VI, 14 juillet 1864, Homme 4gé de quarante ans, forge-
ron, alteint d'un andvrysme traumalique trés-grave de Partére axil-
laire gauche, par suite d’une blessure causce par la pointe cffilée
d'une lime que ce malade portait dans la poche de sa vesle. La tu-
meur remplissait tout le creux axillaire et en soulevait la paroi
antérieure. Le bras était trés-enflé, immobile, insensible, couverl de
vastes ecchymoses, et le malade y ressentait des douleurs atroces
qui lui enlevaient tout repos.

On procide de suite, & son arrivée dans la ‘clinique, & la com-
pression digitale de I'artére sous-clavidre, et dés le premier jour le
malade cn ressent un grand soulagement, L'enflure du bras diminue
considérablement, les douleurs s'apaisent. Pendant treize jours,
on confinue journellement la compression, mais en la suspendant
toutes les huit on dix minutes, car elle ne pouvait étre supportée
plus longlemps ; mais au bout de ce temps, Partbre ayant éé com-
primée pendant quaire-vingt-quinze heures, 'andvrysme ne montra
aucune tendance d se solidifier, les douleurs avaient reparu ainsi que
I'enflure, qui, devenue cedématense, rendait le cas trés-menagant.

Jugeant inuiile el méme dangereux d’'insisler davaniage sur la
compression, j'exdcutai, le 27 juillet, la ligature de Parlére sous-
claviére, i son issuc des scalénes, toul en doulant d’oblenir la
solidification de I'anévrysme par ce moyen.

L'opération cut lieu sans accidents, la ligature lomba le douzidme
jour, Venflure diminua progressivement, mais andvrysme resta
tout d fait fluctuant.

Le 31 aodt, jour ot je vis le malade pour la derniére fois, &
cause de la cloture des cliniques, la fluctuation était encore trés—
manifeste, Heurensement la tumeur avait diminué d’un tiers & peu
prés, la sensibilité et quelques mouvements des doigts étaient
revenus. On peut espérer que I'absorption des caillots cruoriques,
qui remplissent le sac, pourra se compléter avee le temps ; mais il
y a toujours & eraindre que la tumeur ne s'enflamme, qu’elle
g’abebde, et par suite donne lien & une hémorrhagie pent-étre mor-
telle.
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Cette observation prouve une fois de plus ce que j'eus I'honnear
de vous dire il y a deux ans, i l'oceasion de ma dernitre commu-
nication, savoir : que I'on doit loujours eraindre qu’un anévrysme
reste fluctuant apris la ligature, lorsque ga solidification n’a pas
eu lieu par la compression digitale faite convenablement et pendant
un temps suffisant,

Ops. VIL. 17 aoit 1864. Un boltier dgé de quarante-denx ans,
adressé de la ville de Trieste par M. Bemporatti, jadis mon éleve,
pour e soigné d'un andvrysme spontané de Partbre poplilée
droite. La tumeur, qui date de cing mois, ne présente pas de com-
plications notables ; elle remplit le triangle poplité supéricur, Ce
malade fut guéri en vingl-quatre heures par les convalescents de la
clinique, qui faisaient & tour de role la compression digitale de la
fémorale.

Commencée dis 'entrée du malade, le mereredi & une heure, on
conlinua jusqu'a sept beures du soir Ja compression. Le lendemain,
on la fit pendant douze heures, puis le vendredi, depuis six heures
du malin jusqu'a midi. La compression ful alors suspendue, la
tumeur élait déji complétement solidifide. L'illusire professeur
Pirogoll' (de Saint-Pétershourg), alors en visite chez moi, cut ocea-
sion de voir c¢ malade et de constaler sa guérison parfaite.

Dans toules ces ohservations, la compression a é1é entreprise
d’emblée, sans préparation préalable des malades ni administration
d'aucun médicament interne, el sans Vapplication d’aucun topique
sur la tumeur, On P'exéeuta compléte on iotale, sans prendre soin
de commencer par la faire incompléle ou préparatoire, pour la
rendre ensuite compléte ou définilive.

La compression a toujours élé suspendue pendant la nuit, afin de
ne pas altérer la santé des malades par manque de repos. D'ailleurs,
en la suspendant ainsi, le point qui a éié comprimé par les doigls
a le temps de reprendre son état normal, et la rougeur résultant de
la pression de la journée s’efface pendant le vepos de la nuit. Le
lendemain, ce point supporte alors plus facilement une nouvelle
compression.

On a cherché & rendre ln compression pendant la journée aussi
confinue qu'elle peut I'étre. Mais la compression digitale ne peut
jamaig étre continue d’une maniére absolue, soit & cause des inter-
millences involontaires el inévilables qui ont lien au moment de
Péchange des doigls qui compriment, soit parce que, se trouvant
fatiguds, ceux-ci perdent une partie de leur sensibilité tactile.

Des sept observations précédentes, je crois que les plus remar-
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quables et les plus intéressantes sont certainement celles des deux
andvrysmes arlérioso-veinenx dont j'ai pu oblenir la gudrison avee
une rapidité et une facilité qui mont heaucoup étonné, Tous les
chirurgiens savent combien il est difficile de guérir ces andvrysmes ;
aussi je m'empresse de soumeltre i Pappréciation de la Socidlé la
méthode spéciale de compression avec laquelle je suis parvenu &
gudrir ees deux malades.

Voici comment j’ai ét¢ conduit & modifier, dans ces cas particu-
liers, la compression digitale ordinaire :

Lovsque {le 24 janvier 1864, obs. I} la jeune dame de Venise
vint me consuller pour anévrysme artérioso-veineux qu'elle por-
tuit au pli du bras droit depuis quarante-cing jours, j"avais si pen
I'espoir do la guérir, que voyant la tumenr petite, n'ayant pas de
tendance & s'accroitve, et ne génant la malade que par les vibrations
qu’elle y ressentail, je fus sur le point de’ conseiller simplement un
bandage élastique. Mais en cherchant naturellement & constater
avec toule la précision possible les caracléres propres & confirmer
mon diagnoslic, enlre auires manceuvres, jappuyai avec le bout du
doigt trés-légerement sur la veine basilique, juste au point ol
existaient la cicatrice de Ja saignde et une pelite dilatation en am-
poule de ce vaisseau.

Je remarquai alors que cette pression sugpendait le frémissement
vibraloire confinu rémiftent ; qu'ainsi elle interceptait compléte-
ment la communicalion entre la veine el le sac anévrysmal sans le
comprimer, car les pulsalions infermitéentes de co dernier n'élaient
que micux pergues par ce doigt compresseur.

Je conclus de Ia qu'il élait maintenant en mon pouveir de chan-
ger instanlanément el & volontd cet anévrysme compliqué en un
anévrysme simple, non variqueux, par conséquent susceptible de
guérir {acilement.

Pour obtenir la guérison de cet andvrysme arldrioso-veineux, je
devais done faire d'une main la compression digitale ordinairve de
I'humérale, et en méme temps, avee un doit de Fautre main, com-
primer légbrement la veine pour intercepler toute communication
entre elle et le sac andvrysmal. En bouchant 'ouverture de com-
munication entre la veine et Ia tumeur, je ne devais pas comprimer
eelle-ci, afin d'y permeltre le dépit des caillots cruoriques néces-
saires & sa solidification.

Ce plan de traitement ainsi congu, je le mis de suite & exéeution
avec mon aide de clinique. Nous commencimes la compression
double & six heures du soir. L'un comprimait I'artére pendant que
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P'autre comprimait du doigt la veine, mais seulement pour en faire
cesser le frémissement.

Aneuf heures, ln malade, se sentant fatignde, se mit au lit, inter-
rompant par li lo compression pendant un quart d’heure i peu
prés. A onze heures, le [rémissement avait déja cessé, ot & minuit,
la tumeur était complétement solidifide. Je nappliquai aucun han-
dage, faisant simplement mainteniv le bras ployé et suspendu au
cou pendant quelques jours. La guérison s’est parfaitement main-
lenue, sans qu'il reste actuellement aucune trace de la tumeur.

La promptitude et la facilité avec lesquelles j"obtins cette guérison
m’éonnérent, quoique je me fusse rendu compte du méeanisme par
lequel elle 8’était opérde. Mais elle contrastait tellement avec les
difficultés généralement admises de la guérison des anévrysmes
variqueux, que je me demandai si un concours fortuit de circon-
stances favorables ne m’avait point aidé, et si la compression di-
recle de la veine pouvail y aveir pris part.

Je désirais done heaucoup avoir une nouvelle occasion d’expé-
rimenter cette méthode, lorsqu’une année et demie aprés la pre-
mitre cure, le domestique cilé plus haut, porteur d'un anévrysme
arlerioso-veineux datant de cing mois et demi (obs. IV), vint
réclamer mes soins. Cet homme, saigné au commencement de
Phiver de 1863, ne s"apergut de P'existence de la tumenr aun pli du
bras gauche qu'au printemps de celle année (41864), lorsqu'il sup-
prima son gilet de flanclle. Il déclara qu'au niveau de 'anéyrysme
il éprouvait une sensation continuelle assez semblable & celle qu'on
percoil quand on monfe une montre, La lumeur était grosse comme
une forle noiselle, faisant une saillie trés-marquée et hien circon-
scrite; elle présentait trés-manifestement tous les earacléres propres
aux anévrysmes arlérioso-veineux,

L'homme, regu & la clinique vers midi, fut soumis aussitét i la
double compression, exécutée par les élives. 11 fut pour eela assis
sur une chaise, le bras malade en abduction et appuyé sur le dos
d'une autre chaise. Le méme éléve comprimait avec le pouce de la
main gauche Partére humérale, embrassant avec les autres doigls
tout le bras, et de la main droite entourant le coude, il appuyait
avec le pouce sur la veine basilique, qui rampait sur le cdté interne
de la tumeur. C'est en agissant ainsi que Pon oblint en moins de
six heures la solidification de cet andvrysme. Les frémissements
vibratoires avaient disparn prés d'une heure auparavant.

Ces deux gucrisons, obtenues par la méthode de compression
que je viens de décrire, me font espérer qu'elle réussira encore
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dans de nouveaux cas. Alors elle pourrait élre admise comme
méthode normale dans le traitement d’une affection dont le pronostic
cessera d’Btre aussi grave qu’il I'a é1é jusqu'i présent.
La Société a deouté celte communication avee le plus vif intérét.
Professeur Vanzerr (de Padoue).

e

BIBLIOGRAPHIE.

D typhus Epicdémique et histoire méddicale des dpiddmies de fyphis observdes
au bagne de Toulon en 1855 ef 1856, par M. le docleur A.-M, Banpariien

professeur de pathologie médicale i 'Ecole de médecine navale de ’I'ﬂultrn:I
médecin en chef de la marine, ele.

Ce livre, enire auires mdrites, a en celui de Uactualité. Elaboré
pendant le cours de deux épidémies de typhus qui sévissaient au
bagne de Toulon en 4855 ot 1856, remanié ensuite par Iauteur
sous I'inspiration des nouveaux enseignements qu’apportaient les
manifestations suceessives de la méme maladie pendant nolre
guerre de Crimdée, il est apparu lorsque le souvenir de ces épidé-
mies élait récent encore, et au moment ol les savants et valeureux
confréres des deux armdes qui y avaient éié acteurs el lémoins,
produisaient le résultat de leurs impressions el de leurs opinions
sur celte grave et redoutable pyrexie. M. Barrallier est arrivé ainsi
i nous donner un fraifé du typhus, dans la rédaction duquel
ont ¢lé mises i profit, non-seulement son expérience personnelle,
qui esl considérable, mais encore celle des observateurs contermpo-
rains qui venaient de se trouver dans une position analogue i la
sienne. Si, & ce large fribut d’observations, on ajoute celui
qu'avaient déji fourni les auleurs d’un lemps antérieur au notre,
ct dont les travaux, dans un historique irés-bien congu, ont été
judicicusement appréeids par notre distingué confrire, on con-
viendra que la matiére édtail assez abondante et prétait & Pexamen
rigourcux, disons plus, & la solution définitive de celle question
si souvent débattue, savoir: si le typhus est ou non une espice
distincte dans le régne pathologique. Les faits nombreux dont
M. Barrallier avail élé speclateur, et la sagacité avee laguelle il les
avail éludids, I'avait rendu assez compélent pour trancher la ques-
tion i lui senl ; il I'a tranchée cffectivement, et par une affirmative
sans réserves, dés I'époque de ces dpidémies typhiques du bagne
de Toulon, dont il derivit immédiatement la relation : velalion
dont la mise au jour ful retardée par des circonslances indépen-
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dantes de sa volonté, ce qui nous a valn an reste, an lien d'un
intéressant mémoire, une monographie plus inléressante encore
de la maladie dont il avail fait une étude clinique toute spéeiale.
Mais les opinions solilaires, si I'on peut ainsi dire, mettent du
temps & faire leur chemin ; Findividualité propre du typhus, pro-
clamée une fois de plus par un praticien isold, el prouvde cependant
celte fois mieux que par quiconque, aurail encore pu laisser
P'opinion dans un certain doute ; de nos jours surtout des derivains
si vespectés avaient admis I'identité du typhus et de la fidvre
typhoide, qu'un seul homme peut-8tre n'edt pas sufli i Ja réfuta-
tion de cette erveur. M. Barrallier a en ce honheur, de voir la
presque unanimité des médecins de armée de terre et de mer
corroborer son opinion, et déposer dgalement en faveur d'une
distinetion nosologique que les manifestations clinigues el néerop-
siques semblent rendre désormais indisentable.

N'edt-on point par soi-méme Pexpérience de la maladie dont
Vindividualité a été si souvent mise en lilige, on rdsisterail diffici-
lement & la pression des nombreux arguments produits par le
savant professeur de Toulon, pour démontrer la ligne de démarca-
tion tracde par les faits entre le typhus et la fizvre typhoide. Modes
de production et de transmission différents, expression symploma-
tique diflérente aussi dans les deux cas aux yeux d’un elinicien
excreé, durde moindre, périodes plus marquées, convalescence
plus rapide et plus franche dans le typhus que dans la fitvre
typhoide, élat Lyphique & sa plus haute expression et conslant dans
le premier, ordinairement moins accusé dans la seconde, et méme
y pouvant faire défaut (ce qui devrail nous amener i adopler défi-
nitivement pour celle-ci Pappellation si ingénicuse de Bretonneau,
dothinentérie); enfin el surtout siége el caractires foul autres des
lésions dans l'un ou Pautre cas, dans le typhus par c:mmple, ce
qui est réellement capital, absence dans Pappareil folliculaive de
Vintestin des Iésions spéeifiques qui donnent son cachet anatomo-
pathologique & la dothinentérie, voili des phénoménes, voild des
faits de mature i porler la conviction dans les esprits, et  les
rallier & l'opinion professée sur la non-identité par auteur du
Traité du typhus épidémique,

Au surplus, en couronnant cet important ouvrage, notre plus
haute aulorité scientifique, la section des sciences de V'lnstitut, a
moniré tout le mérite qu'elle accordait & cotle distinction, pour elle
irréfutable, du typhus et de la fizvre typhoide,

Un médecin peul & bon droit se faire honneur d*avoir apporté
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sa part de lumibre dans le chaos de ces maladies quune étude in-
compléte laisse encore agglomérdes sous le nom collectil de pyrexies
ou fibvres graves, Que les spécifications de nos prédécessenrs,
dans ¢e groupe nosologique si intéressant, aient d1¢ exagérdes
el trop subtiles, soil; mais tout le monde convient aujourd’hui
quiun aulre abus en sens contraire a éé commis en englobant
loules les fizvres graves dans la figvre typhoide. De cetle immixtion
impossible en bonne doctrine, et contre laquelle 'analyse clinique
n’a pas tardé & protester, s'est définitivement dégagé le typhus. Ce
n'est que rendre justice an doctenr Barreallier, de constater la grande
part qu'il aura cue dans ee tringe devenu nécessaire, Mais de plus,
dans 'muvre qu'il a consacrée & un double progrés, el dans Pinves-
ligation scientifique et dans Iapplication des moyens les plus propres
tant & prévenir qu'd combattre le typhus épidémique, sobre de théo-
ries ot serrant le fait, il a serupulousement sondé les foyers étiolo-
giques, décrit avec exaclilude les sympldmes, les périodes, les
formes, les complications, les tendances, les ldsions analomo-
pathologiques, et jusqu'aux retours possibles d'une maladie dont
il s'agissait de prouver péremptoirenient la grave ot distincte réa-
lité. Sans prétendre i inslituer une médication souveraine conlre
celle maladie si difficile & mener i bonne fin, il a du moins ex—
posé un mode de traitement qui répond aux indications prinei-
pales : trailement bien raisonné, bien conduit, fréquemment suivi
de réussite, et qui offre, par conséquent, une excellente rigle de
conduile en pareil cas. Parmi les moyens employés, on doit citer
particulitrement I'essence de valdriane, introduile dans la {hdra-
pentique par M, Barrallier, et qu'il & vue agir d'une maniére remar-
quable confre la stupeur profonde el le coma, en exergant en oulre
une influence favorable sur la marche ultérieure de la maladie. Or,
dans tous les délails que comportait le sujet, auteur a donné la
preuve de celte sévérité d'observation, exigée par l'espril moderne,
el sans laquelle nul ne se classe parmi los savants sérienx; il a done
acquis, i la considération des praticiens et i la gratitude des éléves,
des titres que ne lui contesteront ni les premiers, sympathiques aux
idées justes et immédialemant applicables, ni les seconds, heu-
reux de puiser & I'enseignement des vrais maitres les éléments de
leurs déterminations dans les luttes futures auxquelles le sacerdoce
médical les appellera,

i le Bulletin de Thérapeutique est resté en retard avee le livre
de M. le professeur Barrallier, ce compte rendu sommaire vient
tountefois & son heure pour confirmer le succts du Traité du typhus
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¢épidémique, el constater que, depuis le jour de sa publication, il
n'a cessé de mériter les {émoignages d'approbalion qui l'ont ac-
cueilli, et d’8tre regardé comme I'un des meilleurs guides pratiques
du médecin placé en face de ce Déau pathologique que Ja généra-
tion contemporaine avail presque oublié, et que des expériences
douloureuses et récentes nous ont montrd toujours prét i éclater
dans les milieux encombrés de masses humaines,

e e

REPERTOIRE MEDICAL.

—

TRAVAUX ACADEMIQUES.

De 1o enrabilite de la phithi-
sie pulmonaire. Parmi les ques-
tions posées par le cougres de Lyon,
celle qui mérite, avant toul, de lixer
I'attention, fant par Vimporlance que
par la gravité el la difficulté du pro-
bleme qu'elle souleve, est, sans-
contredit, la suivante: o« Etablir, par
des faits rigooreos, la curabilité de
la phikisie pulmonaire; distinguer,
parmi les variélés de la  phthisie,
celles qui sont susceplibles de guéri-
son ¢l cclles qui me le sonl pas? s
Bien qu'il soit difficile de s'illusionner
sur le résnlial qu'il est permis d'at-
tendre d'une dizeussion portanl sur
un pareil sujel, il faut aveuer, ce-
Ecn ant, que I'ensemble des opinions

mises aboulit & des conclusions véri-.

tablement encourageanles; el il est
doux, en vérité, de conslaler ces
tendances optimistes, & propos d'une
maladie surgaquclic pise une errible
el fatale semlence d'incurabilité |
Toulefols, ce n'est pas sans quelques
regrels, que nous mous voyons dans
la  nécessité  denregisirer  ecertains
résultats complétement bruts, qu'abri-
tent, il est vrai, de haoles garanties
de savoir et de conscience, mais qui
eogsent cerlainement gagac & se pro-
duire aves de plus circonstanciés
ditails. M. Gourdin a signalé dans
sa_pratique deox cas de phihisie
gudris, 'un depuis quinze mois,
l'aulre depuis onze mois: que ne les
a-l-il racontés, pluldl que de s'éver-
tuer & découvrir et & énoncer une
formule d'une vérité el peat-ére d'un
goll awssi Gquivegues que celle-ci:
a Si 'entorse estla cause oceasionnelle
de la tumeur blamche, la bronchite
est I'entorse du tubercole, » L'in-
fluence favorable des slations méri-
dionales sur la phihisie a ébé démon-

trée dabord par M. Hugues, qui a
pu communiquer dix cas aulbenliques
de guérison, ensuile par M. Boudanl
{mn‘:decin aux eawx du Mont-Dore),
cquel g'est particulicrement atiache
4 tracer les indicalions distincles de
tels ou dels principes mindralisateurs
damns telle ou telle forme de plihisie.
M. Martineng & traité de I'influcnce
de I'ajr marin dans la phihisie; nous
aurons probablement d revenir sur
son mémoire, donl on nous promel
la publication.

. Leadel ({de Rouen) s'est ren-
fermé dans une goestion tris-limitée
mais fort fntéressante @ @ L'aleoolisme
préserve-1-il de la phihisie pulmo-
naire, ou y expose-1-11 7 » Six malades
oliservés par lui, pendant la durée
enlitre de lear affection pulmonaire,
offraienl lous les signes de Valeoo-
isme : délire, tremblement, conlrac-
tures ; or, la phihisie a suivi, chez
eux, la marche ordinaire, sans que
celte colncidence ail paru la retarder
ou l'accélérer, Néanmoins, M. Leodet
serait porlé a reconnallre d Uingestion
de Faleool une influgnce pluldl favo-
rable que conlraire.

Enfin, M. Turck a relalé an fait
curienx de guérison de la toux, chez
une jeume femme héréditairement
menacée de la phihisie, & Vaide d'un
moyen anguel on ne songerait [iui:re o1}
pareille circonstance ; c'est la com-
?resuiun des carolides pratiquée tris-
réquemment par la malade avee un
handage ;pq':clal qu'elle  appliguait
toutes les fois que le besoin de lousser
s¢ faisait sentir. Le miéme orateur a
rappelé  Vhewreux  effet des bains
tlisdes  prolongés  sur I'étal fébrile
qui accompagne el compligue les der-
nikres phases de laphthisie; Vinloenee
des diverses alliludes et celle de P'al-
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mosphiredes élables qui, néanmoins,
malheurensement  pour  Phygivne ,
sonl mieux nelloyées qu'aulrefois, co
qui rrivu cel air de 'ammoniaque
tonl Vinspivation améliorait la phihi-
sie. Ne pourra-l-on pas y suppléer
par la vespiration de |'atmesphire des
salles d'Cpuration des ugines & pgaz,
dont la verte dans la eoqueluche esl
aujourd’hui & élude? Clest une
fuestion que nous ne faisens que poser
ict, el dont un ]ﬂ.lLs ample examen
serail peut-tlre légilimé par 1'ana-
logie, (Comgrés med. de Lyon, ectobre
1804.)

De In valear des diverses
méthoedes de traitement ap-
plicables aux ankyloses ¢omn-
E](‘.-leu etincomplétes; an dou-

le point de vae dua ehan-
gement de In position ¢f dn
rétnblissement des monve-
ments, Telle est P'une des aulres
questions posces par le congris de
Lyom, guestion véritablement lyon—
naise, ainsi qu'on I'a dit, et qui ne pou-
vail gue gagner & &re lrallée sur le
terrain qui l'a vue nallre el oi se sonl
produils les premiers succks qui 'ont
consscrée,

Embraseant le sujel dans foute sa
géoéralization, M. Yerneuil a tracé
Jargement les rigles d'ensemble que
nous nous empressons de rappeler :
On ne doit traiter les ankyloses que
lorsqu'elles apporlent une péne con-
sidérable, car on ne rélablit que lrbs-
exceplionnellement les mouvemenis ;
en perspeclive d'un avssi faible avan-
tage que celui de la restitation des
formes, il ne convient pas de s’exposer
i des accidenls sérieux el réels, ar-
thirites, froctures, ele. Aussi M. Yer-
neuil déclare-t-il qu'il ne tentera ja-
mais la réduction d'une ankylose rec-
tiligne de la hanche ou amgulaire du
coude, lant quelles ne porteront au=-
cune alleinte aux fonctions du membre;
il se montre naturellement d'um avis
difigrent pour les ankyloses angulaires
d'un membre pelvien ou rectiligne,
d'un membre thoracique. 11 se de—
mande enfin i, pour cerlaines anky-
loses particulierement incommodes el

uwe l'on peal rompre, comme celles
e la michoire, il convient de teater
la résection ¥ M. Verneuil se contente
dis répondre & celte question, en rap—
lanl les tentalives o Ezmareht ot de

izzoli, qui onl dijh trouve des imi-
tateurs en France el dont les procédés
onl regu un ingénieux perfeclionne-
ment de la part de W, Ollier.

TOME LXVIl, T° LIVE.

Abordant "ude particulivee des
procédés de redressement des anky-
loses, qu'il divise triés-praliquement
en celles quion peal rompre cf celles
qu'on ne peut pas rompre, M. Delore
ingisle, sows le nom de méthode
neizle, sur un modus faciendi qui lui
est propre : il consisle, apres élhiri-
salion, a rampre Pankylose, mais dansg
une pelife diendue ; on place ensuile
le membre dans wn bandage ami-
donné el, au boul de quelgues jours,
on continue le redressement. Selon
M. Delore, les sections sons-culanées
tendineuses o musculaires sonl inu-
tiles, les muscles sur lesquels elles
portent (ceux du pied exceplés) élant
iris-longs el pouvanl aisément &lre
distenduos par les tractions, Mais ainsi
qu'il élait tacile de a:j,r altendre, celle
assertion a soulevé des dissidences
M. Palastiane, en parliculier, a dit
d'aulant micux lui opposer une opi-
nion conlraire, qu'il a, comme on sait,
tris-originalement perfectionné |'em—
ploi curatil de la seclion muscnlaire
prialable dont il est partisan. 11 est
évident que sur ce poinl plus o meins
aecessoire, la question ne saurail dre
définitivement {ranchée, el qu'd Fex-
perience personnelle el au tact du pra-
licien ng;‘:nﬂinnl, en réalité, e choix
d'une décision & cel égard, kcus ler=
minerons ce rapide exposé par la re-
marc}uu suivanle de M. Turck, savoir
que leg efforts de ‘redressement em-
ployés daps le bain aussi chand que

ossible provequent beaucoup moing
de soulfrance que quand ils sonl pra-
liqués i l'air. (Congrés med. de Lyon,
oclobre 1804,

Des moyens de didrise
gu'on peul avaniageonse-
ment substitmer & Uinstro-
ment tranchant, dans le hut
d'éviter les nccidents des
plaies (ecauntérisntion, écra-
sement, ligature, arrache-
ment). Mise & Pordre du jour des
discussions du congris, celle ques=
tion touche anx plus récents [;Ngrts
de la chirurgie moderne el & guel-
ques-unes de ses plug remarquables
conquéles ; anssi a-l-elle & examinée
avee loul le soin el les développe-
ments qu'elle mérilail En général, el
au poinl de vue de la prévention des
accidents du traumatisme opéraloire,
la  supériorité  de Décrasement
linéaire dont M. Verneuil s'est con—
stitué I'élogquent panégyriste, de la
caolérisation, de la ligature, ele., sur
I'instroment tranchant, a regu l'as-

21

page 321 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1864x67&p=321

@BITH

— 322 —

senliment unanime ¢ les reciriclions
w'onl pebrs perté gque sur les cas
particuliors el exceptionnels, nolam-
ment ceux qui sonl relalifs aux gol-
tres eystigues el surlonl hémaligues ;
M. Gayet a cilé, & ce propos, un fait
dans lequel les causliques dabord,
la  ligalure exlemporapée ensuile
furent impuissants & arvéler I'lémor-
rhagie. & part ces exceplions b quel-
ques manifestations de  pradilection
pursonnelle, les opinions ont &lé assew
convergenles que pour M. IBirrice se
soil cru aolorisé i les résumer, en
diganl que les diverses méthodes de
didrise doivenl élre préferées au bis-
lourl fuules les fois gu'elles sonl appli-
cables, Toulelois nous cmellrons, avee
M. Barrier, le regrel que l'on ait
omig les avantages de Varrachement
dans certaing cas,

La eomplicalion la plus redoutable
des opérations, linfection purolents,
ne pouvail manguer d'inlervenir, a
tilre de préoccupation  essenlielle,
dans ce débal. A ce propos, les avan=
lages de la réunion immédiale des

laies oul i élre  invoqués, el

L Jacquemel a rappelé el confirmé
Ia réalité de 'heuresux el inexplicable
Elr'wililgn que posside, & cel bgard,

onlpellier ; on sail, en effet;, que la
réumion par premiere inlenlion, y est
presque Ja regle, landis gu'elle  est
ailleurs upe rare oxceplion. Mais
celle condition toule locale, el en
quelque sorle climatérique, est peu
faile pour felaiver le edlé pratigue
de la question ; celui-cl a élé plus
dircelement abordé  par M. DPalas-
clang, qui a signale la eaulérisalion
comme un remiéde eflicace aux weci-
denls de linfeclion pualride : un de
ses malades opéré par. incision, d'un
anthrax volumineux, allail suecomber
aux progres d'une infection pulride
prise pour une fivee paludéenne et
vainement combatlue par la dose énor-
me de 70 grommes de sulfate de

vinine en quatre jours, lorsque
B. Palasciano, inlervenant, praliqua
cing canlérisalions suceessives jusqu’a
ce que, escharre élant éliminde, la
dernipre plaie se monirit avee les ca-
ractires d'une plaie de bonne nalure,
Le malade ful sauveé, & Vappui de ce
résullal, M. Ollier cile un oas dans
lequel ila pu, par la caulérisalion,
arréler les progres de inleclion pu=
rulenie chez un malade quoi avail déja

~ou deux frissons.

Envisageant la queslion sous un au-
fre point de vue, M. Gherini se de-
mande 4l y a un moyen de conjurer

l'infection purulente, loul en laissant
au chirorgien le choix de Vinstru=
ment? 11 rappelle  que, d'apris
M. I'auli, de Milan, le sulfate de ma-
gnésie seraitun de cos moyens : des
elfels lris-favorables dus  ce médicn-
menl onl éé relatés par les jour-
naux. Cependant M. Gherini I'a vaine-
ment cmployé plosieurs fois ; M. Pauli
a objecle que le gel mis en usage n'é=
tail pas pur : c'est une fin de non-re-
cevoir commode, Nous avons queloque
vépugnanee i croire 4 Vefllcacild de
eet agent en parsille circonstanee !
toutelnis la gravitg de Paccident gqu'il
s'agil de combalire el notre pénoric
lhérapeulique vis-a-vis de i aulori.
send pleivement Pegsal du moyen pré-
conise par M. Pauli. Nous pe quille-
rons pas oo grave sujet sans signaler
a nos leclenrs, commmae lul élanl dirge-
tement  afférent, le  mémoire de
M. Chédevergne, donl mous publions
aujourd'hui la snite, (Congres smédical
do Lyon, oclobre 18064.)

e 'nlonxie locomoirice et
de son iralicment. Les nom-
brenses dissidences gui, an peinl de
vue puremenlt nosologique, se sont
produites dans ccs derniers lemps &
propos de D'alaxie locomolrice, sont
pres de toweher & lear (n: loul le
monde & peu pris s'accoride avjour-
d'lii & considérer 'alaxie locomolrice
comme un phénomine symplomatigue
se rullachant, d'une fagon plus ou
mains prépondéranie ou accessoire, &
un certain nombre d'¢lats morbides
primitils ; el d'un aulre cblé, la plu=
part des pathologisles sont portés &
reconnalire V'exislence d'une maladie

ropre, ayanl une physionomie el une
cyolution en quelque sorte person-
nelles, une lision comslanle donl Je
siége est 4 pew prs lixe, el présentant
comme maniloslation prédominante ol
en relief le phénomene atasie,

Enlin, il parall cerlain el prouvé
que cetle maladie, plus pacticoligre=
menl décrite chez nous par M. Du-
chenne (de DBoulogne), el par |ui
démommee  alaxie locomolrice pro-
gressive, est la mime que celle décrite
depuis longlemps par Romberg sous
le nom de tabes dorsalis.

Clest ce double thime que M. Teis-
sier s'esl allaché & développer dans
son mémoire présenté an congres, el
dont voici les conclusions

18 L'ntaxie locomotrics et loujours
un symplime; elle peutl dépendre
d'affections ou de lésions hitérogines
du sysleme nerveux ;
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9= Ll'alaxie locomolrice progressive
de M. Duchenne ezl une maladie
spaciale, dans  laguells on retrouve
comme symplime impertant alaxie
musculaire, el qui esl raclérisée
anilomiquement par wne dégénéres-
cence speciale des cordons posléricurs
el s racines posléricores de la moelle,
pouvant se compliquer d'une slléralion
des nerls craniens ¢l méme des gan-
glions cervicaus du grand sympathi-
que ;
A% La maladie de Duchenne, et le
tabes dorsalis de Komberg ne fonl
pas denx espicces morbides distineles ;

& Pour eviter, & [favenir, louls
conlusion , il serail essenticl de ne
plus donner & celle derniere maladie
le nom d'ataxie locomotrice, el de
lui réserver délimitivement le nom: de
malmlie de Duchenne oo de  tabes
dorsalis. Le nom de fobes dorsalis,
soil: mwais nows ne swerions assez
nous élever conlre cetle leodanae 2
appliquer alappellation d'one maladie
un nom e personne, quelgue logilime
que soit, commae dans 1y cas dont il
s'agit, Vinlervention de ce nom. Ce
procédé lerminologique peut dabord
consacrer une injustice, ear, dans
Iespice, ne fandrait-il pas toul aossi
bien gire maladie de Romberg que
maladie de Duchenne? Nous voyons
li, d'un awtre cOlé, une grave in-
Traclion & la vomenclature nozplogi=
que mélhadigue , dont les Desvins
sonl, selon wous, beaucoup lrop - dé-
laisses, Quoi qu'il en seit, M. Teissier
a accordé awssi, dans son. deavail,
quelgue sttention au eité pratigue de
Lt question, le trailemend. 1 a vu le
nilrale @'argent donner lien & des
effels variables : tnldl diminuer no-
tablement le trouble de la eoordina—
lion des mouvemenls sans soulager
led douleurs ; d'sulres [ois, calmer
les soulfrances sang amwdlierer Ja ré-
gularité de la marche ; o'ére jamais
nuisible 11 a [l ressorlic enlin les
hong elfels qui penvent élre oblenus
de l'emploi de I'hydrolhérapie, des
toniques, des préparalions d'arscnie,
et gurtout d'opium el de belladone.
{Cengrés méd. de Lyon, oclobre 1864, )

Du rdle du périoste dans la
régenération des  os, Yoici
encore une queslion qui tooehe aux
plus douees, aux plus légilimes agpi=
ralions de la chirurgie operaloive, e
dont la solulion marque une ére nog-
velle dans ses progres, ere que l'on
peul dire de conservativn el de ripa-
ration ; celle quesion est aussi en

grande parlie lyonnaise; par l'im-
pulsion pretique quil i o imprimg,
M. Oltier 1'a faite sienne. Singuliere
destinée des choses : e'est an milien
méme de 805 compalriotes el de ses
plus immédialas collegues que M. Ollier
renconlrele plusd’ardenls adversnires s
nol n'est prophile dans son pays;
bevrevsement 1o vérite est de lous.
Tout le mombe connail aujourd hoi les
travaug el les remarquables expé-
rienees de 3. Olier; direciement et
personnellement inléresse dans le
débat, il o repris la question eb'vvo,
CLapris avoir moulrd que le périosie
esl formé de denx  couehes ;- 1'ane
exlerne | fibrenge , U'nutre. profonde,
conlennol geule los ostéoplases; con-
che presqug liguide qu'il a-pu isoler,
transplanter et laire servie a la re-
ltrmhlcllon de quelgues graing osseux,
| s'esl altachi & disculer Jes proposi-
tions fondamentales qui gnivent : 4= Le
péviosle seul reproduit. l'os; 2= Je
périosle et le carlilage de conjugaison
suml los seuls lissus osléogines; le
Llissu conjonelil. n'a jamais reproduit
de l'os que d'upe fagon irvéguliores;
& le perioste ne peul élre rempla
par aucun aolre Lissa ; 4° tous led os
sg reproduisent, quelle que soil leur
forme, la reproduction est plus facile
dams les os longs; B° une circons
slance domine la reproduction des os
c'esl 'clal de ganlé générale du sujet,
sa jeunesse, el la fevee peul areéler
le mouvement reproducteur; O¢  fa
reproduction (des os s'observe ehez
I'bomme  comme ehez les animaux §
les  fuils cliniques sont en  parfait
accord avee les fails expérimentanx ;
T¥ de’ li découle Vopportunilé des
réseclions sous-périosives; celles-ci,
sonl plus faciles et plus simples que
les reseclions par la . mélhode an-
cienne, Elles obéissent d'ailleurs aux
mimes indicaliona

lien ne saurait mienx démonirer
celle opporlunite que le fail scivanl
produil par M. Aubert, de Macon : il
s'agil d'un jeune homme de dix-sepl
ang, affeclé d'une carle de la lotalité
de épiphyse dotibia gasche avee os-
teile condensante; M. Aubert @it une
incision o la pean, décolla le périoste,
el, gliszanl ensuite une scie 4 chal=
netles derriere celui-ci désollé, il en=
leva toule la portion du libia malade
el désarlicula eel or 4 son exirémilé
inférieure. Avjourd*hui, guaire ans
aprizs 'opéralion, le malade, que les
membres du Congrés onl po exami-
ner, posstde un libia entibrement rée-
généré, d'un volume i peu pris sem-
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Llable & celoi qu'il avail auparavanl;
il peine une légere dépression longi-
tudinale, située en dedans de Ja jambe
i sa partie inférienre, indique-i-elle
le point ot Pincision a été faite, Cot
s, de nouvelle formation, se lerming
Fu“ uwne malléole régulierement con-

rrée. Ce jeune homime, dont la santé
esl d'ailleurs irés-vigoureuse peut,
sans se fatiguer, faire 20 Kilomelres
1]]1“ jour et danser pendant plusieurs

eures, — De tels [ails n'onl pas he-
soin de commentaire. Sﬂ.‘mgr&: mlili=
cal de Lyon, octobre 1864,

Des sources de contagion
de la syphilis dans l'orga-
nisme et hors del'organismes
constguenees pratigues nux-
guelles peat conduire U'dtnde
de eette guestion. (n comprend
tout l'intéré qui s'attache & un pareil
énoncé, lorsqu'il est desting & Gtre
développt par des awlorités  aussi
compélentes que les sulvantes @ Rollet,
Diday, Viennois. Aussi la question
a-t-elle élé successivement abordée
par loutes ses faces. M. Rellet a plus
particulitrement examiné la contagion
de la syphilis & ses diverses péviodes,
contagion démontrée tant par I'ohser-
valion elinique que par l'expérimenta-
tlion. Le nombre des inoculations jus-
qu'ici publiées, qui prouvent ecetle
transmission, sont de 37, en comp-
tant pour 10 celles: de I'anonyme Eu
Palatfhat ; elles ool é1¢ laites ﬂm‘ dif-
férenls auleurs : avec la mallere du
chancre, 11 fois ; avee les plagues mu-
queuses, 44 fois ; avec le sang, 7 fois 3
avee la syphilis papuleuse, 5 fois;
avee la syphilis congéniale, 1 fois;
avec un ulebre amygdalien, 1 fois,
Mais ces inoculations n'ont pas lou-
;uurs &l¢ failes avec la malibre syphi-
itigue Emrmj el eelle matiire, souvent
mitlée 4 la matiere d'un auvlre éat
morbide, nonsyphilitique, mais conta-

teuse, a di, par ce mélange, donner
jen & un produit mixte d'inocula-
tion, dont les effets sont nécessaire-
menl divers selon les cas; les prinei-
paux sonl : 1° inoculalion de la ma-
ticre blennorrhagique el du chancre ;
2o V'inoculation du viros syphilitique
assoeil & ln matibre conlagicnse du
chanere simple; 3° Iinoculalion du
virus sgfnhilltiqun associé an virus
vacein ; 49 'inoculation du mueo-pus
blennorrhagique et du chanere simple,
recueillis I}urs chez un syphilitique.
M. Viennois a apporlé i Uexamen du
troisibme cas, l'inoculation de la sy-
philis par le wvaccin, toute l'ardeur

de sa compélence spéciale. Apresavoir
racoulé en détail I'histoire d'une nou=
velle épidémie «le syphilis vaccinale
en Italie, et montré que Vanalyse des
accidents observis confirmail de tons
points sa doctrine et celle de M, Rollet
en celle malikre, noltre confrére a
couelu en émeltant e voeu que, puisque
les eaux aux jambes sonl une source
de vaceine el que les animavx ne
prennent jamais la vérole, on élablisse
un haras de chevaux affeclés deaux
aux jambes, oit wne source da vaecin
incapable d"engendrer la vérole exis-
fterail en permanence.

M. Diday, apris avoir apporté trols
preuaves expérimentales de la non-
conlagiosilé des séerétions soil nor=-
males; soit patholegiques, non spéei-
{lqm@, d'um sujet syphilitique, discute
a possibilité de la transmission de la
syphilis par trols voies peu élodiées
jusquta ee jour : 49 par une lésion
Mmﬂln, noti spiécilique, d'un sujet sy-
philitique, agissant au  moment oi
elle se lransforme en lésion syphili-
lique ; 2° par les parasiles animaux:
340 par l'action direcle du sperme sur
I'ovule non féeondé, La haute impor -
tance de ces diverses questions, au
point de yue de la thérapeatiqua pro-
phylactique, se révile saflisamment
d'n‘:{la—mumu pour gque nons ayons he-
sbin d'y insister. (Congrds med. de
Lyon, octobre 18G4 )

De quelgues phénoménes
puychologiques produits par
Ile chlorolorme, et de leuars
conséquences médico-léga-
les et opératoives. Depuis que le
cliloroforme esl entré dans la pralique
chirurgicale, il n'est pas de lémoin de
S01 :R|E||'|Jmllinn qui n'ail eu i observer
les phénomenes psychiques plus ou
moins singuliers qui accompagnent
habituellement "administration de eet
agent, Qui ne sail qo'i part son action
Liypunotique el anesthésique, Te ebiloro-
forme a, do Flua, our effzl de déve-
lapper, chez la plopart des sujels sou-
mis i son influence, un délire loquace,
dont les manifestalions confidentielles
el révélatrices fonl le principal carae-
tere 7 Qui ne sail aussi que 'un des
plug précienx résullats du sommeil
chloreformigue, c'est de me laisser
dans le souvenir du malade aueune
trace des choses accomplies sor lul
par la chirurgie opératoire on explo-
ratrice 7 Cependant, ces phénomenes
remnr?ualnlna n'avalenl en guere d'au-
tre privilége que celui d’exciter une
pure curiosilé jusqu'au moment oi
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M. le professear Sédillol eslvenu al-
tirer plus particulierement sur eux I'al-
tention, ¢l monter le parli que pou—
valenl en Ulirer el le chirnrgien et le
médesin legiste, M. Sédillot fait ob-
gerver que non-seulement le chlora-
farme me laisse aucun souvenir des
apéralions praliquées sous som in-
Nuence, mais encore (ef eela st plus
extraordinaire) qu'il annibile la mé-
moire au moment méme oi il est in-
spiré el pendant le temps qui précide
en apparence ln gaspension des actes
de Vintelligence et de la conscience,
Il en résolte qu'apres avoir éle sur-
pris, violenlts, maintenns de foree el
soumis i des opéralions graves el pro-
longées, les mulades, sans aulres Ira-
ces de souvenir de loules ces choses,

tsilations ¢l une cer-
Laine expression o 'Elonnement, ressai-
sigeent leur inlelligenee ¢l i série
de ges manifestations inlerrompues
par l'anesthésie ; on en voil méme
qui reprennent lours occupalions ou
leurs jeux juste & Tendroil oi ils
les avaiend laissés au moment oi ils
avaienl élé soumis & Uinfuence chlo-
roformique. Parmi les fails rapportés
par M. Sédillot, uous cheisirons les
deux suivapts comme étanl les plus
propres a témoigner de celle propriétc
singulitre du sommeil anesthésigue :
— Une jeane lille da treize ans el demi,
alteinte de polypes nasanx, esl exces-
sivemenl crainlive, nerveuse el irri-
table; elle ne se déciderait jamais,
au dire de ses parenls, 4 supporier
une opération. M. Sédillol promet ce-
pendant de opérer sans qu'elle en
il le moindre soupgon, ni le moindre
souvenir. Il fixe ao lendemain I'ex-
traciion des polypes el recommande de
faire concher la malade de manitre s ce
qu’on puisse enlrer dans sa chambre
elapprocher de son lil & son insu @ deux
seurs de la maizon de santé ob elle est
deseendue 'sccuperont en lui mon-
trant des gravures el aideront ensuite
i la maintenir. Lorsque loul est préparé
d'aprizs v programme, M. Elser entre
sang broit dans la ehambre, s'avance
priss duo lit et couvre vivement le vi=
sage de la jeune personne avee un
mouchoir imbibé de  ehloroforme ;
apris quelques efforts de résislance,
U'anesthiégie e produit, on appelle
I'tminent chirurgien, qui, pendant un
quarl d'beare environ, recherche el
enlive one foale de polypes mugueux
conlenus dans loole la largeur des
narines. L'hémorrhagic arvilee el les
soins immédiats réalisés, on recouche
la malade dans la position qu'elle oc-

cupait, on place les gravures pres d'elle
et les seurs restent autoor du 1it, en
atlendznt son réveil. Apris un sommeil
assez long, Ia jeune fille revient a elle,
ouvre les yeus, garde quelques minutes
une cerlaine hesilalion, puis reprend
se8 gravures ¢l renire en possession
de sa conscience, suns se douler de ee
Hui vienl de se passer. Elle s'élonne
e moucher du sung et d"éprouver un
pea de dowleur, mais ne soupgonne
pas Vopération qu'elle a subie, el n'y
croirail pas, si on la lui affirmail, —
Le jeune H***, gt de six ans, se luxe
lat cuisze ganche, en bas et en dedans,
en jouant & Pécole; sous Uinfluence
dlu chloroforme, appligué comme dans
le eas qui préckde, une premiira ré-
duction est faile ; Penfant, reslé seul
avee ses parenls, se réveille peu  pen
el se met b ranger les animaux de
bois qu'il élail occopé i faire manen-
¥rer au moment de seg premibres in-
spiration anesthésiques, ne se doutant
nullement  davoir ¢1¢ endormi et
opéré. La luxation s'élant reproduile
le lendemain, elle est réduite de nou-
veau, aprig aneslhésie, sans que 'en-
fanl g'en soit aper¢u; il en a @16 de
méme pour une troisieme rédoclion.
Ce n'est pas senlement chez les enfanls
que M. Sédillot a constalé ces phéno-
menes remarcquables : € Le hasard,
dit-il, nous a rendu tmoin d'une ex-
périence dont les enseignements nous
paraissenl décisifs el complets. La
personne  chargée d'anestheésier nos
apérés a P'habitude de porler & ses
parines lo mouchoir imbibé de chlo-
roforme dont il se serl el de juger
ainsi I'abondance des vapenrs qui s'en
digagent. Une dame, opérée avec
I'assistance de plusicurs collégues,
élait anesthéside tle-ﬁnis au moins vingt
minules, lorsque M. X*** lombe par
lerre sans connaissance. On le prend
sous les épaules el on Vétend douce-
menl sur un canapé, Peu de femps
apriss, M, X' se lave, reprend sa com-
presse, ¥ verse du chloroferme, 1'in-
gpire ol la [ait inspirer a la malade
en opéralion, puis il relombe b terrs
une deaxieme fois. On lui donne les
mémes soins; opéralion s’achive, et
lorsgu'il revient encore, un pen va=
cillant, avprés du lit de la malade,
son mouchoir & la main, Popération
élait terming. M. X**" reste debout,
rassemble ges instruments, rentre cheg
lui, et lorsque plus tard, je le revois
el que je loi dis ce qui élait arrivé, il
se mel & rire, crofl que je veux m'a—
muser & ses deé el me soulient qu'il
n'a rien éprouvé d'extraordinaire ; les
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aulres témoins de la schne n'ont pu
davanlage parvenir ‘& le comvaincre,
Ces  fails porlenl en quelgue sorle
aves enx les avaniages que la ehirorgie
est appelie & tirer de leur connais-
samee : mais ceux qoe la médecine 16-
ale peul ¥ poisdr w'onl pas non plus
chappe & 'éminent profesgenr ; [ol-
sant allusion & une ennse célibre, qui
a récemment émo la science el I'oma -
nité ('alfaire Armand), il il ressortic
Jos analogies qui paraissenl existar
entre les phinomimes paychigues dans
I'anesthésie ehloroformigue et dans les
nephyxies par pendaison, strangela-
tion, ete, ; considérant lcs anesthésies
comme de vérilables asphysics assoz
ménagées ponr ne pas inlerrompre
complélement la circulation et la vie,
il & recherché si des malades chlo-
roformis  pecouvriraient  osser vite
l'empire de  lear volonlé pour exer-
cer an moment de leor réveil; or,
expérience [ile sur plosisurs ma-
lades mig au courant de la guestion,
ol husel instruits que capabiles, n'a
Jamais riéussi's tons les malades, an sor-
tir de la ehloroformisalion, parlaient
sans se souvenir de leur promesse de
silence, el avonaient plus tard s&lre
trouvés dans Iimpossibilile, par difaut
de mémoire &t de volontd, dagir an=
teement. 01 - paralt dose  impossible

u'on individe asphyxié soil capable
e similer la mutile, si on Uinlerroge
au moment oft il repreml connaissance.,
Dailleurs Ij[lllr ¢ semblables m:iué-
riences, si 'on avait nne oceasion lé-
gitime de les fairo, mienx vaudrail re-
courir & I'éther qu'au chlorolorme, lo
remier - produisant plus faellement
‘expansion joyeuse, bavarde, indis-
arble, ole. (Aead. des seiences, sepl.)

Traliement de In coguelns
ehe par lés subsinnees vo-
latiles  provenant des ma-
tiéres ayant servi & 'épara-
tlon du gaz de 'éclairage,
11 ne faul négliger ‘aucuhe source
d'ohsarvation et l'expirience, a dil
le' pere de la médeeine, et il avail
raison. Sans doula, |1 est des sources
peu pures; oicil ne faal puiserqo'avee
une extromea défiance, allmemdas par
untealie d'aotant plus infime qu'il ex-
ploite la santé pabliqae ; de celles-1a
nong n'en parlons que pour les Bérir,
Mais, il en est d'anires qui, quoiqoe
nées llu-]nréJugé el entretenues par fes
faiblesses d'one  erédulité complai-
sante,ne méritent pas loujours le sys-
tématique  dédain dont on les convre

habituellement : il y a, par exemple,
dlans cerfains élans ou eniralnements
populaires comme une heareuse ma—
nifestation instinetive contre la mu-
ladie, témoin le singulier pelerinage
aux usings & gaz, que Von voil
accompliv depuis quelque temps par
de vérilables populations de mires
avee lenrs enfants alleinis de coque-
Iuehe. On o pu eroire un instant que
e'elail 1 unigquement un effol ridieale
el comme contagiens de celle crddo-
Titd: faeile el inconscienle, qui se pré-
cipite si gouvent vers la ddéeeplion el
Perreur; cependant des  résullats
riels sesonl produils, qui ont feappd
et saisi des esprits aulorisés quoigue
privenis, ol foree A &G, an moins,
d'y regarder. Grien & B, le doclewr
Berthold, ancien interne des hopitaux,
el méddeein de Vune des usines 4 gaz
des environs de Paris, nous avons pu
nous convainere nous-méme de la
réalité de  quelques-uns  des offols
immédials produits par la vespiration
e Patmosplire des salles d'épuration,
nolamment Pescitation de 'appétit,
el nous avons conslalé Pamélioration
eprouyee par quelgues-nns des nom-
brewx petits malades soumis & celle
midieation, M. Barthold a, d'aillears,
fait e co sojel one clode res-eir-
conslanciée el appayée d'on nombre
considérable d'observations ; son Ira-
vail, qui nous éail déjh connu el gue
nous - publierons  incessammend, Trlﬁ-
sente dans la plupart de ses résulints
wne remarquable coneordance avec
ceux que vienl de soumeltre & 1"Aea-
démig de médecing M. lo doclenr
Commenge; celle rencontre de deux
observateurs livrds, & parl, & une
etude identique, dans des conditions
semblables, est une haule garanlia de
véritd el constitue un précienx béné-
fice pour Ia pratique.

Alin de mettre le lesteur & miéma
de comparer ot de juger lul-méme,
nous nous cmpressons de eorriger cl-
aprice led conclusions du mémoire de
M. Commenge, en altendanl que nons
lui soumellions eelle du travail de
M., Berthold :

I* Le traitement de la eogqueluche
par In ‘respivation des vapours gui se
dégagent des matieres avant servi &
'épuration des paz, donne les meil-
leurs régullals §

20 Chez la grande majorite  des
malades, la goérison est le résullal
ordinaire de ce traitement, méme
dans les eas oi ont échond leg médi-
calions les plus efficaces,

&= La guérison se produit sous 1'in-
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fuence de ce (railement, & loules ses
périades de la maladie ;

4v Elle se produil sussi quelque
soil dpge des enfants;

50 Lorsque la guérison ne se pra-
duit pas, on ebserve prasgue lonjours
une grande amélioration dons les
symplimes pénibles de 1'alfection ;

e Le nombre des séances dans la
galle  d'épuration  mécessaire pour
produire la guérison varie snivanl les
imlividos; mais, en général, il deit
tire dle donze, — Chanqne séance doil
aveir dens heares de durés,

To Il n'y s pas de danger pour les
malades, quel que goil lear dge, & les
soumellre aux inhalations des vapenrs
g0 dlégageant  des  mallbres ayanl
servi i Uéporalion do gax, Celle dep-
niere conelusion est de upture 4 fiire
tomber les craintes prématurées de
queliues personnes qui, & la vue da
cerining aceldenls inlercurrenis, se
BOnlL trop empressées, & coup sar, de
les metre sur le comple do trajte-
menl lui-méme ? Est e que la bron=
chile et 1a pnesmonie ne sonl pas les
complicntions habiluelles de la coque-
Tnche, complications méme sponia-
nées ¥ KL fallail-il, {mur les “expli-
aquer, Vintervention d'une médieation
nouvelle ? {Aeadénie de mddeeine, oe-
tolre 18G4,

e 'anetion élecirigue des
cauxminérales comme eause
de lear aetivige, Telle et In (hise
gue M. Scouletlen a disenlée dans un
récent ouvrage el qu'il vient soumeltre
a ln discussion de I'Acailémie de mi-
deeine.

L'auleur expose que les saux mind-
vales o contienpent pucune eleclricile
libee ; les instraments les plos sensi-
bles, P'électroscope & feuwilles d'or,
reslenl immaobiles et indifTérents i Jour
contoel. Mais les nombreeuses pape-
riences quil a instiluées o oot
démontrd gue les eaux minérales don-
nenl des indices non Equivoques d'é=
leetro-magmétisme. Ta n&ia e les canx
Jibres, eelles de riviere, de souree on
de lae, sont dlectiro-magnélistes =
tivement, les eaux minerales sont lous
Jours mégatives, qu'elles soient froidis
ou chawles, quelles zourdentan nivean
de la mer ou sur les plateaps les plos
dlevis, clesl By Teny carasiore eommun,
Il o'y o pas' d'exceplion & celle regle.

M. Scpulelten allribuwe celle pro.
priété i Uabsence d'oxygence, En s'en-
fongant dans les profondears du =al,
les cauy abandonnent | oxygeni: quelles
contiennent, gu plotdl Foxygiue se

combine aver les subslances mind-
rales que Veau iraverse ou gu'elles
baignent quand elles reviennent a la
surface de la terre @ elles jonent dong
le rile de base par rapport aux corps
electrists posilivement, el, en particu-
Tier, aves les aulres eans qui renfer-
menl de 1'air en digzolulion. 51 Von:
place de 1'cou minérale dans un vose
porenx, plongd an milien d'ean orili-
daire contenue dans un secomd vase
coneentrigue au premicer, on oblicat
une pile, el le palvanomilee, mis en
contack avee led deux poles, décile
immédialemenl le passage du eonvant.

M. Scontellen appelle o discussion
sur celle nouvelle manibre d'envisa=
ger 'aclion des eanx mindérales, qui
somd, dit-il, livedes mainlenant an plas
parfait empirisme, (Ao, de md,, sepl.)

e ln eontagion de la fiétvro
typhoide. Nos lecteurs se rappel-
lent saus doule un mémaire, res-bien
fail, lu Unn dernier o 'Académis de
médecine , par M. Mlenri Gintrae.
M. Briquet vienl de fire son rapport
sur le travail do jeune professear de
Rordeans,

Iy a, dit Yhonorable académiclen,
pour la fizvre Iy{p!mlﬂe. COmme pour
toutes les maladies qui peavent so
communiguer, une question de théorie
el une question de lail.

YVoyons d'abord les eirconslonces
principales qui gouvernent les mala-
dies contagicuses :

{e La ficvee typhoide nail primi-
tvement sous 'infuence de condilions
diverses. (Cesl sn premiere origine.
Ella ne devienl communicable que par
la swile. Or, parmi les vingl-loil
miladies conlagicuses générales, vingl
el une naisseal de la méme maniire,
el ne deviennenl qu'ensnite des mala-
dies conlagivuses,

2 Toutes lex maladies conlagivuses
se transmetlent @ aide d'un germe
visible on fuviable. Dans la fivee 1y=

hotde, le perme est jovisible, comme
il Vest dans dix-sepl des malsdies con-
lagicuses,

o Les maladies contagieuzes ont
toutes une périeds d'incubation. Or,
eelleg-oi exisle aussi dans la ligvre 1y =
phaide. .

40 Les alfecltipng contagicuses of-
frent, b une eertaine fpoqua de leur
eours, nne manifesialion gqui apparall
soila la peaw, soll sur les membranes
muguenses ; or, Ia fivee typhoide
offre précisément une manifestation
semblalile. L

51 La -plupart des maladies con-
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gicuses ne se reproduisent que par
exceplion. La fievre typholde suil en-
core celle rigla,

La question de fail peut anssi élro
tranchee délinitivement.

Dans les hopitanx  des  grandes
villes, et surtonl ceux de Paris, les
faits de communication de la fievra
typhaide sonl rares. Mais il n'en edl
pas de méme daps la pratigue parli-
culivre. Malheureusementl, ils sonl
isolés; ils ont lieu dans de peliles
localités ; ils ne se produisenl que sup
un nombre de personnes teks limitd,

1l est, d'silleurs, emcore beaugoup
de personnes qui supposent que la
propriéié qua une maladie de se rans-
mellre est absolue, el qui, de eoqu'elles
ne la voienl pas se manilesler dans un
cerlain nombre de cas, en concluent

w'elle n'existe pas dams celle mala-

ie Il suflil de remarquer que, sous
le rapport de la eontagion, les mala-
dies communicables se rangent en
deux elasses ¢ les unes, telles que la
variole, la rengeole, qui sont presqlun
loujours a;.lm 4 8¢ communiguer ; les
aulres, telles gque la dyssenterie, la
coqucfuclle, les érysipiles, ld bron=-
chile, el nous rangerens dans celle
clagse la fAevre Lypholde, qui ne se
communique que dans certaines con—
ditions d'atmesphire, |'intensilé de la
maladie ou du défaut d'aération.

M. la rapporieur, apris quelques
cousidérations sur le lyphos des biles
bovines, rapproché du typhus et de la
fievre typhoide de I'homme, expose
les Maitz conlenus dans le mémoire de
M. Gintrae, lesquels peuvenl Elre ré-
sumis ainsi ;

Une premibre malade arrive déja
mal porlante d'un pays el d'une mai-
son ou régoail la fevee typheide. Elle
reptre dang s famille ol dans son
pava, oi il n‘;r avait pas de malades,
et aussilol la Divre typhoide éelate dans
celle maison, el y atteint plusiears
personnes. De plus, une série de pa-
renls, o méme de simples gardes-
malades, vient donner des soins aux
personmnes allaquées, el celle série de

ersonnes, en bonne santd, se lrouve
Hre successivement  alleinle de la
méme fievre, Enfin, trois personnes
qui avaient contracté la maladie épidé-
migue aupris des malades, quillent le
thisitre de épidémie ol s¢ dispersent
chacune dans des localités différentes,
el dans lesquelles '8tal sanilaire n'of -
frail rien de parliculier. Aussildt leur
arrivée, on voil la lievre lypholde se
déclarer dans chacune des familles oit
s'élaient relirées ces lrois personnes,

Nons ajoulerons que les villages
indiques ont été les seals oit la fevre
gg;:mnia ait rt&ruﬁ. (Acaddmiz de me-

ine, soplembre.)

VARIETES.

D Pigsoloment des malades variolews: dang les hdpitaus,

Il semble qu'en malisre d'hygione hospitalicre, les soluiions les plus tar-
dives soient réservées aux questions les plus graves el les plus pressantes: tel
est le cas de l'isolement des malades alleints d'affeclions contagieuses, de va-
riole en particulier. Pourquoi ces atermoiements si préjudiciables & Ta santé
publique ? Pourquoei cetle question toujours remaissante, parce qu'elle répond i
un besoin réel, impérienx, relombe-t-olla aussitdl dans une espice de délaisse=
ment périodique, puis reparall encore pour sommeiller de nouveau? e n'est
pas le lieu de rechercher les causes de ces péripélies interminables ; mais, si
nons avions i nous liveer & celle enquéle, il nous serail facile de monlrer que
des difficultés et des impossibilités de cette nature ne peuvenl venir que des
hommes et non des choses,

Quoi qu'il en soit, la gquestion dont il s'agit vienl d'#re exliumée i nouvean
d'une manitre assez piguante, quoique fort naturelle ; elle s'est en guelque
sorte posée d'clle-méme en se personnifiant ; elle s'est dressée sur un lil d'hd-
pital; ce soni, en un mot, les malades enx-mémes qui ont &levé leur voix,
Certes ils y éaient pleinement autorisés, et si quelque chose doil surprendre
i cel égard, o'est que de tels ayants droit, des intéressés si direcls, n'aient pas
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plus 0L réclamé conlre une silualion qui réalise les plas fatales conditions de
Ia maladie, 1 méme oir ils viennenl chercher un refuge el des armes contre
elle.

Partie d'une i légilime source, la requéde sera-t-elle enfin écoulée de fagon
i aboulir 4 une réalisation ¥ Trop instrulls par le passé, nous n'osons Uaflir-
mer ; mais toul nous en donne Uespoir, el la faveur avec laquelle le Sénal a av-
cueilli la pétition des malades de I'hbpilal Saint-Louis, et la sollicilade avec la-
quelle g'est empard de la question M. le directeur de I'adminisiralion de
I'Assistance publique, dont on ne saurait assez lover 'empressement & en réfe-
rer aux lumibres les plus compétentes en ces matibres, celle des médecins des
lidpitaux. Le remarquable rapport de M. le doctear Vidal a pleinement répondu
i eel appel : mous reproduisons ci-apris la plus grande partie de ce document,
en le faisant précéder du programme historique de M. Husson :

@ A la fin du sikcle dernier, Tenon, 'un des commissaires de I'Académie des
seicnes chargés de rechercher les moyens d'ebvier aux effels de I'encombre-
ment des malades & 1'Hotel-Dien, constalait qu'é part les varioleux (hommes)
Irailés dans une salle séparde, loules les personnes atleintes de maladies con-
tagicuses (fibvres malignes el de prison, dysenléries contagicuses, hydrophobes,
searbutiques, scrofuleux, cancéreus, galeus et teignenx) dtaient confondues avee
les simples fébricitants et méme avec les Dlessés, el il élait amené & conclure
de celle siluation vraiment déplorable qu'il y avail nécessité e d'ouvrir dans
« les hopitaux nouveaux des salles pour les (ievres contagieuses des hommes et
a des femmes ; de séparer avec soin ces fibvres: 10 des autres maladies inler-
& mes; 20 des salles de chirurgie; 30 de celle des femmes enceintes; de placer
o les variolés et leurs convaleseents au nombre de 24 par salle; les derniers,
@ ¢'est-h-dire les convalescents, dans des salles comme celles dont nous avons
& parlé; les premiers (les variolés) dans des sbquestrations, ehacune pour denx
a malades. »

« Tout en insistant sur la nécessité d'isoler les maladies contapicuses, il re-
produil les principanx arguments que I'on a fail valeir contre I'élablissement
d'un hbpital spécial ; & savoir : 10 danger de réunir un aussi grand nombre
d'individus alteints de maladies conlagienses; 20 inconvénient d'un seul éla-
blissement oii les malades de certains quartiers ne pourraient se rendre & cause
du grand éloignement; 3o enfin difficullé de diriger sur un élablissement spé—
eial un individu entré dans un hopital général pour une affection aigud et cher
lequel se développent subilement des symplomes de maladie conlagieuse.

« Les veeux émis par Tenon furenl réalisés en parlie.

a L'arrélé du 6 frimaire an X, en créant les hdpilaux spéciaux, pose en prin-
cipe la création d'un élablissement pour le trailement de la pelite vérole et la
pratique des méthodes qui en préservent,

a Un arrélé do & venldse de la méme annde décide qu'il ¥ aura dans tous les
hipitanx des salles spéeiales pour les maladies sosceplibles de se propager par
communicalion et pour les convalescents,

a En 1815, le Conseil général des hospices, justement alarmé des ravages
que le typhus venail d'exercer parmi les malades de nos hbpilaus, par suite de
l'admission, dans les salles communes, do blessés étrangers alleints de celle ma-
ladie, el craignant une épidémie variolique donl les premiers symplomes se
manifestaient déjis, le Conseil prescrivit, par arrété du 22 février 1815, que
tous les malades atteints de variole seraient, ainsi qu'on I'avail fait, en dernibre
analyse, pour les soidals alleints de typhus, exclusivement Lraités i la Pilié,
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« Nous ne possédons ausun document administratif sor leg réaulials de colle
mesure, el nons serions emhbarrassés de dire avjourd'hoi quelle infuence 1a
réunion de lous les variolenx exerca sur la mortalilé géndrale,

@ On esl fondé & croive que ln fentalive de concentration faite en 1815 & la
Pltié ne réussit pas, Dis colle méme annde, en effel, nous voyons des variolenx
regus indistinelement dans lous les hopitaux de Parig, ot il ressorl des mouve-
ments de popalation pour les hipitaux géndraux que 493 individos atleints de
celle maladie ¥ furent iraités dans des salles communes, Fn 1821, cest-h-dire
six ans plus tard, co serviee spicial, qui avail €16 congervd, mais senlement
pour leg varioleox du quartier of les malades atteints de variole dans 1'hépilal
méme, avail complélement cosed de fonclionner. i

o On ne peul done dédoire de ee premier ezsai aucone conséquence favorable
i Visolement des varieleux dans un hipital spéeial,

o En 1857 I'Aeademie de médecine ayant, dans san rapport sur les vaeeina-
tions, exprimé le view qu'on Gtabiit en France, ainsl que eely existaiten Anpla-
terre des hopitaux spéciaus pour les varioleos, eb demandé qu'on Teur afleetat,
en altendant, des salles particolieres el indépendantes dans ehacun des dlablis-
gemenis hospitaliers, M. 1o préfet de Ia Seine eral devoir inviler de noavean
U'administration des hopiloux de Paris & vechercher quelle suite poureait rece-
voir, dans les dlablissements de eetle ville, le von exprimé par PAcadémie.

a La question reparaissait done telle que 1avaient posée Tenon el I'Aecadd-
mie des seiences, lelle que le Conseil général avail essavé de la résoudre. Lhad-
miniglration jugea ulile de remettre la question & I'élude et d'en appeler avs
lumisres el & Uexpérience de ses chels de service.

@ Sur trenle-hoit médecing quilui ndresstrent des rapports & ce sojel, trenle.
cinig s¢ montrerent complétement epposés b I création d'on hdpital spéeial oi
tous los varioleus seraienl concenlrés, Tous admeltaient fgalement la revacci-
nalion comme le moyen le plos eflicace, sinon le senl, d*éviter la eontagion

& Plus divisés sur la nécessité de les concentrer dans des salles parlioulibres,
les uns demandaient qu'on dlabit dans chague hopilal un pavillon séparé pour
les varioleus ; les anlresse contenlaient de salles contenant 8 & 10 lils; quel-
ques-uns n'admellaient pas plas de G lits ; un seul demandail la séparation ab-
solue, complite, de chaque malade dans une chambre & un seul lil.

« Celte nouvelle enquéle aboutll an méme résullal que 'expérience de 1815,

« En répondant & M. le préfel de la Seine an sujel des veenx émis par 1'Aea=
démie de médecine, le directear de Uadminisiration hospilalizre, écartant toul
d'abord le projet d'hopital spécial, 2 done pu dire, en 1857 ;

o Jo Que les cabinels ou chambres & deox Tits destinés dans tous les lablis-
sements aux eas graves de variole sont plug uliles qu'une salle spécialement
affectée i Lous les variolenx, el qu'il n'y a, & eel égord, accune modification i
apporter & l'organisation de nos hopitanx.

a 2o (e tel avail é1é Pavis de la majorilé des membres da corps midieal des
hépitaux, el que ee serail aller contre los verux émis par les plus aolorisés que
de réunir les variolenx dans un Glablissement particolier on méme dans des
salles spéciales.

¢ 50 Kl enfin que la vaceinalion et Ia revaceination des malades admis dans
les hibpitaus étant la seule mesure priventive qu'on pil efficacement cpposer i
la contagion variolique, il allait, de concert avee les médecing da Padministea-
tion, prendre les mesures les plus uliles pour arriver & ce que chagque malade
enlrant dans uwn hopital pil se faire vaceiner ou revaceiner. »
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Le directeur {ermine sa nole par une réflexion qui en résume I'esprit el en
margue la porlée ;

¢ 1l semble que, dans eelle question tres-ardue, sinon insoluble, il faille
repaneer aux mesures vadicales, se prémunie conltre ces vains avis qui aboulis-
send i l'impossible, et, pour réaliser des progres dans un objet aussi impor-
tant, se contenter do ce qui est pratique. Gest dans ces sages limites que 'on
doil se renfermer, &1 1'on veul que U'éode des probliomes & résoudre produise
enfin des résultals que Vadministration poisse réaliser, »

Cependant les médecing des hopitaux, mis en demenre d'exprimer individuel -
lement le résulial de lear observation, jugerent convenable de charger une
Commission d'élaborer une note colleetive, Le rapport, confi¢ & M. le docteur
Vidal, est trop développé pour que nous puissions le reproduire en entier, el
nous nous bornons, & regrel, 4 en vésumer sealement les priocipales données,

Tout d'abord la question est limitde, el il n"est traité que de la contagion de
Ia variole dans les hipitaux d"adultes :

Y a-l-il néecssité d'isoler les malades atteinls daffections varioleases 7

En cos d'alirmative, quels sonl les meilleurs moyens de réaliser col isole-
mend, toot en plagant les varioleux dang les conditions les plus faverables i leur
gudrison ?

o Avee le systeme seluellement en viguear, les hipilaux sont des centrves de
propagation de la variole, dont I'aclion, favorisés pav le mouvement incessant
des malades et des visiteurs, non-sculement se manifeste dans Pétablissement,
mals encore s'Clend dans la ville el dans la banlicue.

4 Quelques médecing ont pu erolre ces transmissions moins fréquentes qu'elles
ne le sonl en rdalité 3 cela s'explique par ee fail, que souvent la maladie no se
declare quapris la sortie de 1'hopital et apres une période d'incubation de quel-
ques jours de dorde. Aussi ne sommes-nous pas élonnd de voir des cas asser
nombreux d'affeclion varioleuse se manifester, des les premiers jours de 1'arvri-
vie des convalescents, dans les Asiles impériaux de Vineennes of du Visinel
En prenant pour limile exirémea de Uincubalion le terme de dix jours, les rele=
wiés de 1861, 1862 et 1865 nous fournissent une moyenne de 63 cas se déclarant
dans les condilions précilées. »

La contagion élanl mise hors de doute, 11 ne s'agil pas de prouver I'ulilité  de
l'isolement, mais de rechercher par quels modes il peul &lre mis en praligoe.
Les systemes adopbés, tanten France qu'h étranger, peavenl se réduire & trois ;
1= un hdpilal spécial; 20 un biliment isolé dans chaque hbpilal ; 3= des salles
oi des chambres séparées dos aubres parlics de I'hdpital.

Les avanlages el les eblés défectueus des hopilaux de variolenx sonl jugés
par une expérience faile sur une grande échelle, mais dans un milieu plus ana-
logue pent=£tre en apparence qu'en véalili: & la populalion parisienne,

« Depuis 4746, Londres possede un hopilal spécial pour les variolenx.
Etabli d"abord & Batlle-Bridge, daus le quartier encombré de Saint-1lancras,
exproprié plus tard pour U'édification de la gare du Greal-Korthern railway, il
a L& reconsiruil dans une position parfitement salubre, sur une Bauleur, su
milien des peloases el des jardins, & Highgate-1ill, Upper-llolloway, an nord
de Londres.

¢ Le Small-Pox and Vaccination hospital peal recevoir jusqué 100 mala-
des, nombre insufisant en temps @'épidémic; auvssi, pendant eing mois de
Pannée 41863, de mars b juillet, on ne put recevoir tous les malades qui se pri-
sentaient.
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@ Le plan de cet hipital, dit M. le docteur Bourguignon dans la nele qu'il
nous a adressée en réponse & nolre questionnaire, pourrait servir de modile ;
l'archilecture en est bien proporlionnée et d'om bel effel. Les divisions inté-
ricures sonl parfailement enlendues, Toul le rez-de-chavssée est desting aux
salles publiques de vaccinalion gratwile, aux bureaux, sux cuisines, ole. Les
salles de malades oceupent le premier et le second étage,

a L'hépital conlienl quatre grandes salles, quaire petites et des chambres.

@ 49 Les quatre salles principales, deux & chaque étage (une d'hommes et
I'autre de fernmes), sonl propres, spacieuses, tris-aérdes, ef venlilées avee un
soin loul parliculier, lant en hiver qu'en élé; chacune d'elles ait pourvue de
foyers ouverts el comple de nombreuses fendires qui, méme par les temps froids,
restenl toujours ouverles. Elles regoivent les malades pendant la période aigu
de 'truption. Chacune d'elles conlienl quatorze lits irks-espacis, el le cubage
dair par chaque malade esl de 2,140 pieds cubes anglais (60 m. ¢., 558 d.,).

@ 2o Quatre autres salles plus pelites, placées deux i chagque élage, chacune
d'une dizaine de lits, regoivent les malades convalescents, & la période de des-
quamalion,

« Plugicurs chambree 4 un lit sont destinées aux malades qui désirent étre
seuls ou i ceux dont la maladie se complique &'affections accidentelles, délire,
gangrine, ele. ;

o M. Marsen, médecin distingué qui a voué son existence s Small-Pox hos-
pital auquel il est allaché depuis vingl-huil ans, comme resident surgeon,
aflirme, d'une fagon irks-positive, que, dans les deux locaux qu'a occupés Phb-
pital, il 0’y a jumais en transmission de la variole aux quarticrs avoisinants,
@ty ajoule la docleur Bouwrgoignon, ¢ la sitoation du nouvel hapital, construit
a en 1850, dans un faubourg éloigné, en quelque sorte & la campagne, estsi bien
a choisie, qu'on peut difficilement croire & une influance endémique sur les po-
« pulations voisines, &

o Tous les varioleux ne sont pas trailés dans le Small-Pex hespilal ; le plog
grand nombre des cas Iégers est traild & domicile. ¢ Ainsi, dit M. Lecorché,
« dans une note adressée & la Sociéls, en 1860, sur 223 variolenx de la paroisse
a de Sainte-Marylebone, il n'en est pas 10 gui aient Glé seignés hors de chez
€ EUux. »

a Le reglement de lous les hopilaux de Londres contienl une clause spéciale,
par laquelle aucun cas de pelite vérole ne doit &re admis ni gardé dans I'6la-
blissement. 11 est méme des hipilaux, lel que celui de Bristol, qui ne recoivent
pas, & moins d'extréme urgence, les malades qui ne sonl pas vaceinds,

a Ainsi, en principe, les malades alteints de variole dans un hbpital ordi-
naire devraient élre transporlés au Small-Pox hoespital, mais plusieurs raisons
font, qu'en fait, celte translation est Pexceplion ¢l non la rigle. Dans cerlaines
saisens, il y aurait un véritable danger & trangporter des malades en pleine
éruplion & une distance considérable, car cerlaing hdpitaux sont i 10 kilomitres
de 'ndpital spécial. Le nombre de varioleux traités ainsi dans les hipitaux esl
cependant assez restreint, el dans la lettre de M. Lecorehé nous yoyons que,
sur le chiffre de 34,215 malades & Guy, 4 Saint-Barthelemy et & Sainl-Tho-
mas, on ne comple que 18 eas de variole (1),

{1} 11 existe dans presque tous les hépilaux anglais de petlles salles ded &
10 lits siluées soit dans le sous-sol, soil dans la partie supérieure de 'édifice,
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o Les conditions loules parlicolieres de I'admission des malades an Small-
Pox hospital rendent difficile la comparaison savec ce que pourrait &lre un lid-
pital reeevanl indistinelement tous les variolenx indigents, Bien que, pendant
Vépidémie de 1803, I'hopital de Londres ait pu admetire 1,537 malades, il a,
pendant cing mois, élé obligé d'en refuser un grand nombre el n'a regu que les
plus dangerensement atteints.

« L'isolement dans un pavillon séparé pour chaque hopital est le mode des
varioleux adopté dang presque toutes les villes d'Allemagne, duo Dansmark, et
dans quelques hpitanx de la Russie et de la Suvisse,

2 Un biliment totalement séparé du reste de I'hapital, ayant ses meobles, son
linge, ses bains, ct méme ses servilewrs particuliers, renferme de 12 & 40 lils,
suivant Vimportanee de la ville. Gelte maison de la variole (Porkenhaus), dis-
tribuie en salles de & a G lits, constitue en quelque sorte un pelit hépilal dans
le granmd. Elleexisie dans presque lous les hopitaux J'Allemagne.

o Par ees moyens radicaux de séparation aussi bien que par une active pro-
pagalion de ln vaceine, par les revaccinations rendues obligatoires pourl'armée,
pour les écoles, les employés de loutes les administeations el toutes les institu-
tions publiques, certaines villes sont arrivées & détroire presque eomplétement
le germe de la variole, Dans le Hanovre, ot ces mesures sont appliquées dans
toute Teur rigueur, la maison des varioleux de I'hopital neul n'a pas regu un
seul malade depuis six ans, mais elle reste et restera prife & recevoir ceux qui
pourraient se présenter.

o L'isolement dans des salles séparées est appliqué dans les quatre hipitaus
militaires de Paris.

o A I'hibpital du Val-de-Grice, la salle des varioleox est de 16 lits, en com-
munication direcle avec I'escalier, Elle est conligu® & une antee qu'on fil éva-
cuer lorsque la petite salle contient des variolenx; ceile autre salle recoit aussi
des varioleux lorsque la petite salle est insuflisante. A I'hbpital du Gros-Caillou,
il ¥ a pour les varioleux desx salles de G lits, & Ihopilal Saint-Martin, une
salle de 10 lils. A hdpital de Yincennes, une salle de 12 1its pour la médecine
el la chirurgie.

a Tous les médecins mililaires que nouws avons consullés en ¥isitant ces hdpi-
taux, se louent beaucoup de celle séquestration deg varioleux, que Ia discipline
militaire permet de maintenir rigoureusement. 11 est expressément défendun aux
malades d’entrer dans Jes salles de variolenx, ef ceux-ci sont soumis i une gur=
veillance altenlive.

u Nous avons relrouvé le méme mode d'isolement dans les asiles impériaux
de convalescence de Vincennes el du Vésinet.

¢ En résumé, dans les hipitaux de V'armée et de la marine, dans les asiles

el réservies anx cas spéciaux que l'on tenl & jsoler. Les salles du sous-sol sont
affeclées aux maladies contagieuses on aux affeclions accompagnées de délire
et susceplibles de troubler le repos des molades,

8i un malade, dans un de ces deux cas, ne peul ére renvoyé dans un des h-
pitaux spéeiaux au trailement de la fievee el de la petile vérole, on le (rans-
porte dans une de ces petiles salles.

On trouve des divisions pareilles dans les hopitaox de Middlesex, Saint-

Georges, Sainte-Marle, Saint-Thomas, University College, ele., (Husson, Efude
sur les hdpifaux, p, 110.)
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impériaux de convalescence de Vineonnes et du Vésinel, les varioleux sonl iso-
|és. Celle séquestralion enlralne nécessairement la réunion d'une certaine quan-
Lité de varioles dans une méme salle, Celle réunion justifie-1-elle les craintes
qu'elle a inspivées & un de nos collegues lors de Uenquite de 1857, crainles
dont Uinlluence a prévalu jusqu'a ce jour ¢

« Cest en comparant la morfalité de nos hépilaux d'adultes i celle des fla-
Llissements dans lesquels on lraite les varioleax dans des salles spéeiales, qu'on
peut arviver & une démonstration,

o Prenons pour terme de comparaison nos hipitaux d'adultes.

o Dans les hopitaux A adultes réunis, déduction faite de la Malson munieipale
de sanlé, dans laquelle les maladies contagieuses sont sépardes, la mortalité
par Ualleclion variolense a élé : en 1861, de 8,63 pour 100 ; en 1862, de 8,80
pour 100; en 1863, de 10,72 pour 100,

o La variole seule a fourni : en 1861, une moralité de 21,45 pour 100; en
1862, une mortalité de 20,58 pour 100,

¢ Dans les hopitaus mililaires, la mortalilé est pris de moilié moins eonsi-
dérable. Le relevi des cas de variole et de varioloide traités dans les hopitaux
mililaires de Paris, incomplel pour les anndes 1861, 1862, complet pour 1865,
donne pour la mortalilé de ces (rois années une proportion de 4,16 pour 100
affections varioleuses. La variole seule comple pour 7,97 pour 100, L'année
4865 donne wne proportion de 5,25 pour 400 affections variolenses. L4 morta-
lité dle la variole seule est de 7,77 pour 100. La stalistique desasiles de conva.
lescence sl également ris-favorable & la méthode suivie dans ces Glablisse-
ments. En réunissant les cas d'affeclions varioleuses Lrailés dans ces asiles,
nous trouvons 14 décis sur 355 malades, soit une moyenne de 5,83 pour 100.

o Pendaol les eing années 1859, 1860, 1861, 1802 el 1863, 1a salle Jenner,
de Vasile de Vincennes, u eu, pour sa parl, 12 décks sur 212 malades, en
moyenne 5,00 pour 100; — l'infirmerie des variolenses de Pasile du Vésinet,
pendant les années 1801, 4862, 1863 el le premier semesire de 1804, a requ les
453 malades el n'a eu que | décis, en moyenne 1,30 pour 100,

De I'étude comparée des dilférentes mélhodes d'isolement que nous venons de
passar én revoe, il vésulle pour la Commission

12 Qu'un hopital spéeial de la pelite vérole aurait, pooar une ville nussi éten-
due el avssi populense que Parls, V'inconvénient grave d'dtre trop loigué
des quarliers extrémes et deviendrail peot-étre jusuffisant co temps épi-
démie.

« 2+ Que la meilleure maniere de séparer les varioleus des aulres malades dun
méme Libpilal est de les réunir dans un bitiment isolé, formant en goelgue sorte
un petit bipital dans le grand, ayant son jardin, sa buanderie, sa culgine, son
linge, ele., pour éviler loule communication avee 1'hbpital ; une seur et des in-
lirmiers seraicnt gpécialement altachés i ee service,

a Ces pavillons seraient composés de chambres de 2 3 & 1ils pour les malades
attefils de variole, et d'aulres chambres de & & 6 lils pour les cas de vario-
loide.

@ La ventilation devrait &tre réglée demanitre & fournir par heure, i chaque
malade, 120 & 150 milres cubes d'air.

« 3° Que, dans les hopitaus dont les dispositions acluelles ne permettraient
pas la construction @un pavillon d'isolement, il conviendrait d'adopler le sys-
leme mis en usage dans les asiles de Vincennes el du Vésinel ef dans les hipi-
taux militaires, el de créer dans Phopital un quartler de varioleux, ayanl son
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escalier spécial, sépare, aulanl que possible, des aulres services avee lesquels
loule communicalion serail séverement inlerdile aux malades.

« Ce quarlier des variolews, distribué, comme les pavillons, en chambres de
2 4 & lits pour la variole, de 43 G lits pour la varioloide, awrail son service
particulier el indépendant. Si ce quartier n'avait pas de promenoir, les malades
serafent consignés dans leurs salles, Dis que leur élal le permelirail, ils se-
raient (ransfires dang les asiles de convalescence. »

Par avrélé ministériel, M. Nalalis Guillot, professeur de palhologie inlerne,
esl nommé professenr de clinique médicale & la Charilé, en remplacement de
M. Piorry, qui va prendre & U'lldtel-Dieu la chaire de M. Trousseau,

Un concoura pour une place de chirurgien du Burcau central s'est ouvert
Jewdi, 13 cetobre, Le jury se compose de: MM, Barth, Laugier, Manec, Michon
el Wicord, juges tlitulaires ; Monnerel ¢l Nélaton, juges suppléants. Six candi-
dats se sont présentés pour subiv les épreaves; ce sont MM, de Saint Germain,
Guenol, Liégeois, 1"éan, Sée (Mare) et Tarnicer.

Un concours 8'ouvrica au Val-de-Grice, le 5 novembre prochain, pour trois
places de répétileur a I'Ecole du service de santé militaire & Strasbourg.

Le Congres médical de Lyon, dont nous aviens annoncé I'ouveriurs, est ler-
ming, Par Pimporlance des questions qu'elle a abordées, comme par la ma-
niere dont elle les a traitées, celle brillante réunion scienlifique a pleinement
répordu b nos vooux el i nos espérances ; M. Barrier, président de la Commis-
sion, qui avail ouverl ses stamees par un remarquable discours, les a closes
par une alloculion pleine de senliment el d'une émolion justement fitre; ¢'esl
avee raison qu'il pouvail dive : @ Notre tiche a élé dignement remplie. »
Nous ne pouvons embrasser icl, dans tous leurs délails, les diseussions qui se
sont preduiles et dont la reproduction complite ne fera pas d'allleurs défaul,
sl nous en jugeons par le (ris-louable soiu que 'on a pris d'en assurer la pu-
Llicité, Mais nous me faillirons pas & la thehe plus modeste, mais non moins
ulile peut=tlre, qui nous incombe, de cueillir dans ces travaux el de consigner
Loul ee qui luche aux applications el inléresse la pralique ; c'esl ce que nous
avons déjh fait en grande partie plus haut (Travaux académigues), el le résumeé
que nous avons donné d'un eerlain nombre de questions aura sull sans doule

pour faire apprécier la porlée de ces travaux el Votilité de ces réunions scienli-
fligues. )

La Sociélé médicale d'Indre-el-Loire avail mis au concoura eclie question &
De Paleoolisme. Six mémoires loi ont &1& adressés, Aprbs le rapport de
M. Millet, la Sociélé a décernd des médailles d'or & MM. Chonnaux-Dubuisson
{de Villers-Boeage) et A, Contesse (de Lons-le-Saulnier). Une menlion hono-
rable a &é accordée b M. Dobourge, de Rollat (Somme).

Lo ministre de la guerre a déeidé qu'un exemplaire de I'ouvrage sur les eaux:
mindrales, du docleur Scounlellen, serail envoyd dans chacun des élablisse-
menls thermaux de la France. De plus, d"apris avis favorable émis par le Gon-

seil de santé, des exemplaires de cet ouvrage seronl réparlis daos les biblio-
hizqques des hopitaox militaires,
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Par arréts ministériel do 10 seplembre, M. le doeteur Rey esl nommé pro-
fesseur suppléant pour les chaires de chirergie et ('acconchemenis i I'Ecole
&rép:ﬁtuire e medecine el de pharmacie de Grenoble, en remplacement de

. Arthaud, déeédé,

Par arcélé ministériel du 14 septembre, M. Jouel, professeur de physiologie
et d'anatomie, et direcleur de 'Ecole 'Angers, est autarisé & se faire suppléer
dans son cours pendant 'année 1864-1865 par M. le docleur Meleux, profes-
senr suppléant i ladite Ecole.

ML le doctenr Legludie est nommé chel des (ravaux analomigques & I'Ecole
d*'Angers, en remplacement de M. Meleux, appelé i d’aulres lonetions.

M. Dezanneaux, professeur suppléant & celle Ecole, est nommé professenr
ailjoint de pharmacie el de loxicologie, en remplacement de M. Drouet, déetdd,

. Thomas, professeur d'anatomie el de physiologie & I'Ecole de Reims, est
nommé professenr de clinigue interne & ladite Ecole ehaire vacanie).

M. Deces, professeur de pathologie externe, st nommé professeur d'amate-
mie el physiclogie, en remplacement de M. Thomas, appelé & d'aulreg fone-
lions.

M. Doyen, professeur suppléant, est nommé professeur adjoint de pathologie
exterue, en remplacement de M. Deces,

La Sociétd centrale de médecine du département do Nord a arrdté, pour son
concours annuel de I'annéa 18063, les questions suivantes, dont plugicurs ayant
&lé (raitées d'une maniere insuffisante au concours de 1864, oul ¢18 conservies,

Question de médecine, — Du lrailement rationnel de Viémorrhagie cerébrale,
fondé sur Pétude des 1ésions analomiques, sur leur nature el sur leur éliologie,

Questions de chirurgie. — 1% De P'ophthalmic sympathique, tanl sponlanée

ue traumatique, el de son lrailement. — Examiner jusqu'a quel poinl Fexei-
sion de I'wil, le premier alfecté el déjh détruit, peat influer d'une maniere fa=
vorable sur V'élal du second, — Appuyer ses assertions, non-sealement sur ses
observalions propres, mais aussi sur des tableaux stafistiques raisonnés dont
on indiguera soigneusement les sources.

2o Des lésions traumatiques de la main et des doigls.

G Des obstacles aulres que les hernics au cours dis mativees dans inlestin
gréle el des moyens d'y remédier. — Ces redontables alfeclions sonl assez rares
ﬂuur que 'expérience personnelle d'un seul pralicien soil nécessairement assez

ornée i I'endroil des moyens chirurgicaux dirigés contre elle. La Socielé con-
sidérera done comme un titre séricux & ses récompenses une slatislique exacle
des réznlinis oblenus jusqu'a ce jour.

Question d'accouchements, — De la valeur do palper abdominal comme
moyen de délerminer la position du fetos, et surtont de rectifier les préesenta-
tions vieleuses soit avant, soil pendant e travail de I'acconchement.

Tous les praliciens frangais el élrangers sont invités i prendre part au con—
cours annuel. Les mémoires, lisiblement &erite en francais el en lalin, seront
seuls admis i concourir. Les planches qui seralent joinles aux mémoires doi=
venl élre manuseriles, La Sociélé demande avx concarrents la plus grande
exaclitude dans les cilalions, avee indicalion de 1a page ¢l méme au hesoin de
Iédition, Les manuscrits envoyés deviennent la propriété de 1a Sociéte, Toule-
fois 1'auteur peut en demander copie a ses frais,

Les mémoires seront envoyés soivant la forme académique, ¢'esl-i-dire

ahen, sans indication de nom d"autear, b porlant une devise répétée sur un

illet cachelé avee le nom ¢l Padresse de Paotewr, Ce billel ne sera ouverl que
pour les mémoires couronnés. Les rapporls du concours seronl imprimés au
Bulletin, — Toul auleur qui se sera fail connaltre directement ou indirectement
sera exclo du concours, La cldlure du concours annoel est ixée au 10t juin 1863
(terme de riguear).

Priw. — Chagcune de ces questions peut obtenir @ 407 prix, médaille d'or; —
2e prix, médaille dargent; — mention honorable, — Un doclenr en médecing
e Lille, qui désire garder 'anonyme, a ajoulé une semme de 200 franes au
prix de celle année sur la question d'ophthalmologie,

Pour les articles non signds, E. DEBOUT.
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THERAPEUTIQUE MEDIGALE.

Ednde sur 'emploi du ehlorate de poiasse dons la bronchite nigoai
¢t chromigue.

Par M, le docienr Lononpe, ancien inlerne des bdpilaux.

Nous ne sommes plus au lemps des panacées, temps hienheureux,
ot I'espoir et 'illusion des médecins trouvaient 3 s’alimenter faci-
lement. 5%l ne faut point s'en plaindre, peut-étre y a-t-il lieu,
d'un autre edté, de ne pas se loner complétement des tendances de
sceplicisme qui entachent Pesprit médical d’anjourd’hui, lendances
dont le moindre danger est de paralyser d'avance tout effor! d'in-
vestigalion, ou bien de frapper de stérililé les recherches de ceux,
rari nandes..,., qui crojent encore aux ressources de art, 1l est
plus doux, & lu véritd, et plus commode de s'endormir sur le mol
orciller de expectation .

Lwe nobis otia fecil... expectatio; non pas celle lemporisation
consciente qui consisle & savoir ce qu'il ne faul pas faire, quand
el pourquoi il ne faut pas agirv, et que nous appellerions volontiers
I"avt d’attendre... les indications (ce quin’est point les éluder) , mais
bien celte immohilité systématique, cetle eontamplation héate de
Paclion morbide, qui met toule sa confiance dans les gendreuses
défaillances de celle-ci, el qui, en maliére d’abus et d’evreurs thi-
rapeutiques, constilue expectantisme.

Celle déclaration préalable, qui est de notre part une fagon de
profession de foi, pourrait, au premier abord, passer pour un hors-
d'ezuvre ; on la comprendra, el on nous la pardonnera bientol, si
I'on considére que nons venons parler du traitement de la bron-
chite. Ne serions-nous pas mal venu de nous oceuper d'un sujel si
simple el si peu digne des sollicitudes de la thérapeulique mili-
tante, si l'on ne savait, aw préalable , que, pour nous, fraiter et
guérir, ce w'est pas assister platoniquement, en quelque sorle, &
Pévolution de la maladie, et s'éprendre pour ses manifestations d'un
religicux respect el presque d'une amitié tendre ; mais que c’esl au
contraire veiller et combaltre le mal, ne pas seulement se tenir prét
i réprimer ses dearts, mais les prévenir et les empécher; déranger,
bouleverser, 8'il se peut, sa marche, afin d'en abréger la durde, et
partant d’en alténuer les ravages,

Toulefois, nous avons hite de le dire, nous n'ambitionnons pas,
pour le médicament dont nous allons nous ocenper, le privilége
d’une action si puissante et si révolutionnaire : plus modesle en ses

TOME LXYIL 8 LIVRAISON, 23
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priétentions, il serail hewreux de lgitimer le simple héndlice dop-
portunité et deflicacité adjuvante que nous venons revendiquer pour
lui dans des circonslances ol son action n’avail pas ¢l¢ encore, 4
nolre connaissance, inlerrogde,

Cest i Vintervention et anx efforls personnels de quelques-uns de
nos magitres en qui, par une heureuse compensation au facile et
{pourquoi ne le dirions-nous pas) coupable quidtisme dont nous par-
lions toutd 'heure, la foi et lo zéle ne s'éleignent pas, que le chlorate
de polasse doil d’avoir éé récemment liré du long et profond oubli
dans lequel il étuil tomhé : une trop grande part revient au Bulfe-
tin dans Pélude et 1a conséeration de ses précieuses applications thé-
rapeutiques, pour que nous ayons i les rappeler en détail 5 pour té-
moigner de leur importanee, ne suflit-il pas de mentionner son
action vérilablement spécitique, tant au point de vue prophylactique
que curatif, dans la stomatite mereurielle, action telle que le veu
de Sydenliam se trouve désormais exaucd i « Si Pon pouvait, disait
Pillustre médecin, se gavantiv par quelque moyen de la douleur et
des uletres de la bouche, le traitement de la vérole ne serait guire
plus fichenx que celui de quelques autres maladies beaucoup moins
considérables. »

Les affections de la bouche constituent, en effet, le terrain viéri-
table ety en quelque sorle, électif de Pefficacité du chlovate de po=
tasse ; mais la sphire de son action favorable ne dépasse-t-elle pas
cele limite, qui serait en définitive Penceinte buccale ? — Sans par-
ler des résultats futurs et imprévas auxquels peavent donner lieu
des ossais plus ou moins empiriques (témoin les réeonles et trés—
encourageantes tentatives fnites sur le caneroide), les notions four-
nies par P'étude des ellets physiologiques du médicament permet-
taient de supposer un pew plus d’étendue au champ de son action
thérapeutique : bien que la muquense faciale soit la principale voie
d’élimination du chlorate de polasse, ce n'est pas la seule; la mu-
queuse bronchique prend & cetle dlimination une part trés-active, et
rvien n'éluit plus logique que de déduire de ce fait expérimental la
probabilité d’une influence exercée sur celte mugquense en détat de
maladie par un composé qui a la propriéé de se metlre en contact
immédiat et incessant avee elle, Des essais commencés il ya long-
temps ¢t poursuivis depuis dans les afleetions bronchiques, nous
ont pleinement conlirmd dans ces pressentiments puisés dans 1'é-
tude physiologique du médicament ; peut-étre y aura-tl pour la
pratifque quelque avantage i eonnaitre les résultals que nous avons
oblenus ; ¢'est ce qui nous déeide & les publier,
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Procédant autant que possible du simple an composd, dans notre
expérimentation thérapeutique nous avons étudid successivement
Vaction du ¢hlorate de potasse dans la bronchite idiopathique aigui
i ses divers degrés d’intensité et de géndralisation , puis dans la
bronchite chronique catarrhale ; enfin dans la bronehile sympto-
matique. Nous laisserons aujourd’hui de edtd cette dernibre, et nous
suivrons dans Uexposé des fails le méme ordre que dans leur éude
chinique,

Obs. . Un homme de quarante-cing ans, relird de la Seine ol
il s’éait jelé avec inlention de suicide, fut apporté i Phopital de la
Charité, et couehd au n* 412 de la salle’ Saint-Jean-de-Diew. A part
les symptomes d'une mélancolie dépressive profonde , on constatait
chez lui les signes d’une bronchite aigué simple, généralisée, suite
dévidente de laccident auquel il 5°était volontairement exposé, savoir:
toux légire, accompagnée de quelques crachats muqueux ; riles
sibilauts et ronflants, disséminés des deux cités de la poitrine, plus
vombrenx et plus perceptibles en arritre ; état fébrile modéré ; ano-
rexie. — Chlorate de polasse, 5 grammes, en solution simple dans
125 grammes de gomme sucrée.

Dies le lendemain (4 {évrier) une modification notable existe dans
les phénomines locaux, et en particulier dans la manifestation des
brmits morbides ; les viles, en effel, onl singulitrement diminud ;
Fexpectoration uslnf'lus liquide , comme dilude ; il y a encore un
peu de figvre. — Méme preseriplion ; une portion,

Le G {évrier (troisieme jour). G'est & peine si, apris un effort de
toux, on pergoit quelques riles sibilants; le pouls a repris sa fii-
quence normale § 'expecloration est insignifiante, — Deux portions.

Le 8 Il n'y a plus trace de bruits morbides dans la poitrine ;
tous les signes de la bronchite ont disparu, Le malade n’est retenu
i 'hopital qu'a cause de ses dispositions morales,

Le fait qui préctde nous montre la maladie dans sa plus grande
simplicilé; il n'est pas contestable que dans de semblables condi-
tions le reposet quelques soins purement hygiéniques sullisent pour
la curabilité de I'affection ; peut-on, ndanmoins, refuser an chlorate
de polasse une influence réelle sur la rapidité de I'amélioration, et
particulitrement sur la modification presque immdédiale qui s'est
produite dans les manifestations morbides locales ! — En toul cas,
il y avait, dans ces ellels, l'indice d’une action, réelle exercde sur la
séerétion bronehique altérde, et quelque imparfait qu’il fat, ce pre-
mier résullat 1égitimait de nouveaux essais dans des cas plus tran-
chés.

Obs. 11 Un joune homme de dix-sept ans, exercant la profession
de charbonnier, entré le 412 janvier 4857, au numéro 7 de la salle
Suaint-Jean—de-Dieu (service de M. le professeur Bouillaud), pré-
senlait tous les sigees d'une bronchite aigné catarrhale, s'éendant.
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jusque dans les petiles ramifications bronchiques, savoir: viles
sibilants et ronflants dans toule Iétendue de la poitrine ; evépitation
assez fine aux deux bases, plus notable du coté droil; toux quin-
teuse quoique pen fréquente ; crachats amylacés abondants ; dyspnde
avee sentiment d'oppression ; pouls fébrile & 100-108.

Sous l'influence du traitement suivant, qui fut preserit fout
d'abord, application de ventouses searifiées sur la poitrine, de fagon
a retiver 450 grammes de sang, julep béchique, dicte, ete., los
principaux symptémes d'acuilé dprouverent un notable amende-
ment : on vit, en particulier, la fievre tomber et la dyspnée dimi-
nuer,

Mais, treize jours aprés, 28 janvier, la toux persistait encore ;
les riles ronflants s'entendaient en abondance des deux colds ;
I'expectoration, peu diminude, n’élait gubre modifide dans ses
caracteres ; I'appétit ne revenait pas. Le chlorate de potasse ful dés
lors administrd & la dose de 50 grammes par jour, en solution
simple dans 200 grammes de gomme suerde : elle éait donnde par
nous-méme au malade, en deux fois, i la visile du soir.

Dis le deuxiéme jour (27 janvier), I'on observe dans 1'élat du
malade une modification remarquable : les riles ont presque com-
}}Idiﬁmi_ml‘. disparu ; la toux est moindre ; Pexpectoration est nulle ;
"appélit se réveille ; le malade réelame quatre portions. Le chlorate
est continué i la méme dose,

Le 34 janvier. L'amélioration est croissante ; r[,uclqua altention
que Pon apporte i Pexamen de la poitrine, Fon n'y rencontre plus
trace de bruits morbides ; I'dlat géndral est excellent,

Le 3 février. Le malade sort complélement guéri de Phdpital,

Quelle que soit la part qui revienne au; traitement inslitué en
premier licu, et dont il faut cerlainement tenir comple, il n’en est
pas moins vrai que Vinfluence modificatrice du chlorate de potasse
se révile, de la fagon la plus lumineuse, dans les effets qui accom-
pagnent immédiatement son administration, savoir : diminution et
disparition rapide des bruits morbides qui persistaient ; cessalion
de I'expectoration ; réveil et cxcitation de Pappélit; relour des
forees générales ; notez qu'aucune de ces modifications ne s’élait
encore montrée durant les treize jours qui ont précédé le moment
de Padministration du chlorate ; ces effets sont, d’ailleurs, trop
constants pour qu’ils ne doivent pas étre attribués en propre i son
influence, et les deux faits qui suivent vont apporter & celle vérité
thérapeulique un nouvel et irréeusable Emoignage :

Obs. II1. 1l s'agit, en premicr lieu, d’un homme de trente-neuf
ans, conducteur d’omnibus, entré au numéro 4 de la salle Saint-
Jean-de-Dieu (service de M. le professeur Bouillaud), le 9 janvier,
lequel présentait tous les signes d’une bronchile aigué calarrhale,
avec implication des petites bronches j les phénoménes locaux et
géndraux claient asscz intenses pour qu'on dil leur opposer le
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traitement énergique suivant : une saignde de HO0 grammes, une
application de venlouses scarifides, par laquelle furent retivds 450
grammes de sang ; enflin, un large vésicatoire camphrd & la partie
antérieure et médiane de la poitrine.

Un amendement notable se produisit rapidement sous I'influence
de celle médication : I'élat {ébrile et les symptomes de dyspnde et
d'oppression furent plus particulisrerment modifiés. Cependant, le
2| janvier (dowse jours aprés entrde du malade), la toux persis-
tail encore, fréquente ot quinteuse ; des riles sihilants et quelques
riles muqueux existaient encore dans les deux poumons ; mais ce
qui appelait surtout "attention, ¢’était une abondanee insolite de
Vexpecloration, laquelle constituait une véritable bronehorrhde ; le
malade remplissait jusqu’h trois fois son crachoir dans les vingt-
quatre heures; ces crachats spumeux, adrds, un peu filants,
avaient, d'ailleurs, tous les caracléres de Pexpectoration bronehi-
que. Cest dans ces conditions que le chlorate de potasse fut pres-
cril, d’abord i la dose de 5 grammes en solution simple, dans 425
grammes de tisane (gomme ddulcorée).

Le 22 janvier. Le malade a été pris dans la nuit de coliques,
Jesquelles ont été accompagndes de diarrhée (Vingestion du chlorate
de potasse donne quelquefois liew @ cet accident intestinal, d'ail-
lenrs fort passager); mais la quantilé des erachats a déjh diminué
an moins de un tiers; les broits morbides sont dégalement fort
alténués, et la toux a été moindre. — Méme prescription.

Le 23. L'expectoration continue & diminuer, ainsi que la toux
ily a ecu, dans la nuit, une transpiration trés-abondante. La dose
du chlorate est portde & 10 grammes,

Le lendemain, nous constatons, avee surprise, une recrudes-
cence dans les symplomes : les crachals ont presque repris leur
abondance premicre ; la toux est redevenue fréguente, la transpira-
tion s'est suspendue 3 quelques riles sibilants et muqueux réu}:\dpa—
raissent dans la poitrine des deux cdlés; il y a enfin un léger
mouvement fiébrile. Celle rechule est suffisamment expliquée par
I'aven suivant du malade : il est sorli hier de la- salle contre la
prescriplion, et a contracté un réfroidissement. — Le chlorate de
potasse est continué & la dose de 410 grammes; nous 'adminis-
trons nous-méme & la visite du soir.

Un amendement rapide se manifeste les deux jours suivants;
Pexpectoration diminue de nouvean et finit par se suspendre ; la
toux cesse également; une salivation légire se produil 3 Iappétit
est tris-exigeant. Le 28 janvier, le malade demande son exeat, qui
lui est accordd.

Obs, 1IV. I***, quarante-deux ans, homme de peine, couché au
numéro G de la salle Saint-Jean-de-Dien (service de M. le profes-
seur Bouillaud), avait é1é pris, & la suite de refroidissement, d*une
toux [réquente, de fievre el de difficulté i respirer, avee sentiment
d’uppmhinn; on constate chez lui les symplomes suivants : le
12 janvier, submatité dans les denx ciléds de la poilrine, en arriére,
plus S;‘ouoncl.‘c aux bases et & droile ; respiration généralement forte
et rude ; mélange de riles sibilants et sous-crépitants fins, dissé-
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minés, plus }m'ceptihles et plus abondants vers la base des pon-
mons; loux lréquente, quinleuse; erachats albuminenx; pouls
fébrile & 80-88, développd. — Un large visicatoire eamphré ost
appligué sur le thorax, 4 droile, en arriére ; on preserit en oulre
un julep avee seille, 2 grammes; kermés, 0,1 décigramme ;
bowillons, ele.

L'amélioration qui sucetde i ce raitement porte presque exclu-
sivemant sur I'élat féhrile qui s’est rapidement atténué, ct los prin-
cipaux phénomines fonclionnels, géne de la respiration et oppres-
sion; mais le 18 janvier, cest-i-dire six jours aprs Pentrée du
malade, nous constalions encore la persistance des riles sibilants
mélds & des riles sous-crdpilants fins, ces derniers étant, tontefois,
un peu plus rares Lrlpl’ml but; la toux n’avail pas non plus sensi-
Blement diminué de fréquence, el P'expecloration n’était pas plus
modilide dans sa nature que dans sa quantité; Vappdtit continuait
i dtre mul.— A la place du julep avee scille et kermés qui est sup-
primd, on preserit chlorate et potasse, § grammes, en solution dans
125 grammes de lisane (gomme sucrde),

Le 19 janvier. Le 'malade sest servi, par mégarde, de la solution
comme d'un gargarisme ; méme état. — Lo 19 an soir, le chlo-
rale ost pris, en une fois, sous les yenx de M. le chef de clinique
Durozier; le malade éprouve, immédiatement aprés, quelques co-
liques légires.

Le 20, Les viles ont considérablement diminué ; le malade accuse
un mieux trés-notable. — Méme prescription.

Le 21. On ne pergoit pas de bruit morbide pendant la respira-
tion normale; quelques roncus se manifestent aprds un effort de
toux ; celle-ci est moins fréquente; l'expectoration est presque
nulle. —Chlorate de polasse, 10 grammes, dans 200 grammes de
tisane,

Le 23,1l n'y a plus trace de bruit morbide; la toux et I'expec-
toration ont complétement cessé ; le malade manifeste un violent
appétit. — 3 portions; chlorate idem.

Les jours suivants, Pamélioration va croissant; les forces se ré-
tablissent; les exigences de Pappélit deviennent de plus en plos
impérieuses; les quatre portions ne suflisent plus it les satisfaire,

Le 31 janvier, Le malade sort complélerent guéri,

Dans tous ees fails, on le voit, Paction du ehlovata de polasse est,
ainsi que nous le disions, constante, et se manifeste toujours par
des effets identiques portant spécialement sur Vexpectoration, les
bruits morbides et le rappel des forces par Pexcitation de Pappétit.
Dans P'observation I, nous devons signaler In rapidité avec laquelle
la bronchorrhée persistante a cédd & Pinfluence du chlorate ; cela ne
pouvait nons surprendre, car nous avons déja rapporlé dans ee re-
cueil plusieurs faits de sialorrhée buecale trés-rapidement gudrie
par le méme médicament ; Vanalogic entre ces cas ne saurait dire

méconnue. Enlin, dans celle méme observation 1, !'existence
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d'nne rechute est venue rdaliser des conditions nouvelles pour
Pessai du ehlorate; il a pu dire admistrd senl, sans adjonction d'an-
cune autre médicalion § ses elfels n’en ont 61 ni moins sirs, ni moins
prompls.

Nous avons en d'aillenrs, depuis que les faits préeddents se sont
produits, dans lesquels nous manquions d’une complite inilialive,
nous avons en plus d'une oceasion d’expérimenter isolément, dans
les mémes conditions morbides, le chlorate de potasse : tonjours les
résultats ont élé les mémes; les rapporter en détail serait répdler
exactement {oul ce que nous avons déja dit; qu'il nous suffise de
rappeler, i titve de simple mention, Phistoire d'un malade dont
nous avons déji donnd ici Pobservation & un auntre point de vue,
quoique i propos du méme agent thérapentique. (De Pellicacité du
chlorate de potasse dans Mangine glanduleuse,)

Pris d'une bronchite catarrhale tris-intense, i la suile do Pim-
mersion prolongée de ses jambes dans U'eau,  la chasse an marais,
M. G** [ut soumis immédialement & Pusage du chlorate de polasse
seul (10 grammes par jour en solution, dans 150 grammes de
guimauve additionnde de sivop d'deovees oranges amires); la loux,
qui était fréquente, 'quinteuse et doulourcuse, ef expectoration
abondante, mugquense of un pew collante qui 'aceompagnait, di-
minudrent yapidement; eelle-ci devint notablement plus claire et
plus liquide, ce dont s'apergnt bien vite M. G***, qui csl trbs-
ohservateur; dés le troisitme jour les viles sibilants qui inondaient
la f:uilrine, mélds & quelques riles sous-crépitants, avaient presque
complétement disparu; Fappélit dait rapidement revenu, ef nous
avions grand’peine & maintenir notre malade dans les limites rai-
sonnables de la satisfaction de cel appélit; le hmitiéme jour, il ijuit-
tait la chambre et reprenait ses habitudes,

Le chlorate de potasse exerce dgalement une influenee favoralile
dans la bronchile ehronique (non symplematique); mais il ¢ait
faeile de prévoir que celle influence ne pouvail dre aussi radicale
que dans les circonstances que nous venons d'examiner, Les condis
tions de la maladie sont, en effot, hien différentes ; presque toujours
la honchite catarrhale ehronique g'allie & Vemphyséme pulmonaire
et se complique d’affections eavdiaques ; aussi, nons empressons-
nous de le déclarer, et cela 0’3 rien qui doive surprendre, aussi le
chlnprate de polasso Toste--il &t pen pris somplétement impuissant
conire I'dlat morbide primitil' et dlabli & Pdtat de permanence ot
de chroniciid, Mais il rdévéle son influence habituelle nnssitidt
que des manifestations aigués viennent s'enter sur le substratum
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morbide préexistant ; d’est ce dont 1émoignent les deux faits sui-
wanls :

Ohs. V. A son enirée & Uhdpital de la Charité, salle Saint-Jean-
de-Dieu, ne 24, le nommé X..., dgé de cingquante-six ans, conduc-
teur au Pere-Lachaise, depuis longlemps affecté d’emphystme pul-
mounaire avee calarrhe chronique, offraitles signes suivants d'une ma-
nifestation aigué de cette maladie : orthopnde, expression anxieuse
de la face, coloration légérement violacée des lévres ; violents accis
de toux, suivis d"une expecloration abondante amylacée; ampliation
anomale du thorax a4 sa région antérieure; sonorilé exagérée en
avant vers les limiles laldrales du slernum ; gros roncus disséminds,
simulant les sons les plus graves d’une corde de basse, mélés surtont
du edté gauche, en arriére, & des riles sous-crdpitants fins; vibra-
Lion intense des parois thoraciques sous la main comme sous 'o-
veille; fitvre trés-modérde ; légere hypertrophie du eceur.

Traitement, — Large vésicatoive camphrd & gauche en arricre ;
chlorate de potasse, § grammes, en solution simple, dans 125 gram-
mes de julep gommeunx ; dibte.

Apris trois jours (26 junvier), la toux est plus ealme, la dypsnée
moins intense; les bruits morbides atténuds persistent encore en
majeure parlie. — Le chlorale est continud.

Du 2 au 5 fdvrier, 4 la suite d’une imprudence commise par le
malade, il se manifesle une subite ret.mt&esmnm des symptimes,
— Méme preseription.,

Le 7. Nouvel amendement 3 de plus, nous notons une sélation
remarquable du pouls. Celui-ci, qui éait au début & 70 pulsations,
est tombé aujourd’ i i moins de b5 ; les bruits morbides tendent
i disparaitre. — Chlorate de potasse, 10 grammes dans 200 gram-
mes de gomme éduleorde,

Le 12. L’amélioration est telle, que lo malade demande & sortir; il
est levd, et marche sous nos yeux sans éprouver trop de géne res-

iratoire , sans étre guéri, puisqu’il conserve un substratum mor-
Eidc chronique; il est en élat de reprendre ses occupations habi-
tuelles,

Obs. VI. N™* (Henri), dgé de {rente-luit ans, imprimeur-litho-
graphe, alfecté de bronchite catarrhale chronique, entrait le 28 avril
1857 i la salle Baint-Jean-de-Dieu, n® 21, pour des manifesia-
tions aigués de celle affection ancienne. Il était en proie & une dysp-
née intense, avee éloulfoments passagers, il une toux quinlease ct
fréquente; i la suite de celle-ci, il rendait en abondance des erachats
albumineux, recouverts comme d’éeume i leur surface @ & un élat
fébrile marqué (pouls & 108-110) s'alliait une vive edphalalgie
frontale. La résonnance thoracique élail manifestement allénude
dans toute 'étendue de la poitrine en arritre, surtout du cdlé gau-
che; partout on entendail, i "auscultation, des riles nombreux
d'une sibilance remarquablement forte et aigué : il n'y avait point
de signes d’emphyséme. —Un large vésicatoire camphré fut immé-
diatement appliqué sur la paroi thoracique gauche postérieure ; on
prescrivit, en outre, un julep gommeux diacodé ot la didte,
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Le 9 mai, c’est-i-dire douze jours aprés V'entrée du malade, il
dlait facile de constater une notable amélioration dans Pétat génd-
ral ¢t dans les phénoménes fonetionnels : la figvee avait perdu de
son intensité premibre ; la dyspnde el Poppression Caient sengible-
ment atténuées. Mais la toux eonservail, & pen de chose prés, sa
fréquence el ses caractéres, 'expectoration son abondance ; rcs riles
silalants, ronflants, Pnrsislaiu:—ut avee la méme foree el la miéme
prédominance du coté gauche., — Le vésicaloire élait sec; on pres-
erivit alors : chlovate oj,e potasse, B grammes, dans un julep gom-
meus,

Ce n'est que deux jours apris (12 mai) qu'une modification réelle,
mais {rés-remariquable, se montra dans les symptémes que nous
venons de voir persisler. L'on est surtout frappé de Ja disparition
presque complile des viles, si nombreux ef si infenses, qui ont élé
]th'.-cl.‘llr_:mn_lcnt signalés, et qui avaient paru se montrer rebelles &
a médicalion premiére. La touxet 'expectoration ont aussi singu-
litrement diminué ; la respiration s’accomplit sans gine, et, pour
nous manifester 'amélioration et le soulagement qu'il éprouve, le
malade se précipite malgré nous de son lil, et se met & courir dans
la salle, sans pemne et sans essoufflement.—La dose du chlorate est
portde & 10 grammes.

L’amélioration persiste et progresse les jours suivants : appétit
devient frés-exigeant,

Le malade sort de I'hdpital le 1°° juin, ne conservant plus rien de
I'exacerbation accidentelle de sa maladie,

11 serail superflu, pensons-nous, d'insister sur une analyse plus
détaillée des faits qui précédent ; nous résumerons, dans les propo-
sitions suivantes, les résultats essentiels qu'ils nous paraissent
mellre en évidence :

Le chlorate de potasse exerce une action modifieatrice incontesta-
ble sur la mugqueuse bronehique enflammée ;

La bronehite idiopathique aigué simple catarrhale, el méme la
bronchite capillaire; la bronchite chronique catarrhale (dans ses
exacerbations), sont aceessibles i Vinfluence de cot agent.

Cette action se manifeste par les effels constants qui suivent :
Modification rapide de Pexpectoration, qui devient d*abord plus li-
quide, plus dilude, puis perd de son abondance, et enfin se supprime
bientdt complétement ; diminution presque immédiate des bruits
morbides, amendement de la toux, excitation particulitre de I'ap-
peLit.

Il n'est pas douteux que cet effet apéritif, qui est constant, con-
tribue puissamment i la rapidité du rétablissement, par la reconsli-
tution des forces. A cet égard, Pefficacité adjuvante du chlorate de
potasse se recommande non-senlement dans la maladie dont il s'a—
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git ici, mais dans toutes celles oi1 il est hesoin et quelquefois urgent
e véveiller ot de stimuler les fonetions de estomac.

Il n'est pas indillérent de donner ee médicament & une cerlaineg
dose : celle de 40 grammes en vingl-quatre heures nous parait
consliluer une moyenne sulfisanle chez les adulies ; enfin, en raison
de son peu de solubilitd, le chlorate doit étre administré dans une
assez grande quantité de véhicule ; nous ne saurians trop recom-
mander den bien surveiller Padministration chez les malades de
Phapital,

e i U

THERAPEUTIQUE CHIRURGICALE.

Fua iraliement des plales chivurgicales el iranmotigues
par o8 pausements i Ualeool (),

Par M. Cuebevercwe, inlerne & Phdpilal des Cliniguos.

Désinfection, — Nous parlions, il o’y a qu'un instani, de la
disparition immédiate de Fodeur da pus infect, par Iaddition de
I'aleool. C'est un fait connu depuis longlemps, chagque jour nous
conservons des pitces anatomigques dans 'esprit-de-vin, et nous em~
péchons la putréfaction par ce moyen. 1l est denc tout simple de
Iappliquer aux plaies fétides.

L’eau-de-vie camplrée est sans contredit le meilleur des ddsinfee-
tants qui puisse élra utilisé pour lo traitement des solutions de con-
tinuité et des uletres detoute nature. 1l ne suffit pas, pour le prouver
i’wne fagon évidentn, de citer nos observations, qui signalent toutes
Pabsence presque complite de Podeur sui generds des ploies, ou
plutot du pus en masse. J'ai étd plus loin el j'ai pansé cerlaines
plaies fétides, ou plutdt certajns foyers d'infection alternafivement
el comparativement par tous les désinfectants  vanlds dans ces
derniers temps et par 'alecol, La supériorité au point de vue de la
désinfection est restée largement & U'aleool ; je ne parle pas de ses
aulres avanlages, lels que la stimulation de I'élat géndral, lo souticn
des forces, elc,

Je ne puis mieux faire que de rapporter un exemple que j'ai eu
dernitrement sous les yeux.

~ Ops, XII, Tl était entré dans le seyvicede M. le professenr Nélaton
un homme de cinquante-huit ans (Lalré, n° 417), alleint de néerose
du tibia. Il portait vers la partie supérienre de la jambe droite une

(1) Suite et fin, voir la dernlere livraison, p. 502,
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vasle cavilé héante. A ee nivean, le tédgument altérd avait disparn, et
le tibin élait complétement diconvert ﬁans une assez grande éendue;;
on y remarguait une solution de continuité, qui laissait une distance
de 2 ou d centimitres entre les denx extrémilés ossenses, o'élait une
arribre-cavitd oit le pus stagnait eonstamment. Les denx bouts des os
étaient noirs et donnaient un son see i la percussion avee lestylet 5 ils
dtaient mortifidés sur une longuenr de & pouces en bas et de 5 pou-
ces en haut, ¢’est-i-dive jusqu'a Partieulation du genou dans ce
sens 3 tout le hout supdrieur n’élait done quun séquestre. L'espace
i manquait entre L'u deux {ragments osseux élait le résultat de
Pélimination d*une portion néerosée. Le fémur était dgalement ma-
Inde dans la moitié de sa hautenr; il avait acquis un volume con-
sidérable ; autour de lui les tissus étaient fortement engorgés et
durs, mais il n’y avait pas de plaie i son niveau. L'articulation du
genou, envahic par les fongosilds, élait en pleine suppuration, elle
dlait ouverte sur sa partie interne ; on vovait 1i un orilice de moins
de 1 centimiire carré de largeur, par lequel on apercevait méme
un phénomine asser curieux : on y ohservait en effet des battements
tris-forts qui poussaientau dehors, d'instant en instant, une goutle-
lette de pus. L'origine de cette affection remontait & dix ans, clle
avail progressivement marché, et elle éait arrivée an :lr.-;):ré que
nous venons de déerire; le malade s"élait déeidé & entrer & Phépital
pour réclamer Famputation de son membre. Son état général était dé-
plorable, et franchement il y aurait en téméritd i pratiquer immédia-
tement Popération. On y sursit pendant quelques jours, et on admi-
nistra au malade des toniques de diverses maniéres. La suppuration
de la partie malade, avons-nous dit, élait énorme, et celle-ci ri-
Eandmt une odeur repoussante, je dirai plus, infectante et capable
e produire I'intoxication, car elle' a donné la diarrhde & Pexterne
chargé du pansemant (*). On appliqua tout d’abord de la charpie
imbibde d’aleonl dans la oavittilivézmln s bout de quelques jours,
la suppuration était beaucoup moins abondante, quoique encore
notable, et Podeur plus supportable; la santé paraissail sensible-
ment meilleure ; malheurensement, la charpie ot I'alecol ne pou-
vaient pénétrer dans I'étroit partuis qui conduisait dans la jointure,
d’oit jaillissait constamment un pus non modifié et séerété avec la
méme libéralité que par le passé, D’un autre célé, il faut bien le
dire, la suppuration des parties pansées par Valcool et lour odeur
n’étaient que diminuées, et Pune n'dtait pas plus taric que Iautre
n'avait dis]’aal'u. Le malade n'était pansé qu'une fois par jour, et
deux fois n’auraient point été de trop. On proposa done, malgrd le
résultat obtenu, évident et palpable, un mayen qw'on croyait meil-
leur dans V'espice, parce que les agents qui le constiluent portent

e titre de désinfectants, on proposa le coaltar, le permanganate de

potasse, la charpie carbonifere. Peut-étre I'alcool phénique ent-il
été préférable, mais on ne 'employa pas; les trois autres, an con-

(') Les faits de ce genre sont connus. Bérard en rapporie plusicurs analo-
gues dans son arlicle Pug du Diclionnaire en 30 vol,
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traire, furent tour a tour mis en usage dans lespace de luit jours,
Leurs effets furent manifestement identiques, c¢’est-i-dire négalils.
La suppuration redevint énorme et odeur insupportable ; en plus,
I"dtat général, qui s'é¢tait relevé d'une facon évidente, se détériora de
nouveau ; une diarrhée colliquative s’élablit, et, malgré la |1rcseri{1-
tion nouvelle de Paleoul, qui modifia derechel avantageusement la
plaie, la mort arriva avant qu'il fit possible de supprimer le foyer
d'infection. Elle se produisit cing jours aprés la reprise du panse-
menl aleoolique. Du reste, il n’est point & regretter que opération
n’ail point été faite, le fémur dtait, comme le tibia, frappé de né-
crose dans une grande élendue, el le canal médullaire élait malade
dans toute sa longueur & peun prés; la désarticulation de la cuisse
dlait la seule ressource i tenter pour qui aurait voulu enlever ln to-
talité du mal, ce qui est une condition indispensable de sucets en
chirurgie ; ch bien, qui aurait osé la pratiquer ici?

A la suite de ce fuil, je pourrais en citer d'antres qui prouvent
clairement que Palcool est le meillenr des désinfectants ; mais b quoi
bon multiplier les preuves & Pappui d’une vérité qui ne me parait
guire contestée, et gue tout le monde admeltra sans peine. J'ai eru
pourlant deveir rapporler dans tous ses détails Pobservation qui
précide, parce qu'elle contient une dlude comparative de lefficacité des
agents dits désinfectants ef de lalrool. Personne, je erois, nerefuscra
maintenant de reconnailre Ja supériorité de ce dernier, si ce n’est
peul-&tre les inventeurs des aulres, La conclusion éait facile i
prévoir 4 priori, puisque nous avions démontré que, sous l'in-
fluence de l'eau-de-vie camphrée, la suppuration des plaies dimi-
nue au point de devenir insensible, et que leur aspect extérieur se
modifie profondément el est toujours rosé et vermeil. I’oir viendrait
alors la Fétidité?

Jen aurais fini avee celte propriété deFaleool, si je n'avais un mot
it dire encore i propos d’un aceident formidable quitrop souvent met
en denil la famille médieale : je veux parler des pigitres anatomigues.
Ce que j'ai & énoncer ici n'est malhenreusement gque théorique,
car je n'ai pas une expérience {riés-élendue sur e point. On com-
prend en effet qu’il ne sulfit pas d'avoir traité avec succhs par
Palcool quelques plaies faites par un instrument de dissection,
pour venir affirmer Pefficacité de ce moyen : tant de plaies de celle
espece guérissent seules on par un simple lavage. Pour dire rigou-
reux, il faudrait au moins avoir réussi, aprés les premiers symp-
tomes indiquant' une affection qui se généralise, ou avoir & sa
disposition un nombre immense de fails établissant que les com-
plications graves ont invariablement avorté en pareilles circon-
stances. Or il n’en esl point ainsi. Cependant, si nous nous en
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rapportons & Panalogie, nous ne craindrons pas, jusqu’a prenve de
son ineflicacité, de recommander P'eau-de-vie camphrée contre la
maladie terrible qui est le fléau de notre profession. Toul ce que
nous avons dit précédemment dépose en faveur de celte analogie,
toul ce qui va suivre militera davantage encore dans ce sens,

C'est ici le licu de placer la stalistique des résultats oblenus i la
Clinique par les pansements & V'alcool, pendant les huit premiers
mois de Mannée 1864,

PLAIES TRAUMATIQUES, 9.

Plaies de téte, 6 de b & 10 centimétves de longueur.

Trois réunions par premiére intention.

Trois réunions secondaires,

Plaies articulaives, 3. Trois guérisons, L'une des plaies élait si-
fude sur le bras et I'avant-bras, communiquant avee 'articulation
du coude, clle avail 30 centimitres de long sur 45 de large. Les
autres pénélraient dans le genou.

Prames, suire p’orirations, 39. — De Pablation de deus énormes
tumeurs fibreuses du maxillaire inférieur, grosses comme une téle
du feetus chacune, — Réunion par premiére intention de la plus
grande partie de la plaie.

— de l'ablation de trois cancroides de la lévre inférieure, —
Trois réunions par premiére inlention.

— d'amputation particlle ou totale du sein, 40 : pour deux tu-
meurs adénoides, de la grosseur d'un ceuf ; pour denx kystes volu-
mineux, et pour six cancers de la mamelle. Aprés l'ablation de
ces il derniéres tumenrs, la plaie avait de 12 4 47 centimblres
dans son diamétre transversal,

Deux morts d'un cité par cancer du foie (la plaie extérieure élant
presque guérie) et de Pautre par infection purulente.

Huwit guérisons. — Sept rapides, une apris I'érysipéle.

— de deux amputations de jambe ; une guérison, une mort par
suite de tuberculisation,

— de deux désarticulations de doigts. Denx guérisons.

— de l'ablation de cing lipomes. Deux du bras, pesant, I'un
cing livres, Pautre huit livres, du volume d’une téte d'enfant i celui
d'une téte d'adulte. (Plaie de 19 & 20 centimétres de longueur,
Lieaucoup de veines.) — Réunion par premidre intention dans un
cas. — Dans Vautre, en partie réunion immédiate, en partie réu-
nion secondaive, Un de la paroi abdominale du poids de six livres
(twmeur fibro-graisseuse). Plaie de 16 centimétres. Héunion par
seconde intention. Un du dos, plaie de 43 centimélres, — Réu-
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nivn immdédiate. Ln des lombes, lipome érectile. — Deux incisions
cruciales de 10 & 12 centimélres chacune. — Réunion par seconde
intention,

— de Pextirpation d’une tumour de la [esse. Guérison apris
drysipile,

— de l'extirpation d'un cancroide du bras; plaie de 12 centime-
tres de diamétre. — Réunion cicatriciello.

— de 'ablation d"un kyste du jarret. Gudrison,

— de Vextirpation de deux tumeurs ganglionnaires : 'une du
con, grosse comme un eul; gudrison aprés érysipéle; lautre de
Faine, du volume du poing; guérison rapide,

— d'autoplastie ; de la paupitre supérienre, 2 5 du cou, pour une
fistule de la trachée, 1. — Trois gudrisons.

— de trdpanation du tibia pour un abeés chronique du canal
mddullaire. — Guérison.

— de Pextraction de deux séquestres, — Deux gudrisons,

— d'une amputation de verge. — Une guérison,

— de trois fistules & I'anus, — Trois guérisons,

— ('une fistule osseuse du jarrel. — Guérison,

Ainsi, sur 48 plaies considérables pansées & Ialcool, la plupart,
suile d’opérations, 45 ont gudri; 42 rapidement, 3 aprés érysipéles
bénins ; 3 sc sont termindes par la mort; suile de cancer géndra~
lisé, de tuberculisation, d'infection purulente (')

Je n’ai pas la prétention, par ces quelques lignes, de faire saisir
au lecteur tous les avantages de l'aleool employé comme topigue.
Ce tableau ne les traduit que d'une fagon trés-pile, mais je ne
puis faire plus, car des détails plus nombreux ne seraient pas
consultds. 1l faut avoir suivi les malades pour s’en rendre un
comple exacl. Cependant, ce fait brut de 36 gudrisons aprés 39 opd-
rations (je laisse de cdlé les plaies traumatiques), dont 35 an moins

(1) M. de Gaunleiac vient de faire sa thise sur ce sujel, Voici sa blatistique
Plaies accidentelles, conluses ou non....,..., 8 B8 gofrisons,
—  sulle damputalions {2 deigls, 2 gros or-

leils, 1 jambe, 2 pieds, partlellement), 7 7 —
—  ('ablation de Wwmeurs du sein, . ..,... 42 42 —
= | do Ostuled Panus. oo, ithsobvisaid 8006 D =
— d'ablation de lumeurs diverses,.,,.... 43 45  —
—  dextraction de séquestres....ieneen, 22—
- —_ de ballei..sscuananiinan 1 1 —
— ('noloplastie dumez..........\....... 2 2 —
= W'ampulation de la verge.........ce.0s 1 1 mort

Sur 54 malades, 55 guérisons, i
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trés-importantes, ne sera pas sans frapper les hommes altentils
qui ne sont point habituds & de pareils résultate. Ils remarque-
ront aussi qu'un seul malade est mort d'infection purulente, et
que Pérysipéle n’est venu retarder la marche de la cieatrisation que
chez trois opéids, sans produire d’ailleurs aucun accident ficheux.

Quant i cerlaines complications plus rares des plaies, nons nen
avons point observé; nous naltribuerons pourfant pas leur dé-
faut & P'usage de I'eau-de-vie camphrée, car une pareille conclusion
serait au moins prématurde, Les spasmes traumatiques, le délire
nerveux, le tétanos, cle., sonl, en effet, assez pen communs dans
les hépitaux de Paris, pour qu'il ne soit pas nécessaire de faire in-
tervenir Valeool, ‘afin d'expliquer leur absence pendant huit mois
dans un service hospitalier. Il n’en est pas de méme pour la pour-
riture d'hdpital, la phiéhite et Pangioleueite, Je crois réelle-
ment 4 l'influence avantageuse de Valeool contre eux, comme
contre D'érysipéle et Pinfection purnlente, Des renseignements qui
m’ont été fournis par mon collégue el umi de Gauléjae, il résulle
que, 'annde dernidre, & Uhopital des Cliniques, il n’a vu que deux
malades affectés d’érysipile, et qu'un seul mort d'infection puru-
lente parmi ceux qui ont &8 traités par P'epu-de-vie camphrée.
Voili done environ dix-huit mois que dure la série hewreuse ; elle
esl déji, on en conviendra, un pen longue. Jespire qu'elle conti-
nuera el qu'elle ne s’arrdlera pas i, I me semble, en effet, avoir
remarqué par 'élude journalitre des opérds, plusienrs circonstanees
et plusieurs phénoménes qui doivent donner toute confiance el gui
m'exphguent, en tous cas, d'une maniére suffisante, la rareté des
accidents en question,

Revenons done sur quelques points, et passons en revue les oh-
servations des malades qui eurent i subir des complications,

La plupart des complications, nous le savons, sont dans une
cerlaine mesure sous la dépendance de 1'état local de la plaie; ceci
est absolument vrai pour les lésions des bourgeons charnus et pour
la pourriture d’hdpital; on I'admeltra encore pour Pangiolencite et
la phlébite; pour Pinfection purulente, on fera des difficultés ; mais
pour Pérysiptle, on niera complétement une parcille assertion j elle
n’est powrtant pas, nous le démontrerons, absolument erronde.

Coux qui connaissent 'action de I'eau-de-vie camphrée sur les
plaies savent qu'il n'y a rien que de trés-naturel et de trés-simple
dans ce fail : & savoir qu’on ne rencontre pas de lésions des hour-
geons charnus ni de powrriture d’hdpital sur les solutions de con-
tinuité pansées par son moyen. En effet, elle excite constamment
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les surfaces dénudées, tout en réprimant les déviations de vitalité ;
elle affermit les tissus, elle lour conserve toujours un aspeet rose et
vermeil, La plaie n'esl jamais pile, stche ou brindtre, les granula-
tions, jamais exubdrantes, ne dégénérent pas, ne s'ulckrent pas, et
ne deviennent pas doulourcuses et irritables ; on ne les voit pas se
ramollir, saigner avec facilité, ou sinfiltrer de sang. L'action as-
tringente locale de l'aleool &'y oppose, el aussi quelque pew son
action géndrale, C'est vraisemblablement pour les mémes molifs
que nous n’avons pas vu d’angioleucites, ni de phlébites,

De Udrysipéle. — Jusqu'an mois de juin 1864, nous aurions pu
presque appliquer ces véflexions a Pérysipéle, toul en tenant comple,
bien entendu, de son caractére habituellement épidémique, lorsque
trois érysipiles se montrivent ici coup sur coup, Avouons tout de
suite que celle sorle de contre-lemps ne nous contrarie gubre, car il
montre que I'épidémie ne nous a point oublids, mais que nous avens
su Ja prévenir presque toujours, et quelquefois la combatire. La
marche particulitre qu'ont suvivie ces inflammations spéciales
vienl fort & propos appuyer notre manitre de voir, et lui fournit
P'appoint qui lui manguait pour entrainer la conviction.

Pendant les cing premicrs mois de eelle annde, ancun accident,
méme léger, ne §'était donc montré a hopital des Clinigques, i la
suile des opérations chirurgicales, aucun phénoméne irrégulier
n’élail venu entraver la marche simple des plaies, ni leur cicalrisa-
tion rapide, landis que dans les autres hépitaux de nombreuses
complications épidémiques arrélaient Pactivité des chirurgiens,
lorsque trois érysipéles vinrent jeler les doules sur la cause des
succks, el ébranlirent un moment la foi des plus croyants. Heureu-
sement cette panique ne fut pas de longue durde. La maniére dont
les accidents se manifestérent est trés-singulidre. Lorsqu’un érysi-
pele se déclare, la plaie se siche, pilit, ses livres se boursoullent,
deviennen! cedémateuses el sont primitivement el tout d’abord en-
vahies, la cutite s’étend plus tard. Quel ne fut pas notre étonnement
de voir les choses se comporter d'une' fagon toul & fait différente
chez nos malades,

Ops. XTI Un de ceux qui en furent atteints éait un jeune gar-
con de seize ans (Micollier). 1l venait d’dtre opéré d'un énorme
ganglion hypertrophié situé dans la région parotidienne ; chez lui,
tous ]e‘s a%‘mp!fﬁmes géndraux de Pérysipile existaient, allénuds il
est vrai ; il avail eu du frisson, il avail de la fitvre, de I'embarras
gastrique. La plaie était belle : nous cherchions en vain la canse de
ces phénoménes bizarres en apparence ; le cou devint douloureux,
et le troisieme jour nous découvrimes dans celie région el sur Jes
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épaules un érysiptle vainement vecherché jusqu’h ce moment. i
}mr::uuml le cuir chevelu et les paupiéves, mais o respecta towjours
es bords de o plaie elle-meme et les parties baigndes par Caleool.
En somme, il fut hénin,

Ops. XIV, Dans le deuxitme cas, il s'agit d’une femme de
soixanle-deux ans (Cazin), opérée d’un cancer du sein, le 23 mai.
Los miémes phénomenes généraux que chez le premier malade se
monlrirent ; an boul de denx juurﬁ_, érysipile apparul avee ses
caracteres habituels sur le trone, puis sur le bras voisin de Ia ma-
melle enlevéde, en ménageant toujours Vespace cn contacl avee
Peau-de-vie camphrée. Li, comme dans I'observation précddente
et dans la sui\fnu!.c! la manifestation }E[n:iémiqlw st.-m‘h]e ||_!ﬂr|er sur
Findividu tout entier, s'en emparer jusqu’i un cerlain point, s
[aire de vains efforts pour envahir le hev d'élection, cl, ne pou-
vant Patteindre, se porter partout ailleurs, Elle chemina sur la plus
grande partie du tronc. Elle ful sans malignité,

Pour le troisiéme, la marche suivie n’est pas moins curieuse.

Ons. XV. 1l est question d'une femme de quarante-nenl ans (Demai-
son), & laguelle on avait extirpé une tumeur de la ['cssc.tllcf:uis dix
jours (le 24 mai), on la pansait & Paleool, mais on avail cherché &
rapprocher les levres de la plaie avee des bandelettes de diachylon.
Tout allait bien, lorsque Pappélit diminua ; survintun léger mon-
vement fébrile; une teinte rouge avee axdiéme apparnt dans le dos et
disparut au bout de trois jours, L'élal général élait bon, quand un
un seplenaire plus lavd, il se montra, chez celle méme malade, un
dérysipele de la face, sans continuilé avee le premier; il fut léger.

1L est inléressant, comme il résulte de ce gui précéde, de suivee
la Tutte qui s’éablit entre la maladie et le traitement préventil quon
lui oppose, et de voir la manifestation morbide, en' dernier lieu,
vaincue par le médieament. Ces trois fails me paraissent avoir une
grande portde, parce qu'ils démontrent clairement les eflets éner-
giques de Vagent dont la puissance n'est pas toujours assez grande
pour arvéter brusquement dans sa marche envahissante Uallection
épidémique ; mais loujours assez efficace pour Ja combatire avan-
tageusement aussi bien par son aclion générale que par son action
loeale. 1l faut teniv comple, dans les succts el les insuceds, de
la manigre plus ou moins soignée, plus on moins rigoureuse, dont
sont fails les pansements, Il est évident, par exemple, que les acei-
dents surviendront plus facilement avee des plaies dont les bords
sont réunis par du diachylon, qui sont en grande partie couvertes
par des substances dlrangires, el dont la surface vive par consé-
quent est & peine touchée par Paleool, par le liquide qui peut les en
sauvegarder, quavee celles u'il baignera largement. La fréquende
des pansements do't ére aussi prise en considération. Nous n’avons
presque toujours fait qu'un pansement par jour ; mais lorsque la

TOME LXVIL, 8* LIVR. 25
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température est élevée, I'évaporation considérable, la charpie séche
vite, et, aun hout de quelques heures, Peffet du pansement est nal,
Il est préférable alors de le repouveler deux fois dans les vingl-
quatre heures, Dans un cerlain nombre de cas, pous avons cu
heaneoup i nous louer de celte pratique.

De linfection purulente. — Liinfection purulente est loujours
le fidan des opdrations et la terreur des chirurgiens dans les ser-
viees nosocomianx de Paris, ob beauconp de canses prédisposantes a
son développement se trouvent réunics, 'encombrement, la viciation
de air et los conditions de la fagile propagation de Pépidémie, sans
compter toules celles qui sont capables de diminuer la rdsistance de
Péeomomie, comme wne alimentation queljuelois peu appropride, la
tristesse, les chagrins, l'isolement, et I'absence des consolations el des
encourpgements des amis el de la famille. Il en est de méme de In
débiiité naturelle de la constilution, si commune chez les individus
qjui se présentent i I'hopital, apris aveir longtemps lulté contre leur
mal, et qui ne se décident qu'a Ta dérnitre extrémilé & réclamer une
opération, Celui qui pourrait, malgrd ces manvaises conditions,
el en allendant qu'elles soient améliorfes, rouver un moyen assez
énergique pour combaltre avee avantage cel accident terrible ou
le prévenir, rendrait, sans ancun deule, un immense serviee b la
chirurgie. Ce moyen me semble aujourd’hui entre les mains des
praticiens, el ceux qui ont remis en homneur les préparations
alcooliques pour le pansement des plaies ont réalisé, en partie, ce
ilésidératum, 1ls sont cerlainement dans une voie féconde en henreux
résullats, En effet, V'expérionce s'est déji prononede, puisqu'il n’y a
e cetle annde, & la Clinique, qu'un seul cas d'infection purulente
parmi les opérés pansds i Paleool,

Ops. XVI. Elle se produisit 4 la suile de ablation d’un cancer
du sein. La réunion immédiate avait 616 lentée, et il s'élait fait, sous
les bandelettes trop nombreuses qui avaient été appliquées, un amas
de pus et de sanie quon nae chassa pas assez 100 el qui facilila,
comme cela est si fréquent, la résorption. Les pansements avaient
done é1é exdcutds d'une fagon défectueuse, de sorte que ce cas isolé
prouve pew contre leur valeur.

Pour ne négliger aucune des données de la question, et pour ré-
futer celte singuliére objection si facile & faire, que les nombreux
suceds oblenus dans eel hopital sont le fait d'un hasard heurewz,
J'ajouterai que nous avons eu i déplorer deux morts par pyohémie
chez deux sujels quine furent pas traités par'eau-de-vie camphrée,
lls ne purent I'étre, & cause du siége de Paflection et de sa nature,
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Chez I'un d’oux méme, entvé depuis quelques jours sculement i
I'hopital, 31 »’y avail pas lien & appliquer de pansement ; il dlait
atteint de polype naso-pharyngien, et il n’avait subi aucune sorte
L’opération. Il avait eu une hémorrhagie qui avait nécessité na-
turellement une légere excoriation, mais il n’est pas cerlain que
la diathése purulente n’exislait pas avant sa production. L'aulre
dlait affecté d'anus contre nature. La résorption se montra i la
suite de V'application de la pince entérotome de Dupuytren, 1l me
semble done, sauf illusion de ma part, quion est fondé i admelttre
que les pansements aleooligues diminuent singulierement le nomébre
des infections purulentes. Mais sil en est ainsi, nous ne présen-
tons l'eau-de-vie eamphrée que comme agent préventif; car tous
nos malades ontdlé traités par 'aleool, immédiatement aprés opéra-
tion el jusqu’i cicalrisation complite de leur solution de continuité. Il
est ¥rai pourtant que, chez un individu entré ici pour une plaie de
téte datant de plusicurs jours, aves une suppuration irés-abondante
el un décollement énorme du cuir chevelu, on observait quelques
sympldmes d'infection purulente : frissons, abattement, douleurs
des membres, teinte ielérique de la face, lorsqu’on commenca les
injections et les pansements i I'eau-de-vie ; mais rien, jo crois, ne
nous autorise & dire quil éait effectivement sous le coup d'une
pyohiémie, 1l faut done attendre pour fixer ce dernier point. A quoi
bon d'ailleurs cette recherche probablement infructucuse, et au
moins inutile, puisque nous avons en nolre possession un moyen
simple, efficace, que chacun peut se procurer entout lieu, ou plutdt que
I'on a toujours sous la main, et qu'il est facile d'employer i propos (*).

(") M. le doclenr Datailhé, dans une nouvelle communication i 1'Académie
des sciences, vienl d'aflirmer 'impossibilité de Vinfeelion purolenle & la suite
des plaies pansées a Ualeool, Dans une intention cerfainement excellente, mais
avee un zide un pen trop enthousiaste, il a publié des vésolials merveilleux
puisés i la Clinique, malheureusement ils sonl enlachés d'vie pelile erreur,
comme on en jugera par la statistique que novs avons doonée plus haul. La
rialilé est agsez probante, pour gu'il ne soit pos nécessaire de 1'embellir, Geo-
pendant nous n'aurions peint Sleve la voix i M. Balailbé w'avait, & Vappui de
aes assertions, invogué le Wmoignage de personnes qui ont 618 (res-clonntes du
temoignage qu'elles donnaient. Elles sont presque aussi partisans des panse-
ments &' 1'aleeol que M. Patailhé lui-mbme, si toutefois la chose sl possible,
el elles ne voudraient pas jeler du diserédil sur ces derniers par quelques exa<
gérations (aciles i comprendre, mais toujours nuisibles, On pe eroit, peint aox
médicaments infaillibles. Les spécifiques, le mercure, le sulfate de quining sont
parfois en défaul, pourqguoi n'en serait-il pas de méme de V'eau-de-vie 7 Je
erais avoir raduil ici la pensée de M. Houel, particalitrement engagd daus la
question, ;
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Chercherons-nous & pénélrer maintenant le méeanisme de celle
action préventive que nous posons comme démontrée : il fandrait
sans doute au préalable connaitre le nature intime de V'affection
purulente, Or, nous sommes fored de Pavouer, elle ne nous est
encore qu'imparfaitement révélde. Cependant, que 'on aceeple la
doctrine de la résorption, par les veines et les lymphatiques, ou
celle de {a phighite ; que U'on admetle la théorie de la fievre essen—
tielle Tessier), on de Fembolie (Virchow), pew nous imporle en
définitive; le fait avéré par tout le monde est celui-ci : dans I'im=-
mense majorité des cas au moins « la pyohémic reconnail pour
cause premicre une suppuration sur un point queleongue du corps. »
Lt bien! nous détruisons eetle suppuration, nous lui enlevons ses
propriétis malfaisantes en décomposant son élément essentiel, L con-
clusion se tive d’elle-méme. D'ailleurs, si une seule des opinions
que nous venons d'énumérer est vraie, elle vienl préler son concours
4 ma maniére de voir. La résorption délétére n'est plus possible,
puisque, comme le microscope le démontre, le principe actif da
pus, le globule purulent est anihilé par Falcool & la surface de la
plaie, en effet il ne reste & sa place que des granules albumineux
el graisseux. L'infection par la phlébite ou la lymphangite ne
Vest pas davantage, puisque Pune et 'autre sont empéehées. Enlin,
pourquoi des embolies ou une fibvre essentielle chex un malade qui
a une plaie non suppuranle, plutdt gue chez un autre qui n’a pas
de plaie du tout. Mais il faut, comme on le voit, pour que le rai-
sonnement soil rigoureux, que la solution de continuité ne soit pas
baignée par le pus. 5ila pyohémie se produisail quand méme, il se-
rait lemps d'examiner & nouveau la théorie de Tessier.

Lorsqu’on oblient la réunion immédiate, la suppuration est
anéantie du méme coup, et par consiéquent avee elle toule crainle
de résorption. Il est done opportun de la tenter loules les fois qu'il
est permis de espérer. Or, Peau-de-vie camphivée la favorise, il
fandra done appliquer sur les lovres de la plaie rapprochées un
plumasseau de charpie imbibé de ce liquide. 5i elle échoue, on
se hitera de donner issue au pus accumulé derritre la suture, 8'l
croupit, on délergera par une injection les anfracluosilés, el si
celles-ci sonl sinueuses et profondes, on les rempliva de bourdon-
nels imprégnds d'aleool.

On a de toul lemps remarqué que la coloration rosée d'une
surface dénudde était un signe excellent, et Vindice de I'absence de
loule menace de pyohémie. L'eau-de-vie est Vagent le mieux
approprié pour amener de pareils effets, ef, nous I'avons vu, quand
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on la mel en usage, les plaies sont constamment vermeilles, Voild
done encore une preuve de sa valeur, Son emploi étant on ne peut
plus facile, on I'appliquera dis le commencement, et on n’attendra
pas pour s'en servir que la solution de continuilé soit pile et
blafarde, Si cel accident précurseur arrivait, il y aurait encore
moins & hésiter, et il serail souvent temps I’agiv encore. De quelque
cdlé que nous nous retowrnions, Paleool répond i toutes les indica—
tions. Nous sommes élonmé que le raisonnement n'ait pas conduit
plutét & Pemployer. Que ceux qui préferent les faits & la théorie
consultent les résultats oblenus, et ils verront que le plus parfait
accord riégne entre ces denx ordres de preuves,

- e L - e ———

CHIMIE ET PHARMACIE.

e ——

sur la prépavation do chloroforme destind i Panesthésico
chirurgicale.

Par M. Apuiar, pharmacien,

(uelle découverte a plus élonné le monde et mieux servi les
hommes que celle merveillense conquéte du chlovoforme par
Liehig et Boubeiran, et son heureuse application parle professeur
Simpson ! Pourquoi faut-il quan moment ot la thérapeutique
tend a s'élever, comme les autres branches de 'art de guérir, &
une préeision toute seientifique, de nombreuses publications vien—
nent chaque jour appeler Patlention des chirurgiens sur I'impureté
de ce précieux agent anesthésique. Déji diés 1848, M. Lesuenr
constatait qu'il n'obtenait plus les mémes elfets avec les mémes
doses, et qu'il avait été forcé d'opérer, dans certains cas graves,
sans avoir pu déterminer Panesthésie, tout en employant de grandes
quantités de chloroforme. Cette remarque a été répétée bien des
fois depuis, et tout récemment le docteur Rubio, de Séville, déplo-
rait d’avoir éié obligd de pratiquer la premidre ovariotomie en
Espagne, sans avoir pu produire Panesthésie, malgré P'emploi de
30 grammes de chloroforme et deux heures d'attente {Union
medicale, 17 novembre), adjurant les pharmaciens d'étre plus
soucieux de la purelé de ce produit,

Le chloroforme ne peut plus éire rangé anjourd’hui, dans le
cadre déjd trop restreint des préparations qui sortent du lahora-
toire du pharmacien. La difficulté de Poblenir, Pextension toujours
plus grande de son emploi en font Pobjet d’une fabrication spéciale,
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Mais ce produit, tol que le commerce lo fonrnit en pénéral, est loin
de répondre au véritable chloroforme anesthésique des savants
auteurs de sa découverte. Il peut renfermer, soit par adultération,
ou par un défaut de soin dans sa préparation, plusieurs matitres
étrangires, dont il est indispensable de le débarrasser avant de le
délivrer aux chirurgiens.

Le nombre des substances qi’on rencontre le plus souvent dans
le chloroforme impur, falsifié ou mal préparé, est encore assez
considérable ; on peut citer Faleool, le chlore, Pacide chlorhydrique,
Véther sulfurique, des composés du méthyle, Paldéhyde, eau, des
malitres fixes, ele., ete. Parmi ces substances, les unes sont tris-
sensibles aux rdactifs chimiques, il est toujours trés-facile de con-
slater leur présence; mais souvent il en existe d’autres de la nalure
du ehloroforme lui-méme, quon ne peut déeowvrir que par un
cxamen beaucoup plus approfond:,

Appelé depuis quelques anndes & purifier le chloroforme desting
an service de mon officine, j'ai souvent ew Poccasion de constater
que P'absence compléte des matieres élrangdres sensibles aux réac-
lifs, w'élait pas encore un indice suffisant de sa pureté. Celle
observation, répétée plusieurs fois sur des chlovoformes de diffi-
rentes provenances, m'a donné l'idée de rechercher quelles pour-
raient étre les dpreuves praliques nécessaires pour obienir un
produit capable d'inspirer toute confiance aux chivurgiens. Jo les
indiquerai, afin que chacun puisse, en lés suivant, oblenir le seul
chloroforme qui devrait servir & produire I'anesthésie,

Jusqu’ici, les chimistes ne se sont guére préoccupis que de la
recherche des corps élrangers sensibles aux réactifs. Clest ainsi
que Soubeiran, le premier; enseignait qu'une goutle de chloroforme
versde sur un mdlange & parties dgales d’eau distillée et d'acide
sulfurique & 66 degrés le traverse et gagne le fond s'il est pur,
tandis qu'il flotte i la surface 8'il est aleoolique. Mais cetle expi-
rience demande une grande habitude; cf elle ne réussit bien que
si la quantilé d'aleool s’y trouve mélangée au chloroforme, dans
une piroportion nolable,

M. Mialhe a aussi proposé de verser une ou plusieurs goultes
de chloroforme dans un tulie conténant de I'eau, afin de recon-
naitre la présence de l'aleool par l'opalescence gqui doit s’ensuivre 3
mais un chimiste éiranger adémontrd que ce caractére h'esl pas tou-
jours coneluant, puisqu'il se présente quelquefois avec du chloro-
forme exempt d’alcool.

Plisieurs ‘auirés réactifs ont été proposds dans ce but: c'est
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Pacide chromique préconisé par M. Catell; un  deux erislaux dans
8 & 10 grammes de chlorolorme y décdlent la présence de Paleool
par la formation de I"oxyde vert de chirome, hien reconnaissable &
s couleur; ¢’est Palbumine indiquée par M. Letheby, chimiste
distingué de Londres, comme e congulant sous U'influence seule
de Palcool méme, dang une Liés-minime proportion § cest I saditim
dessiché an papier sans  colle, conseillé tout vécemment par
M. Nardry, comme décélant I'alcool et I'éther par le dégagement
de Phydrogine, bien que sur ce ]minl il y ait des réserves i faire,
ear I'éther chimiquement pur n'est pas attaqué par e sodinm, et le
dégagement de Phydrogéne n'est pas non plos un indice de la
présence de Paleool, puisqu'il a Hew sots Vinflnence d'one (rbs-
faible quantité d'ean. Enfin, il v o le nitro-sullure de for, proposé
pat M. Roussin, qui de toutes les subislances que nous venons do
passer en revue, est assirdment celle qui’ donne les meillenrs
résultats, dla condition, néanmoins, qu'il soit proparé depiis peu de
lemps.

8i done ces diverses éprenves ont une valeur incontestable pour
le chimiste qui veut s’assurer de la prdsence d'un agent sl commu-
nément répandu dans le chloroforme, dussi bien que pour le chi-
rutgicn qui veul dissiper sa défance & cel égard, on veolt qu'elles
sonl insuffisanies pour affirmer la pureté du chloroforme.

Le chlore en excis duns Phypochlorite de chaux passe tonjours
i la distillation avec le ¢hlovofornie; il doit éire Pobjet d'une élimi-
nation compléte, & cause des dangers que 1ii el ses composds pout -
raichit dntrainer.  On sail que oo gaz ne pedl #re réspitd, méme
mélahgd d'ait, sans produire un sentithent de strangulation ol de
constrietion de la poilvine accompagnd de toux ol parfols méme de
erachement de gang. La séparation du chloroforme e'effeetue facile-
mient, ainsi qiie nous' le verrons plus foin.

L'acide chlorhydvique dotit M. Letheby a tronvd jisqu'a 53 jour
100 dans un chloroforme fourni & hipital de Londres, sy ren-
cotilie anssi; soil par suile d'un défaut de oin dans 1a préparation
i chloroforme; soit par Paltération’ spontanée du eliloroforme
lii-mime. On eovstale facilement si priseiice en agilant le produdit
iessayer avee de Penu distillée, qui actpuiert ln propriéé de rougir
le totitnesol, et de produire un préeipité aver Vazotate dargent.

Telles sont Jes sithslanices e Pon se contente de feciereher le
plus souvent dans le ehlorofvrme di commeree. Mais, indépendam-
ment de cos alléritions grossibres fiour ainsi dive, qu'elles vésul-
tent d'une préparation imparfaite, de son altération spontande’ ou
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il'une coupable falsification, il &'y renconire plusicurs autres corps
dlrangers insensibles aux réaetifs, el qui par 1 méme leur éehap-
pent. Oulre, cerlaines matitres hélérogenes comme l'eau, les
huiles hydro-carbonées et des substances organigues sans aclion
nuisible sur I'économie, ot qu'une gimple rectification peut faire
disparaitre, il en est qui participent de la nature méme du chloro-
forme, en font pour ainsi dire partie intégrante, et ne s’en sépa-
rent que par des opérations minuticuses.

Clest ainsi quaprés avoir enlevé & cerlaing chloroformes du
commerce les derniéres portions d'ean et daleosl, el métre assurd
qu'il ne renfermait plus aucune trace des substances précilées, je
fus fort étonné de voir que le liquide, que je croyais ainsi chimi-
quement pur, distillait i une température supérieure i 602,8, el ne
répondait ni par sa densitéd, ni par son point d'ébullition, au véri-
table ehloroforme de Lichig et Soubeiran. On sait en effet que la
densité de celui-ci est de 17,48 el le point d¢ébullition de 60°,8. 11
fallait done en chercher les causes aillenrs et pousser plus loin mes
investigalions.

Cetle variation dans le point d'¢bullition ne pouvait tenir qu'i
la présence de cerlaing liquides étrangers de la nature du chloro-
forme lui-méme, c'est-i-dire aux composés chlorés du méthyle
dont M. Letheby, le premier, a signalé l'existence, en appelant
Fattention sur leur nocuité, Capables de produire les accidents les
plus graves, la eéphalalgie et une rapide prostration générale, ils
doivent, dit I'auteur de ce travail, étresdpards avee soin, el il recom-
mande aux chivurgiens de n'employer le chloroforme qu'apris
s'0tre assurds qu'il est parfailement exempt de ces différents corps.
Mais comment opérer celte séparation? En dchappant & tous les
réactifs connus, ces corps paraissent rendre celte tache impossible,
et ee n'est que par une cerlaine sévie d'opérations et de distillations
fractionnées, qu'on arrive & débarrasser le chlovoforme de tous ces
produils élrangers.

Amendé ainsi & conslater par la distillation Pimpureté du chlore-
forme, que nul réactif ne pouvail m'indiquer, j'ai été conduit de
mdéme, pour I'obtenir chimiquement pur, i faire de son point d’¢bul-
lition le critérinm absolu de sa pureté, Par ce moyen pralique,
je suis parvenu i séparer ces composés chlords du mdéthyle, qui lui
communiquent une odeur vive el stupéliante, en masquant la sua-
vilé qui le caractérise et qui semble élre la cause principale de Vir-
ritation bronchique et de la toux, souvent observées lors de son
inhalation,
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Il est done bien évident, d'apris ce qui préeéde, qu'il ne suflit pas
e débarrasser le chloroforme des corps élrangers décelés par les
réactifs pour le rendre véritablement pur el sans danger, el 'un a pu
voir qu'd moins d'une rectification toute spéciale de sa part, le
pharmacien ne peul jamais élre sir de le délivrer dans cel dlat,
Voici en détail les opérations successives qu'il est nécessaire de
Ini faire subir pour étre en droit de lui donner le titre de chioro-
furme anesthdsigue. :

1¢ On commence par agiter avee de I'ean pour enlever 'aleool,
Ces lavages doivent étre répétds un grand nombre de fois ; ear, vers
la fin, lorsque Paleool est en tros-faible quantité, il y a pour ainsi
dire équilibre dans Uaflinilé du chloroforme et de Pean pour Pal-
cool, On s'assure, du reste, de son ahsence complite par Pacide
chromique et le binitrosulfure de fer récemment préparé, Le pre-
mier n'est pas déeomposd el celui-ci reste complélement insoluble,
lorsque le chloroforme est tout a fait privé d'aleool. Les lavages
b l'eau ont aussi l'avantage de faire disparaitre Ualdéhyde qu'il
peut conlenir.

2 Débarrassé déja par ces opérations d'une grande parlic du
chlore el de ses dérvivés, on le met de nouveau en contact avec une
faible dissolution de carbonate de soude, qui sature les derniéres
traces de chlore, ainsi que les acides chlorhydrique et hyppochlo-
raux qui pourraient rester en dissolution,

3 On enléve au ehloroforme toute 'ean quil retient en dissolu-
tion, en le faisant digérer vingt-quatre & quarante-huit henres sur
du chlorure de caleium. Cest la une opération qui n’est pas anssi
simple qu’elle le parait au premier abord, car il faut employer une
grande quantité de sel déshydratant, et souvent est-on obligé de
recommencer cette méme épreuve & plusieurs reprises. Il ne reste
plus qu’a soumettre le chloroforme & une premitre rectification, en
ayant soin de ne pas trop élever la température ct apris toutefois
Pavoir additionné du vingtitme de son poids d’huile blanche, qui
retient les matiéres hydrocarbonées restées en dissolution. Ainsi
rectifié, le chloroforme doil aveir une odeur franche, caractéristi-
que; il ne doit laisser aneun résidu lorsqu’on Pabandonne i une
évaporation spontande dans une capsule de verre. Clest aprés cetle
derniére épreuve qu'on peut sérieusement délerminer la densité et
le point d’ébullition, afin de s'assurer de I'absence complite des
chlorures de méthyline plus chloréds,

4° ll arrive souvent qu'aprés ces difféventes éprenves le ehloroforme
est sullisamment pur pour servir aux besoins de la chirurgie, mais
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il est tonjours plus sage de le soumettre aux ¢preuves définitives, la
densité et le point d’ébullition. Si, dans cette dernivre expérience, le
thermométre dépasse le soixante et unitme degrd et qu'il monlte,
comme nous Pavons yu quelquefvis, jusqu’au soixanle-huoitigme
degré de Péehelle centigrade, il faudra ou rejeter ce chloroforme,
commeimpropre i produire anesthésie, oule soumettre i une série
de rectifications jusqud ce qu'on soit arvivd & oblenir un produit
exempl de ces corps élrangers, quil est impossible de séparer sans
ilétruire le chloroforme lui-méme.

Déliveé aver tontes ces garanties, le chloroforme offrivait eertai-
nement des eonditions d'innoeuitéd et de sdeurité qu'on ne peut
attendre des produits si souvent impurs dit commerce. Noug ne
priétendons pas néanmoins qu'il ne résultera plus de malheurs ni
daccidents de son emploi ; notre but a élé simplement de montrer
quiil est possible d'oblenir chimiquement pur, par des procédds
pratiques, Panesthiésique le plus répandu anjourd’hni, et dissiper
aussi les incertitudes qui peuvent s'élever & cet dgard dans Pesprit
des praticiens. Dans cel élat de pureté irrdprochable, s'il arrive
encore des aceidents, les chirurgiens n'auront plus du moins i les
imputer qu'au chloroforme lui-méme et non & son impuretd .,

Observation sar e tanuin afficinal.

La consommation du tannin est devenue tris-grande depuis que
la thérapeutique a accepté cet agent comme le type le plus précieux
des astringents végétaux ; malheureusement cetle subslanee est loin
délre toujours trés-pure. Beaucoup de midecins se plaignent qu'elle
n'est pas complétement soluble, et que les malades lui  trouvent
une odeur ef une saveur détestables ; nous en avons cherché la cause
et croyons pouveir Pattribuer i la nature de 'éther qui a servi a sa
préparation.

Aujourd’hui on fait des aleools avee de la betterave, du bois, des
grains, du mare de raisin, Ces produits ont tous des ardmes félides
qui se communigquent aux élhers qu'on fait aves cux,

Les éthers douds de mauvais godt devraient 8lre employés scule-
ment aux besoins de Vindustrie ; il n'en est pas toujours ainsi.
Certains individus qui font de la pharmacie sans diplome les déli-
vrent au public comme bon médicament, ignorant cux-mémes
qu’ils sont d'une mauvaise qualité,

Les médecins nous font encore observer que du tannin pris dans
plusieurs officines offre rarement la méme couleur. Cetle différence

page 362 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1864x67&p=362

@BITH

— 363 —

de nuance tient & ln nalure et  la provenance des noix de galle ; depuis
plusicurs anndes la France ne regoil que de trés- pelites quantités
de noix de galle d’Alep, que Pon regarde comme les plus riches en
tannin. Leur prix estde 5 francs le kilogramme. Le tannin qu’elles
fonrnissent a une belle couleur jaune, il est tris-estimé des phar-
maciens, surtoul 8'il a été prépard avec des éthers faits avec de I'al-
cool de vin,

Powr remplacer les noix de galle d’Alep, cest-i-dire officinales,
les fabwicants de produits chimiques emploient des noix de galle
ijui nous viennent de Chine et du Japon ; elles sont moins chires
fue les autres, elles ne valent dans le commerce que 2 franes le
kilogramme. Le tannin quon en retire est d'un blane terne, il est
trds-hon pour industrie, parce qu’il plait moing i Pwil. Nous en-
pageons done nos conlvives & n'accepler que 'acide tannique pré-
senlant lous los caractéres qui lui sont propres : solubilitd, odeur
franche et saveur astringenle, exempt d’empyreume, ete.

Stanislas MaRTIN,
—— S
CORRESPONDANCE MEDICALE.

[

Note sur un ens d'embryotomie praflguée avee succes
au moeyen dane fieelle.

Depuis quelques années, M. le professeur Pajol appelle, dans
ses cours, allention de ses mombreux éléves sur un nouveau
moyen de pratiquer I'embryotomie dans les cas de présentation du
trone. L'an dernier, il en a méme fait mention dans un mémoire
qu'il & lu & 'Académie de médecine. Ce procédé consiste i passer
une ficells autour du cou du feetus et & tirer alternativement su
chaque extrémild, de manidre & produire un mouvement de scie.
Ln quelques sccondes la section est faite, Malgré les avantages
gqu'aurait ce procédé, malgrd 'importante publicité dont il est
Pobjet, il n'a pas encore élé, que je sache, mis en pratique, Cela
tient @ lo difficulté gu'on éprouve & passer lé Gl autour du cou.
Clest la; en effet, lo neud de la question, Aussi s'est-on effored &
Fenvi de trouver un instrument capable de lever celte difficulté,
M. Pajot, M, Tarnier, ete., en ont chacun proposé un, Malgré ces
efforts, la question ne parait pas avoir fait de progris, pent-dire
parce que ces instruments ne sont pas d'un emploi trés-facile, el
qu'ils viennenl augmenter sans nécessilé le nombre déji si grand
de ceux dont le praticien peut avoir besoin. Quoi qw'il en soil,
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voici un moyen d’arriver au but aussi simple que possible, et qui
n'exige ancun instrument. Ce moyen n'est pas du domaine de la
théorie ; il a éié aussitol appliqué que trouvd, dans un cas de pré-
sentation de I'épaule ot la version et I'embryotomie élaient impos—
sibles. Je ne saurais mieux faire, pour donner une idée de la marche
que j’ai snivie, que de rapporter cette observation,

Le 27 juin dernier, vers dix heures du matin, je suis appelé &
Saint-Germain, commune distante d’envivon 16 kilometres de ma
résidence, auprés de Frangoise V¥**, en travail depuis plusienrs
jours, Cette femme est dgée de quarante-sepl ans, de taille moyenne,
et parait bien constitude, Elle est arrivée au terme de sa sixieme
grossesse. Les cing premitres couches ont étd faciles ot heureuses,
Quant a la sixiéme, elle s’est annoneée par les douleurs ordinaires,
le 2§ juin avant le jour : & neuf heures, les eaux se sont deoulées,
et depuis ee moment jusqu’a notre arrivée, c'est-a-dire pendant
plus de trois jours, cette malheurcuse a en des douleurs atroces
presque continuelles, sans résultat apparent. La sage-fernme nous
apprend méme que la partie fielale est encove tris—élevée, et qu'il
lui a élé impossible jusqu’ici de reconnaitre la présentation.

Je procide aussitdl i Pexamen. La matrice est tellement rétractée
sur le fietus qu'elle en dessine les contours, On sent & travers les
parois de 'abdomen, dans la fosse iliaque droite, un corps dur,
arrondi, qui parail étrela téte, et, dans le flanc gauche, une saillie
irréguliere qui simule Vextrémité pelvienne. Une anse de cordon
pend i la vulve; elle est froide, molle, verditre, sans pulsations.
La partie feetale qui se présente est encore au détroit supérienr :
¢'est un conde. Je Paccroche et j'améne au dehors la main droite.
Elle est livide : la peau a déji subi un certain degré d’altération, et
P'épiderme se souléve quand je veux passer un lacs sur le bras, Je
complite le diagnostic en constatant que la téte est i droite et 'omo-
plate en arritre. J'ai aflaire par conséquent & une présentation de
I'épaule droite, dos en arriére. Quant au feetus, il est mort depuis
longlemps.

I 'y a pas & hésiter ; il faut faire la version. "Aprés avoir pris
les soins préliminaires, ['introduis la main droite dans le vagin ; je
franchis 'orifice sans trop de difficulté, et je Vengage & la partie
postérienre sur le dos de Penfant. Mais j'éprouve aussitdt une
résistance des plus énergiques : la main se trouve direinte entre le
corps du foelus el les parois ulérines par une violente rétraction
tétanique, qui s'augmente encore de contraclions presque couli—
nuelles produites par son contact, Je parviens cependant jusqu'au
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sacrum ; mais i, impossible d'aller plus loin, Pessaye alors de
contourner le fwlus et de passer sur la face antérieure, espdrant
que, dans ce mouvement, jo serai peul-flre assex lLeursux pour
rencontrer les picds ; mais ¢’est vainement : la résistance et insur-
montable de tous les cités. Force m'est alors de retirer la main
dpuisde et engourdie. Apriés quelques moments de repos, seconde
tenlative, mais en passant immeédiatement sur le plan antdrieur et
allant ainsi directement & la recherche des pieds, Je suis encore
moing hewreux, s'il est possible, que la premiére fois; je parviens
i peine au nivean des fausses cotes.

Evidemment In version est impossible, si je ne parviens pas
calmer la rétraction utérine, Mais de tous les moyens i employer
dans ce but, il ne s’en trouve qu'un & ma disposition et ¢’est le
moins aclif : je veux parler des bains prolongés. Quant an chloro-
forme et au lauddnum, je n'en ai pas sous la main, et je suis 4
plus de qualre licues de ma résidence et de toute pharmacie, La
syncope par la saignde ne me pavail pas indiquée, i cause de la
laiblesse de la femme, la morl du foetus faisant un devoir d’évifer
tout ce qui pourrait compromelire la vie de la mére. Je fais en
conséquence metlre la femme dans un bain, sans trop compler
cependant sur efficacité de ce moyen. Aussi, je commence & me
préoecuper de la nécessité ol je pourrai me tronver de pratiquer
I'embryotomie. Mais comment faire cette opération 7 Je n’ai aucun
des instruments nécessaires ; de simples ciscaux de trousse, voild
tout ce qui est & ma disposition. Je songe alors au moyen conseillé
par M. Pajot, mais ici encore, il v a la difficulté de passer le fil
autour du con du fwetus. L'hahile professeur pense que sl est un
instrument eapable de résoudre le probliéme, ¢’est le crochet mousse
plus ou moins modilié, parce qu'il est lowjours possible, d'apris
lui, de passer un crochet autour du cou de Uenfant. Je m’attache &
cetle idée, el je fais par précaution percer Fextrémild d'un des cro-
chels mousses du forceps pour y fixer le fil, en méme temps, je fais
chercher une ficelle de soie, selon la recommandation du mailre.

Pendant ce temps, la femme a pris son bain. Elle est remise en
place : j'essaye de nouveau la version, mais, comme les deux pre-
miéres fois, la résistance est insurmontable. Il me parait dange-
reux de s'obstiner davantage & faire cetle opération, et jo me décide
i pratiquer P'embryotomie.

Japprends alors qu'on n’a pas trouvé de corde de soie. Comme
M. Pajot ne parle dans ses cours que de ce genre de [, je crois
un instant que ¢est parce qu'il a seul la propriété de couper les
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lissus, el j'abandonne & regret ce moyen. Je me vois réduit &
tenter la détroneation avee mes ciseaux do trousse. Je fais abaisser,
aulant que possible, le cou du fortus, au moyen d'un des crochets
du forceps par M. Borie, médecin de la localité, qui était venu
w’oflrir son concours, Malgré celte précaution, les eiseaux n'arri-
vent sur le cou qu'en pénélrant complétement dans le vagin, 11 est
impossible de les manceuvrer dans celle position : Pdcartement
que peuvent prendre les branches est si faible, que j'ai la plus
grande peine méme a pincer les parties molles. L'opdration ne
peul quidtre excessivement laboricuse, sinon impossible par ee
procédé, Découragé, il me vient a l'idée, avant d’aller plus loin,
('essayer si une simple ficelle de fouet ne produirait pas le méme
eflel qu'une corde de soie. Je laisse de cdté le erochet mousse que
Jui fail préparer et qui ne me parait pas ndcessaire, car je sens
qu'avec le doigt, que j'avais introduit pour diviger les ciscaux, il me
gera facile d'embrasser le cou du feetus. Je double Mextrémité de la
licelle, e, an moyen d'un nceud, je fais un anncau assez grand
pour y passer Vextrémitd de l'index, mais pas assex pour que la
phalange 'y enfonce complélement. Fengage I'index gauche dans
cet anneaw, el je Iintroduis dans le vagin, en entrainant le fil.
Arrivé & la partie posléricurs du cou, je le recourbe autour de cot
organe, de maniére i Vembrasser autant que possible. Alors, je
relire mon doigt avee précaulion, pour ne pas entrainer le fil en
arridre, el je laisse l'anneau pendant & la partie antdrieure du cou.
Cela fait, j'introduis la main droile, et avee Findex et le médius,
je cherche i saisir cel anneau. Apris quelques titonnements, jo
réussis & U'entrainer au debors, Le reste ne fut plus qu'un jen, Je
fis des tractions allernatives sur chaque extrémité, de maniére i
produire un mouvement de scie rapide et énergique, et en quelques
secondes la corde avait traversé les tissus. Le trone sortit aussilol.
Je laissai alors la femme se reposer, et j’abandonnai I'expulsion de
Ia téle aux eforts de Ja nature. :

Au boul d'une heure, l'acconchement ne s'dtant pas terminé,
j'oxamine ln femme, et je trouve la téte i peine engagée an détroit
supéricur, L'occiput est en avant. La femme n'ayant pas de con~
tractions el se rouvant trés-fatigude, je prends ln rdsolution de la
délivrer au plus vite an moyen duo farceps. Quand Ja branche
mile est en place, et que la main droite est introduite pour guider
I'nutre branche, je sens qu'en immobilisant la téte avee la cuiller
gauche, il me sera peut-étre possible d'atteindre la bouche du
fwlus, Je tenle la manweuvre el je réussis & saisiv le maxillaire
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inférienr, Je m'efforce d'abaisser la téle antant que possible, mais
elle est bientot arrétée, Alors je vetive la branche ganehe et jintro-
iluis dans la bouche le erochet du foreeps, Je tive et le dégagement
se [ail sans difficulté,

Les suites de couches furent trés-heurcuses, ef, quinge jours
apris, la femme comnfengait & reprendre ses occupalions ordi-
naIres,

Celte observation prouve bien évidemment la possibilité de faire
la détroncation au moyen d'une ficelle quelcongue, pourvu qu'elle
soil solide et bien tordue, Elle prouve méme, croyons-nous, par la
facilité aves laquelle celte opération s'est faite, malgré de mauvaises
condilions, que ee procddé sera applicable avec avantage dans
Fimmense majorité des cas. Car, s'il est vrai, comme le dit
M. Pajot, qu'il est toujours possible de passer antour du con du
furtus un erochet mousse, & plus forte raison pourra-t-on y passer
un doigt. Quel erochet plus admirable pourrail-on trouver en effet ?
Il se préte b toutes les conrhbures : 1l sent ce qu'il touche, il sent ol
il passe, en un mot, ¢'est un crochet intelligent avec lequel on n'a
pas & craindre de faire de fansses routes ou de froisser les organes.
Sl est quelque cas o la théorie puisse faire prévoir I'impossi=
hilité d'infroduire la main, ¢’est dans les rélrécissemonts extrémes
oit du reste la simple délvoncation est inutile. Bt encore méme, si
la téte ne passe pas, le crochet peut passer. Alors on fera percer,
comme nous avens fail, un des crochets dn forceps, el on
passera dans Vorifice de hant en bas Uextrémité de la ficelle, avee
laquelle on fera un neeud semblable & celui que nous avons décrit,
Ce nozud aura pour effet d'empicher la corde de rdtrograder, et do
donner plus de facilité pour la saisiv, parce qu'il pendra an bout
de l'instrument. On arrivera ainsi an Lot d'une maniére fazile et
sans instroment spéeial, Le temps de lopération le plus difficile
esl celui qui consisle A attiver au dehors Pextrémité de la ficelle.
On y parviendra toujours aprés quelques titonnements dans les
cas ol la corde aurn pu dtre placée i la main, Dans ceux ol il aura
fallu recouric aw crochet, il est probable qu'on ne pourra pas
spisic la corde avec les doigls ; mais alors il sera loujours possible
de la prendre avec les pinces 4 anneaux que Pon {rouve dans toules
les trousses,

Avant de terminer, je ferai remarquer que je ne me suis pas
servi de spéeulum, comme le veut M. Pajol, dans la crainte, dit-il,
que la corde, dans son mouvement de va-el-vient, ne blesse les
organes. Je dois dive que celle crainte ne me parail pas fondée, el
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que cel instrument est heurensement inutile. 5%l en élail anlre-
ment, le procédé serait compromis, car on a rarement un spdenlum
sous la main, Dans le cas que j'ai observé, le hras qui faisait pro-
cidence tenait les tissus sullisamment écartés pour qu'il fill impos—
sible, avec la moindre atlention, de les déchiver, Quant aux cas, ol
il n'y aura pas de procidence, il suffira de faive dearter les livres
par des aides ou avec des pinces et de rapprocher autant que
possible, pendant les tractions, les denx chefs de ln eorde, de
maniére surtout i ce qu'ils se meuvent dans un médme plan vertical.
Celle opération pourra se faire ainsi sans aucun instrument spécial.
Ce sera, je crois, sa meilleure garantie de succes et d’aveniv,
Docteur ey,
i Sainl-Denis, prés Catus (Lot).
e O D —

BIBLIOGRAPHIE.

De lu flévre typhoide, par M. le docteur J.-A. Mavoos (e Limoges), ancien
interng, laoréal (10 prix) des hipitaux de Paris, de la Facullé de médecine.
Ouvrage couronné par la Sociélé impériale de médecine de Bordeaux,

Etwde clinigue sur divers spmpldmes spinans observds dans la fidvee yphoide,
par M. le docteur B, Frre, lagréat {médaille d’or) des hopitaox et de la Fa-
cullé de médecine de Paris, membre de la Sociélé analomique, etc.

1l n’est assurément pas de maladie sur laquelle, sous une foule
d’appellations  diverses, on ait tant parlé que la fidvre typhoide :
¢'est que celle maladie, contemporaine de homme historique
peut-&tre, cosmopolile el se produisant, bien que variable en sa
forme, en dépit de tout antagonisme endémique, a di, dans
tous les temps, comme dans tous les pays, appeler Pattention des
observateurs. En face de ces immenses travaux, et qui, s'ils élaient
réunis, composeraient & eux seuls toute une bibliothixque, les So-
cidlés savantes qui font de celte maladiel’objet d'un concours, sont-
elles bien inspirdes, et penvent-elles ldgilimement se flatter de pro-
voquer, dans P'élat de la science, quelque travail original qui, dans
celle maladie, fasse la lumidre 1h ol régnent les téntbres les plus
épaisses T Nous en doutons : et en témoignage de la vérité de celle
impression, nous n'hésiterons pas & citer I'ouvrage méme du savant
mddecin de Limoges, M. le docteur J.-A. Maudon. Ce travail est
certainement trés-bien fait; Pauteur, convaincu de la solidité de la
doctrine i laquelle il vient préter Pappui de son talent, a puisé
dans ses convielions mémes une énergie d'expression qui donne
du reliel & ses iddes et Jeur ouvrira la porle d'une foule d’esprits
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qui, de guerre lasse, se sont endormis nonchalamment, & Pendroit
de I fitvre typhoide, dans le quidtisme d'un seepticisme pares-
seux : quelques incorrections de style, une forme en géndral un pen
déclamatoire, qui fait tache ¢d et 1a dans le livre du médecin
distingud de Limoges, ne nuiront méme pas i la fortune du livre,
el comme, en somme, il s’agit d'une dectrine saine et prudenle,
nous serions henrenx, si humble que soil notre assentiment, d'y
contribuer, en si petite proportion que ee fit,

M. le doctenr Mandon ouvre sa monographic par un historique
solive en ses développements, et oll, avee un tact qui fait honneur &
son jugement, il ne tonche qu'aux sommités des choses 3 puis, dans
une seeconde partie, de beauwcoup plus importante, parce quau
lieu de nous promener & travers les divagations d'une science qui
cherche et ne peut trouver, Uanteur n'aspire i rien moins qu'a
diviger la pratique dans une voie delaivée par toules les lumitres
des inventions modernes, dans une seconde partie, disons-nous,
le médecin de Limoges traile successivernent des causes, de la na-
ture et de la thérapeutique de la fitvre typhoide, Sur la premiére
de ces questions, M. le docteur Maudon n’hésite pas, il allirme
neltement la contagion. Nous savons que cette fagon de considérer
la gendse de cette maladie rallie en ce moment un grand nombre
de parlisans, et nous avouons, en toule sinedritd, qu'aprés avoir nid
havdiment celte source de la propagation de 'endémie d’Europe,
nous serions moins cxplicite, si nous avions i nous prononeer sur
ce point, maintenant que nous avons vu des faits assez nombreux,
qui semblent évidemment déposer en faveur de ¢e mode de trans-
mission de la maladie. Pourtant, qu'on y regarde bien de prts, I'in-
luence dpidémique est presque toujours L, a qui il faul faire aussi
sa part, el & qui on ne la fait pas toujours, gquand on voil les
choses & travers une conceplion théorique neltement arvétde, Cest
ainsi que notre honorable confrtre de Limoges ne nous parail
pas tonjours i "abri de cetle sorte de préoccupation, quand il se
montre si explicite sur la communicabilité de la fievre typhoide,
pour nous servir d'une expression de Forget ; c'est ainsi surtout
qu’il se lnisse évidemment entrainer sur cetie pente par affirma-
tion erronée de Videntité de la figvre typhoide et du typhus. Avee
la modestie qui convienl & un homme dont le nom n'a point encore
en un grand relentissement dans le monde de la science, M, Mau-
don se plail & invoquer Vautorilé d'une fonle de noms  plus on
moins edlebres pour justifier celte alfirmation, qui, dans son esprit,
nous le craignons, estplutdl une vue purement spéculative et in-

TOME LEVIE. 8% LIYR, 24
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tivessée, quiune vérilé dexpdrience personnelle : mais dans son
empressement i se [aire ainsi des afenx, Pantenr a commis une
erreur que nous lenons i relever @ il envdle dans 1o clagse des iden-
Listes DBl le professeur Grisolle, qui, s'il prenait ici la parele, #'on
défendrail dnergiquement assurément. 1l a, il est vrai, longlemps
incliné vers celle opinion : « Mais aujourd’hui, dit-il, le doute
west plus permis, Pendant la gloviense campagne de Crimée on a
virdans les armdes allides, comme dans 'nrmée russe, une figvre
spéeiale, absolument distinete de Paflection typhoide, identique
avee ces pyvexies qui ont suivi nos armées depuis 4793 jusqu’en
1814, identique avee cetle fibvre qui régne endémiquement et par-
fois sous Torme épidémique sur la malheurense population d'le-
lande, ele., ele. (") » Une antre grande manifestation est venue
nagutre limoigner confre Videntitd qu'affivme si nettement le mé-
decin de Limoges, ¢'est la haule distinction dont a étd Pobjet I'on-
vrage de M. Durailler i I'Académie des sciences, el ol celle pré-
tendue identité est nide de la maniere la plus formelle. Quoi qu'il
en soit i cet égard, pour M, Mandon, affection typhoide est une ma-
hulie spéeifique, putride, phlegmasique, infectieuse el contagicuse,
Nous aurions beaneoup i dire sur cette earaclérisation de ln maladie
dont le médecin de Limoges vient de tracer une monographie inté-
ressanie, el qui lyisse indéeise la question méme qu'elle semble ré-
sowdre, Aun liew de nons engager dans une controverse qui nous
esl inlerdile jei, nous allons dive en pen de mots 4 quelle méthode
thérapeutique se vallie, dans celle affection, notre savant confrive.
Etant posés la nature de la fitvee typhoide, qui est une inloxication
de nature encore imdélerminde, mais visible par ses manifesta-
tions myltiples, la dépression de Udeonomie i laguelle elle conclut
presgpue fatalement, le mode des causes qui d'ordinaive la provo-
quent, il va de soi que le médecin de Limoges doit étre partisan
de la méthode antique et nouvelle qui se propose surfout pour but
' dliminer de Uorganisme vivant le prineipe déldtbre qui l'a frappd,
et sous lalleinte dugquel il tend & fléchir ol i se dissondre, Mais hien
que ce soit 1a Vindication fondamentale qu'ait & rempliv la thé-
rapeutique, oile n’est pas la seule pourtant, et M, Mandon rdserve
les antiphlogistiques, les toniques pour cerlaing cas ou cerlaines
périodes de la maladie qui les commandent effectivement. A lire
atlentivement Pouvrage de l'auteur, on sent qu'il est un homme
dont Pautorité, bien légitime cerlainement, tiont souvent en dehee

(4) Traitd de palhologie inferae, 8s édil, L IeF, p. 65,
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la pensée du médecin de Limoges : cet homme, ¢'est Forgel, de
regreltable mémoive, M. Maudon s’en sépare nettement, il le
combal avec un luxe d’arguments qui donne la mesure de estime
en laquelle iltient ses travaux, el pourtant il ne peut se dégupor
complétement de la forte éreinte du professeur distingnd do Stras-
bourg : dans la vépudiation presque absolue, par exemple, de Pali-
mentation précoce dans la fidvre typhoide, que, pour nous, nous
n‘admettons que suivant une corlaine mesure et dans certaines
cireonslances, il nous semble que Panteur ne secone pas suffisam-
ment le joug de la doctrine essenticllement evronde de Ventérite
[ollicudaire. A parl co qui mangue ici dans le livee de M. Maudon,
et une antre lacune velative i la néeessilé absolue do Vair pur dans
hygiene de celte maladie, que Vauteur ne fait quindiquer, quand
colte nédeessitd est tolle, que sans métaphore on a pu dire qu'il y
i des figvres typhoides qu'on gudril en onvrant les fendlves 5 & part
ces deux lncunes, la thérapeutique que Fauteur recommande est

de In bonne éeole,et sort d'une appréciation saine des choses
En somme, lo livee de M, Maudon est Poenvree: d'un homma
judicieux, intelligent, dont Voriginalité ne se traduit encora que
que par queliues analogies de surface finement saisies of heuren-
sement rendues, mais qui, ige el la méditation solitaire aidant,
pourra arviver quelque jour & la grande originalité qui, plongeant
plus avant dans P'étude de la nature, en approfondit davantage les

lais, |

(La fin au prochain numéro. )

e ——

BULLETIN DES HOPITAUX.

CAs D'ANEVRYSME DE L'AORTE ABDOMINALE GUERI PAR LA COMPRES-
SION DE L'ARNTERE IMMEDIATENENT AU-DESSUS DE LA 'TUNEUR. — La
compression, ce précienx moyen thérapentique augquel on aen Pheus
reuse idée de revenir de notre temps, et qui, grice & uneapplica-
tion plus rationnelle et plus méthodique, a'donné de si favorables
résullats dons le traitement de diverses allections el notamment des
anévrysmes, vient d'8tre employde avee succhs en Angleterve, dans
un' cas de cetle derniére maladie ayant son siége sur I'norte ahdomi-
nale. Tel a di¢ du moins le dingnostie du docteur: W Murray,
qui donnait ses soins au malade, ainsi que'des autres ;mddecins et
chirargiens qui ont été appelés & Pexaminer el & émelve Jeur opi-
nion, L'exaotitude de co diagnostic | élant, admise; el nos Jesleurs
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vont étre i méme de juger il y a lien de faive queliques réserves,
ce serait lh un fait d’un grand intérét; mais y edt-il e quelque
erreur relalivement au sidge précis de la tumeur anévrysmale, celle-
ci edt-clle, au licu de Paorte, inléressé quelqu’une des hranches qui
s'en détachent le long de son trajet abdominal, que Mimporlance
du fait n'en serait pas, coyons-nous, trés-considérablement amoin-
drie, d'une part parce qu'il témoignerait de la possibililé de gnérir
des anévrysmes qui jusqu'ici semblaient devoir élre par lenr sidge
au-dessus des ressources de l'art, et d'autre part parce qu'il per-
meltrait de concevoir Uespoir d’ohienir le méme résultat pour des
andvrysmes siégeant sur I'aorte elle-méme.

Voici I'observation telle qu'elle a été communiquée, au nom de
M. le docteur W. Murray, de Neweastle, par M. Ch. H. Moore, i
la Sociétd royale médicale et chirurgicale de Londres, dans sa séance
du 24 mai dernier.

Le malade est un homme maigre et sec, dgé de vingt-six ans,
paveur, el comme tel se servant de cet oulil pesant qu'on nomme
hie. Bouvent, en travaillant de son rude métier, il lui a fallu faire
des efforts considérables, excessifs relativement i sa force. Il y a onze
mois, aprés un travail pénible, il fut pris d’une vive douleur dans
les reins. Deux mois aprés, la méme douleur commenga i se [aire
sentir dans 'abdomen, trés-intense, au point parfois de couper la
respiration. Il y a environ deux mois, il commenca a éprouver dans
le ventre une sensation de battement, et peu de temps aprés il fut
admis au dispensaire de Newcastle-sur-Tyne, dans le service du doc-
tewr Wm. Murray, qui, apris 'avoir examiné, demeura convainen
qu’il élait atleint d’andvrysme de Faorte abdominale, opinion qui
fut partagde par le medicol officer du dispensaire,

Voici quel était Pétat du malade avant le commencement du trai-
lement.

L’abdomen est aplati et ses parois sont maigres, ce qui permel
de constater des battements perceplibles i la yue dans la région om-
bilicale. Par la palpation, on reconnait la présence d’'une tumenr
dure, légerement mobile, de forme globuleuse, du volume d'une
orange environ, qui est le siége de pulsations énergiques donnant
i Pobservateur la sensation de choes vifs, et animées d’une foree
id’expansion assez prononeée pour séparer trés-manifestement les
deux mains qui V'embrassent. Lorsque, déprimant la paroi abdo-
minale & la partie gauche de la région épigastrique, on comprime
I'aorte contre le rachis au-dessus de cette tumenr, tout hattement
cesse d'y dtre pergu, puis, dés que la compression est interrompue,
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on sent un frémissement tros-distinet qui accompagne le choe du
sang i intérieur de la tumeur. Un Jéger bruit s'entend & son ni-
veaw, On peut sentir Paorte au-dessous de la tumeur, et ses pulsa-
tions ne paraissent nullement s’dearter de leurs caractéres normansx,
Un peu de constipation, Pouls bon, normal. L'état de la santé gé-
nérale serait satisfaisant, si le malade n’éait miné par la douleur
el par la perte de sommeil qui en est la conséquence: Aucun signe
de dégénération du systeéme artériel, Tous les moyens palliatifs ayant
¢1é essayds sans procurer aucun soulagement, M. Murray proposa,
puisque Faorte pouvait ére comprimde, d'appliquer un tourniquet
an-dessus de Fanévrysme (le tourniquet ordinaire en fer i cheval),
el de lenter ainsi la cure an moyen de la compression ; et, en ceffet,
celle-ci pouvait ére pratiquée d'une maniére complite an moyen de
col instrument, en placant 'une des pelotes sur le rachis et Mautre
au point de Pabdomen indiqué ci-dessus.

Maisavant de passer i 'accomplissement de son dessein, M. Murray
voulut prendre Uavis de confréres aulorisés, 1l présenta done son
malade & la Sociélé médicale de Northumberland et Durham, et
obtint de son président, M. le docteur Heatly, et des autres membres,
la confirmation de son diagnostic et Papprobation du plan de trai-
tement auquel il se proposait de recourir.

En conséquence, le 16 avril, le malade ayant été soumis aux
inhalations de chloroforme, la compression fut établie an moyen du
tourniquet, qui ful laissé en place pendant deux heures. Quand elle
fut enlevée, il ne s’étail produit aucun effet appréciable; cependant,
pendant sa durée, elle avait arvété complétement tout battement
dans la tumeur, @ Pexception d'un moment pendant lequel Pinstru-
ment avait é1é déplacé accidentellement,

Cédant a de vives inslanees, le malade consentit & se soumelire
de nouvean au méme traitement le 19 avril. Un nouvel examen
trés-attentif par M. Heath et M. Murray eut pour conclusion, une
fois de plus, qu'il ne pouvait s'¢lever aueun donte raisonnable sur la
nature de la maladie. La: compression fut de nouveau installée et
continude sans aucune interruption, que celles qui vinrent i se pro-
duire parle fait de déplacements momentanés du tourniquet; le chi-
rurgien veilla & ce quil n’y en'eit pas pendant la derniére heure, en
maintenant soigneusement Iinstrument en place et en tenant le ma-
lade sous I'inflluence du chloroforme. Au bout de cing heures environ,
on cessa la compression, et 'on reconnut qu'il n'y avait plus dans
la tumeur que des battements trés-faibles. A part un peu de frisson
el d’engourdissument avec refroidissement des jambes et des pieds
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il ne se mwanifesto rien de ficheux d la suite. Dans la soirde, aprés
Fexamen le plus attentil, il fut impossible & M. Murray de décou-
vrir la plus ldgire pulsation ni dans la tumeur ni dans la portion
inférieure de V'aorte,

Le 20 avril, Le malade est souffrant, agitd ; les membres inféricurs
sont le siége d'engourdissement et d'une sensation de formication
el de picotements dans les pieds. Le docteur Heath voit le malade
avee M. Murray et ils reconnaissent ensemble qu'il n'y a pas de
pulsations dans la tumeur, qui est maintenant parfaitement immo-
hile, dure, résistante et diminuée de volume; I'on ne sent non plus
atcune pulsation dans Paorte au-dessous de la tumecur, ni dans les
arléres iliaques et fémorales,

Le 21 avril. Le malade est beaucoup mieux; il y a plusicurs
mois, dil-il, qu’il ne g’est trouvd aussi bien, qu'il n'a senti auss
peu de douleurs. Pas de pulsations dans ln tumeur ni dans les fémo-
rales. Ox sentle pouls en un ou deux points des parois abdominales,

Le 22. En présence de M. Lightfoot, les points suivants sont élu-
Blis et vérifis par ce médecin, aprés un examen extrémement
attentif : une lumeur solide, dure, du volume environ d'une pomme,
situde & gauche de Fombilie, pent dtre reconnue par la palpation et
méme par lu vue, quand lo malade fait une expiration profonde. A
la yue elle parvait immobile, et la main placée a son bord supérieur
y distingue un mouvement en avant wussi ldger que possibile, qui
semble s’y communiquer de Paorle batlant au-dessus d’elle. Nul
mouvement d'éxpansion, fiulle vibration, aucun bruit ne peuvent
ddre saisis. I o'y a plus d’engourdissement dans les membres infié-
rieurs, et le patient dit se trouver trds-hien,

Le 25. De mieux en mieux, Pas de douleur depuis le traitement.
La tumeur est maintenant beaucoup diminude de volume, impos-
sible d'y distinguer aticune pulsation. Le malade se léve, va el vient
librement; il est sorti ce matin et & marchd un quart de mille; les
jambes ont faibli une’ fois ou deux pendant cette promenade, par
suile, dit<il, d'un engourdissement qui s’y est produit. Apris cel
exercice, il a éprouvé une sensation semblable dans la région om-
hilicale, s'irradiant de haut en bas et qui a duré quelques minutes.
= Plusi¢urs médecins, parmi lesquels M. le docteur Gibh, MM. Fips
et Armstrong, M. Rayne, P'ont examiné vers celle dpoque, el leur
conclusion untnime o 61d que tout battement avait cessd dans
I'norte et dans les grosses avtires situdes au-dessous de Ja tumear.

Le bmais Le malade, qui n'a cessé d'aller de micux en mieus,
«qui n’a ressenti aucune douleur; et qui est sorti lous les jours, est
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resté aujourd’hui trois lieures dehors et est allé & une assez prande
distance sans aucun malaise qu'un pen de faiblesse et d'engonwlis-
sement dans les jambes. Un nouvel examen tris-soigneux, en pré-
sence de plusieurs médecing, ne fait découvrir aneun monvement
dans la tumeur, qui est toujours dure el dont le volume est encore
riduit.

Le . Etat on ne peut plus satisfaisant sous touns les vapports.

(Vest certes un fait bien rémarquable, bien digne d’attention, e,
il Taut le dire, qui parait bien extraordinairve, que celui d'un and-
vrysme de novte abdominale guéri par la compvession appligude
pendant wn petit nombre d'heares et par un proeddd wussi simple
tpue ¢elui qui a ¢1d employd; un fait dans lequel on voil le cottts du
sang supprimé dans un vaissean aussi important que Paorte, suns
guiaucun symplome grave, aucun inconvénient sdrienx en soil la
conséquence, Le premier sénlitment qi’on dprowve en en lisunt la
relation, st celui du doute, hasé sur une erveur possible de din-
griostic, On sait, en ellet, qu'il existe dans abdomen, ehez cortaing
sujets, des pulsations souvenl assez forles, s'accompagnant parfois
d’un bruit de sounffle, mais qui ne sout pas lides i esistence d'un
andévrysme. Ne pourrait-on pas s'en élre laissd imposcr par de telles
pulsalions? Celte interprétalion ne satrail étve aceueillic en prd-
senee d'une tumenr assez volumineuse, fcilement appréeiable en
raison de la maigreur du sujet et de la dépressibilitd de la paroi
abdominale, siége de ces baltéments et de mouvements d'égpansion
énergiques, qui cessaient par lo compression momentunée pour repa-
raitve apris, puis ont dispari toit & [4il 4 la suile d*une coinpréssion
mélhodique prolongée un temps suflisant; la diminution dic vo-
liine consdeulivement an trailement conconrt g méine vésullat,
Mais une tument andvrysmale dlant adwiise, avait-elle wéellement
son sidge dans Paorle, ou bien s"élail-elle formée auxdépens d'unk des
arlivres qui flaissent de cevaisseau dans son deajét b travers le ventre?
Plusieurs cireonstunces, rappelées par M. Moore i la suite de la com-
minnication faite parlui an nom de son eonlriie, se réunissent en fa-
veur de la premiire de ces deux suppositions. Ge sont les sy ptomes
qui s sont manileslés consdeutivement i Poblitération du vaissean @
artél de la eiveulation dans la portion de aortesitude an-dessous de
la tiuneur, dans les iliaques communes et les fémorales, Pengourdis-
semel, la formication; Vabaistement de température, 14 faiblesse
iles membres anxquels fournissent les arléres, jusqu’d ce que la gir-
culation collatérale it eu le lemps de g"dlabliv. — Un point impor-
tunt & remarquery ¢est lio serviee rendu par le ehloroforite dans ce
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cag, sans lequel, selon toute probabilité, la compression n'aurait
pu dire supportée assez longtemps pour amener I'oblitération, con-

dition de la guérison,

e DE——————

REPERTOIRE MEDICAL.

_—

REVUE DES JOURNAUX.

Agent thérapentigune non-
Yoeau pour Ie trnitement de
cerinines formes d'hydro -
pisie. Déjh en mars 1863, M. le doc-
feur Abbolts Smith, médecin de Melro-
politan [ree hospilal, avait fait une
communication sur cet agent 4 la So-
eible médicale de Londres ; ayanl en,
depuis, plusicurs occasions, dik-il, d'en
vérifier & nouveau les propriélés 4 la
fois diurétiques el tonigues, il croil
devoir lui consacrer encore gquelques
remargues,

Il s"agit de Verodium cicularium,
plante indigene commune, apparte-
nanl & la fsmille des géranincess, el
qui crolt abondamment dans les ter-
rains sablonneux des plages marilimes,
Liattention de nolre coufrire anglais
;fanl' Glé ipleressée par une nole de

. Byerley, insérée dans le Medical
Times, il ¢'&ail propost de faire quel-
ques essais pour vorifer exactitude

g fails annoncis.

Le premier caz oii M. A, Smith
presecivit Merodium ou geraninm ci-
cularium, était celui d'vn homme de

uaranie ans, trailé & la conzullation
e I'hdpital pour une alfection rénale
avec anasarque el ascite, Nila scille &
petites doses,ni 1a digitale, ni le gendt,
ele,, n'ayant dimineé 'hydreopisie,
non plus que Velaterium el la posdre
de jalap eomposie, M. Smith, renongant
& ces divers remisdes, preserivil le nou-
veaun médicament qu'il voulail expé-
rimenter, sous forme de décoclion,
Ja dose de 00 grammes répélée quatre
fois par jour. s la visite euvivante
du malade & la consullation, an boul
e s|ucl?m!:: Jjours, l'edieme des mem=
bres inférienrs avail diminué, ainsi

ue le volume du ventre, ee dont il
ul facile de s'assurer par les résul-
fals de la mensuralion comparés aux
mesures qui avaienl €@ prises priécé-
demment. Le flux urinaire avail sen-
siblement asgmenté d'abondanee. L'e-
rodivm fut continué pendant lrois se-
maines encore, aprid quol des loniques
furent adminisirés pour compleler la

care. A la fin de novembre 1862 1o
malade élait guéri el pouvail repren-
dre son métier de lonnelier.

Dang un second cas Verodium ne
s'esl pas montré moins efficace. G'élait
chez un homme Gz de solxanle-six
ans qui avail en déja plusieors aseiles,
suile de tnmelaclion chronigue du feie
causiée par des exces alcooligues, La
décoction d'erodium (et adminisieée i
la dose de 120 grammes, (rois fols par
jour, sans ageun aolre médicament

u'une pilule de coloquinle composée

o lemps § aulre pour fenir le veotre
libee, Au oot de -.luhu.cjnuu l'épan-
chement abdominal avail presque en-
Lieremenl disparu, et le malade ful mis
i "usage de médicaments toniques el
altérants et d'on régime fortifianl qui
complélerent la Eulérisx:n.

M. Abbolls Smith a expérimenti
I'erodium cleutarium dans un cerlain
nombre dautres ea4, el toujours il en
a oblenu des effels avanlageux. La
forme sous laquelle il a administed ee
médicament est celle d'une décoclion
priparée avee 2 onces de la planle
seche Fuur Lrois |i|i||1eu {un peu plus
d'un litre et demi) d'ean qu'on fait
riduire aux deux tiers par Pébulli-
tion : le liguide esl ensuile décantd ol
passé au-lilkre. Un extrail a elé aussi
preparée par MM. Clay el Abraham,
de Liverpool ; mais les essais qui en
onl &lé fails ne permetlent pas de se
prononcer sur =a valeor,

DBien entendun, dit M, Smith en ter-
minant, jo ne propose pas Verodinm
pour remplacer Lous les médicaments
usités dans le traflement de hiydro-

isie : celle affeclion dépendant de
uconp e causes différentes, il se-
rait absurde de supposer qu'on puisse
trouver un reminle spécifique poor
toute espiee de formes de celle mala-
die, Mais je crois que celle plante ma-
rile d'dlre essayée, el qu'elle estap-
pelée @ jouer le rile d'un adjuvant
Iries-utile, concurremment avee d'an-
tres moyens, spécialement dans ces
cas nombreux oit, bien que Ja médi-

page 376 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1864x67&p=376

@BITH

— 377 —

calion dinrétique soit apte i rendre
des  services, nous hésilons néan-
moins & recourir aux agents ordi-
maires de cetle médication, par crainte
des complications qui assez souvenl
sont la constquence de lewr aclion
slimulante sur les glandes rénales.
(Med. Miveor el Edinburgh med.
Jjoura., oclobre 1804,)

Deux cas d'artériotomie
dans Uasphyxie, Sous ce titre, le
docteur G, Ballistoe-Marzatting (d'U-
dine) vient de publicr les deux fails
suivanis,dont nous croyons deveir don-
ner iei la relation presque complite

Ues. 1. Dans la svirce du 20 aclo-
bre 1838, je fos appelé en toule hile,
dit le doclenr Marzulting, aupres d'un
jeune homme de seize ans, le nomme
Gi. Denolo, de Spilimberge (ol jha-
bitaiz alors), lequel étail étendn sur
la voie puldique,dans un élat de mort
apparente. Lien constitué de sa per-
sunie, Lo jeune homme s'élait liveé 4
tle copicuses libations ; il présentait
les sympldmes suivanls @ commence-
menl de réfrigération générale , pouls
imperceplible aux radiales el aux ca-
rotides; quelques rares batlements au
ewur,d peine sensibles i Mavseulation ;
respiration Inappréciable ; membres
dans Ia réselution ; face el levres vio-
Jacées ; pupilles dilalées et immo=
biles; pesu turgide marquée el comme
gebrée en plusicnrs poinls de laches
blevitres ; abolition complite de fout
mouvement volontaire et de loule ma-
nifestation du edlé des sens et de Pin-
telligence, Il y avail coviron une
demi-beurs que le jeune homme avait
&8 trowvé dans cos condilions. Plu=
siours moyens furenl essayés, mais
en vain : la déglulition élail impos=
sible ; la phlébotomie réilérde ne
denna pas de sang. Alors, sans per—
dre plus de temps (nous élions sur la
voie publique, dans la eampagne,
loin de toute halilation), je saisis un
bistouri, ot ayant dénudé inconlinent
l'artere radiale dans la rigion do
pouls, je lui fis une ponclion. O sur-
prisel cel individu, qui ressemblait &
un cadavre, complétement ingensible
i Vineigion de la peau, manifesta su—
bitement une vive douleur quand je
ponctionnai arlire ; loul son corps
s redressa, comme s'il avait recu une
forte secousse éleclrique. A mesure
que le sang arlériel rutilanl coulait
en jets de plus en plus animés et
forls, on voyail reparaltre la respiva-
Hon, les batlements du ewur et du
pouls, la chaleur el la coloration nor-

males, les mouvemenis volonlaires
aux paupisres el anx membres. G'éait
enfin comme une miraculeuse régur-
reclion, un veritable ol progressif
passage de la mort a la vie 1l avait
coulé emviron 52 onces %&51} friam=
mes) de sang ; Varteee fal lige au-oes-
sus el au-dessous de la seclion ; la
r[eunfnn ent liew par premicre inlen-
lion,

Oes, [ Dans la nuit frég-rigow-
rewse du 46 décembre 1842, vers dix
leeures, on apporiail & hapital de Spi-
limbergo un homme de trente-cing ans,
de taille mince el élevée, el alleint
depuis deux ans de phiisie pulmonaire
tubercoleuse & la premiivre période :
snisi par le [roid excessil en traver-
sant, les pieds nus, le gué du Taglia-
mento, el anssi un pew pris de via, il
élail tombé i demi-mort, sur les gla=
ees du torrent. Au moment oit je levi-
sitai avee le docleur Zecehinis, il pré-
sentait comme wne sidération géne=
rale el les signes o'une asphysie ex—
tréme : pupilles dilalées, immobiles ;

ulsations des radiales el des carolides
wpereeplibles; ballements eardiagques
insaisizsables & la main ; mouvements
respiraloires (res-Gloignds el presque
insensibles; rigidite des arliculalions
face gonlée, livide, levres violelles,
peau maculbe de taches azuries § fu-
cullés infellectuelles et des sens abo-
lies. Tous les moyens usilés en pareille
circonstance  furenl  successivement
employés, maig en vain ; on ne put
pas non plus relirer une seule goutie
da sang par la phlébolomie; inscn.
sible aux vapeurs dammoningue
placée sous le nez, le patient semblail
perdu, lorsque, sans hésiter davan=
fage, je découvris 'arlire radiale & la
région du pouls, el Payanl soulevée,
jo la seclionnai en lravers; aussilor
e malade ful agité comme par une
secousse electrique j le sung arlé=
riel coulant d'nbord lenlement, puis
en jets plus forls el plus abondanis 3
il en ful extrail 48 onces, el il ¥ avail
i peine une hewre que Varlériolomie
avail ¢ pratiquée que U'on voyait lou-
les les fonctions rélablies el lo malade
renallre. Apres upe réaction [ébrile
de vingl heures, suivie d'une trans-
piration profuse, il élail sauve.

Nons nedirons rien des longoes el in-
téressantes considéralions théoriques
dontFauteor fait suivre ces deux obser-
valioms ; e'esl surlout leur cdlépratigue
qui nous imporle, el 4 ce point de vue
elles méritent assurément une séricuse
allention. Toulefois, lo moyon élanl
aldmis, pourquei ne pas pratiquer I'ar-
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leriolomie au liew d'éleclion, c'esl=i-
dire sur I'artire lemporale ? {L'lppo-
vralive, seplembre 1804,)

B rhomatisme du dia-
phragme et de son fraile-
ment., Le rhumalisme du disa=
phragme; voilh une affeclion que
nous ne renconirons pas habituelle-
ment dans nos descriplions nosologl=
ques clussiques. Cependanl s34 possi-
billite et méme sa réalilé ne spuraient
e révogquées en doule apris al-
servalion qu'a faile sur sn propre
porsonne, el la deseriplion gqu'en a
donniée M. le docteur Neshit-Chap-
man |professeur d'obsiélrique & 1'hi-
pital Long-lsland college), Nous ne
ferons  que rappeler ici les  ¢ir-
eonstanees  dtlologiques  auxquelles
M. Nezbil-Chapmon anribue la déter-
mination de In maladie, savoir les se-
cousses lris-violenles  ooeasionnées
par le cohot d'une voilure de louage
mal suspendue; il faul y ajoulér uie
rédisposition rhumatismale margquée.
(FJllni qu'il en soit de U'inlluence de ces
canses, c'est dans de telles condilions
que ge diveloppe elex notre confrire
une  maladie  dont lés sympldmes
étaient les suivants ¢ resplralion
effectoée seulement el exclusivemenl
par les mouvements des cbles supés
rlenres ; élancements, dovleurs vio-
lentes & chagque inspiration, se propa-
geant  de Tépine aux marges dos
edtes ; difficolte do biillement ¢l de
Péternument ; tension des parols ab—
dominales; manque  de  puissance
pour pousser en has et aider i 'ex-
pulsion de V'urine ot des fietes; une
sorte d'obalnele & lacirealation ; enfin
élal de dilatation deg poumons el
absence du murmure vésicnlaire i la
base de la poitrine. 11 est diffieile de
ne pas reconnulive, & ces lgoes, lu
réalith d'une  implicalion primitive
on secomdaive du diaphragme. Cin-
quante cenfigrammes de calomel, un
quart de grain de morphine loules Jes
lieures, viie euillerée 4 the de liqueary
anoding - d'Holfmann - mélée & 10
gouttes de chloroforme chaque demi+
heure, de forts sinapismes sur 16 siéga
de la douleur, telle fut la médication
dirigée conlre ces aceidenls, qui ne
manquaient pas de gravité ; elle en
triompha r:l;:ldqmcul._, car apris Lrois
heures de son emploi; lo mn%alln. qui
& ehagne dose éprouvait un soulage-
ment progressif, fut pris d'un som-
meil paisible. Au bout de huit jours
el apres quelques allernatives con-
sliluées par o relour (ris-atllénud do

rrun]quns—uns des symplimes prici-
dents, le rétablissement élait com-
plet; i1 reetait toutefols un éal di
faiblesse anémique el un digoil (ria-
prononet ponr les alimenta: 11 nest
pas sans intérdl de noler qoe les
préparations de quinguina et de co-
lombo  demenrtrenl  impuissanles
conire cet élul marbide congéealil des
fonetions digestives, tandis qu'il ful
tris - hearposement  modifie por - la
liqueur de Bowrbon {Hourben Wiis-
Eey), priso tous les jours i la dose
d'un petil verre & diner. L'ensemble
symplomalique qui précede, duelles
qu'en soienl la nature el Pinterpréla-
tion, el le traitement qui lui a ¢lé op-
posé , méritent d'ére relevés par la
raligque el e fiser =on  allention,
Jowrnal de Médecine e Rordedans,
seplembre 1804.)

e e muasiguoe eoninee
agent thérapeatigne dans In
folle. Rien da plus conlroversé gue
la valeur de la musique appliquée aiu
traiternent de Paliéoation  mentale ;
les ung ont vanlé ce moyen aubre me-
sure, ef en ont fail comme une pana-
¢ie  universelle ; d'aulres,  lombanl
dang 'exagiération contraire, lui oot
dénlé toule esphoa d'avanlage @ ces
exageéralions mémes fonl facilement
presgentie que la vérité n'est ni @'un
edld ni de Vaules. D'oil pourraient
provenir, d'afllewrs; de si profondes
dizsidences, i ce wesl de D'insufli=
sance des ttudes fafles sur le sujil
de 1a legereti aves laquelle la question
esl habituellement jugée ¥ Les préoe-
cupations théeriques et la consldération
trop exclusive du eblé senlimenlal ont
surlout contribué i égarer les esprits
el leg applications; de 13 les miécomples
absolos ou les illusions complites. 11
egl Evildent que, comme toul ngent
I.Ilérareullqm&, welgquil - suil,  edlul
dant il glagit doit dlre réglementd el
mis, pour aingi dire, & sd place d'in=
dication, pour quiil soil.permis @'
apprécier justement les résullals et
aveir en son action une 16glime con-
flance; el nous ne parlons pas ici
'une véglementation préalille, -
Ihimatigue en quelgue =sorle, donl ni
saccommodent  gubre les  modalités
si varlalles des cas pathiologiques;
nous avons pluldl en vie les applies-
tions vérilablement &t d'sutant plos
féeondes, qu'elles obéiggent aux inspi-
rations  soudaines el individuelies
dun esprit autorisé,

En ee qui comcéfne la musigue
dans la fulie, ces erreurs el ces desi-
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dérala anl élé parfuilement compris
ol ti'i!!-ljudluieuaumenl. appriéciés par
M. le doclenr Berthier, médecin on
chef des asiles d'aliéniées de Dourg,
gui, pour rélabliv e problime théra-
eulique dang sn vérilable siluation,
‘envisage sous les Lrois faces sui-
vanles : La musique est-elle un agent
thérapeutique? Doll-elle  &lre pres-
crile indistinctement ¢ Quelles  sonl
les circonslances oiv son emplol edl
avanlagens ¥ Nous ne pouvons suivre
Fauleur dups ses  développements
pleins d'intorét of qui Wemoigeent de
I'étude et d'une connaissance approfon-
ties du sojel. Mais loul cn reconnais-
sunl avee Jul la puissance soil
pallialive, soit méme curalive de la
nmusique bien appropri¢e 4 l'exples-
sion  symplomatique prédominante,
nous ne peuvons. parlager lodte sa
conflance en ce moyen, que nous
Croyons un pew caccssive el loghre-
ment entachée du diletlantisme exa-

ré qu'il eritiquait lui-méme ohez
‘nulres. Nous mne sadrions, ;mr
exemple, erolre aves M. Deribier,
o quiun glen ami adx porles du lom-
beauw, oi le conduisait un rhomalisme
cérébral, ail din sa résurrection & une
barcarvole d'artistes ambulants de pas-
suﬁ gous ses fendlres... w 11 nous est
dittieile également d'admettre la haule
influence du choix des intonalions el
des nuances harmoniques sur les ré-
sullats thérapentiques obtenns : il v a
la encore les signes dune exagération
de "élément théorique, dont i faut
nécessairement degager la question,
ilnl-ll‘ la replacer dons la vole vérita-
lement pratique § il n'esl pas dou-
lenx que lintéressanl arlicle de
M. Berlbier doive y conlribuer puis—
samment, el cest pourquoi nous nonk
sommes empressé de le sighaler &
nos - leelours. (Journal de nedecine
meafale; seplembre 1864.)

Permonganate de polasse
dams la blennorrhagie. Depuis
deux ans, dille docleur J. G. Rich, j'ai
fréguemment emplniyé le permanga-
uale de polasse en injeclions dans le
traitement de la gonorrhde, el j'en ai
toujours obleno un sucets exlrémement
salisfaisant. Ma mélhode habitvelle
auparavant éail d'administrer d'abord
un cathartique: bydragogue, puis de
faire prendre une mixture de poivre
cubibe, copahu, nilre, ele., aveo des
injections' de sulfate de zine, d'nscide
Lannique, ete. Mais depuis que j'em-
pleie le permanganate de polasse,
mon Lrallement esl - beaucoup moins

complexe; car, 30 moyen de ce remide
senl, il m'esl souvenl arrivé de gui-
rir en quarante-huil heeres des go-
norrhidées ires-infenses, el eela sang
effel Meheux. Voiei comment je pro-
cide d'ordinaire. Je preseris @ K. bi-
lartrate de pulasse, 15 décigrammes;
podophylline, H cenligrammes ; M. di-
vises en gualre paquels @ un paguel
toules les heures, jusqu’d aclion pur-
galive coplense, Apres quoi, K. per-
mavganate de potasse, 50 cenli-
grammes, ean de fonlaine 30 grammos,
M. pour une solulion & employer en
injections trois lois par jour. Je re-
commanide en méme lemps des bois-
sons mutilaginenses abondanles, lelle
que la tisane de guimauve, d'orme,
J'aum:ia. el up régime nom slimu-
lant.

Sur seixanle quatre cas dood jai
gardi note, celle métliode de traite-
menl n'a éehoud gue deux fois @ la
maladie, dis son débul, st arrélie
tordinaire apris un  pelit nombre
d'injeclions, de trois & six, d'ai re-
connu ulile de conlinuer les émol-
licnts huil jours an moins apris la
cessalion de Vécoulement, Dans au-
cun cas, Pinjection n'a di élre con-
linwee au deld du qualrieme  joor,
Quand il y a chaude-pisse mrdvn,l]c
suis dans I'habilode de presevive @ W,
livpulin, 132 grammes ; camphire pulvi-
risé, 13 décigrommes ; mie de pain
Q. 5., pour 106 pilules, & prendre 2, 5
ou 4 en se mellant au Ll (Canada
Lancel et Edinburgh med, journ.,
seplembro 1864.)

b S

Rupture deé 'miérns pen-
dont Vaceounchoment § gas-
irotomie snivie de sudeés,
G'eslun terrible deeldent que la rup-
ture de la matrice pendaut le travail
de Vaocouehement, et qui est mortel
dans la majesre parlic des cas. Mais
il n'est no-dessus ni des ressources
de la nature, hi de eelles de Vart. La
conduile de 'accoucheur est alors
indiguée principalement par la situa-
tion qu'oceupe le fetus, ce qui dépend
iy point oir a en len la solution de
conlinoité el de I'#endee de celle-ci.

‘Extraire I'enfant par la version ou an

moyen du forceps, 8"l est resté dans
Fulérns el gue le badsin soil bien
conformé; réduire son volume, il ¥
a viciation pelvienne; la inéme con-
duite, si lo fwelus n'est qu'eu partio
passé dans la cavité périlonéale ; la
gastrolomie, s'il y esl passé enlivre-
ment el gque P'orilice utérin soil com=
Métement  rétracté; Telles sont les
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regles admises suivant les cas, rigles,
d’ailleurs, que nows n'aveps la pré-
lention de rappeler ici que dans ce
qu'elles ont de plus essentiel et de
plus élémentaire. Clest 4 la derniire
do ces rigles que ressorlissall le fait
suivanl, gque nous allons rapporler
aussi brievemenl que possible, comme
un exemple propre i@ En‘wcnlr la
diconragement, si quelqe’un de nos
lecleurs avail le malheur de se trouver
aux prises aves un accident de ce
genre,

Il s'agit d'une femme de vingt-
bl ans qqui, treis fois déja, en raison
i'un réfrécissement du diamitre an-
tera-postériear eausé par la projec-
lion exagirée de Pangle sacro-verlé-
bral, avail di &tre accouchée au
moyen A forceps, denfanls  qui
wavaienl pas survecw. Le doclenr
Crighton. qui 'avait assistée la troi-
sivme  fois, avait conseillé, au ecas
d'une nouvelle grossesse, Iaccouche-
ment prématurd artificiel, du seplitme
au huititme mois. Mais, élant devenue
grosse, la malade n'avail lenu comple
de cot avis, malgré les conseils de
son accoucheur ordinaire, M. Daven-
!wrh el elle élail arrivée & lerme le
28 janvier, Appeld pour appliquer e
foreeps au délroll supéricur, M. Cri-
ghtem, & son arrivée, lrouva la rop=
ture de Pulérus accomplie  depuis
deux heures @ difficullé de reconnalire
exaclement la situation du fwlug dans
la cavité abdominale, i cause de
I'extréme sensibilité des pariies: mais
nul doute sur la réalité de I'sccident ;
irregularitg de Ja forme de l'abdomen,
nulle _Earl'ta du felus maintenant
aceessible par le vagin, ulérus revenu
sur lui-méme, hémorrhagie, cessa—
tion de loute doulewr, sensalion de
ruplure éprouvée par la patiente au
momenl de la derniere contraction,
plus violente et |I:-Ius douloareuse que
les antres. L'application du forceps et
In version avaienl élé lentées sans
succis auparavanl. Dans eetle silun-
tiom, la gasirolomie, seule ressource
Enuihle, el dans laguelle 'état assez

on des forces de la malade permet-
tait de fonder quelque espoir, refusée
d'abord, ful enfin autorisée au boat de
six heures et pratiqués  immédiate-
ment par M. Crighlon, aves l'aide de
son confrere.

Apris P'administration du chloro-
forme et l'évacuation de la vessie an
moyen de In sonde; apris la consia-
tation, malgré un emphysime assex
prononcé de la région hypogasirique,
de la situation du fetos, dont la 1éle

oeeapail une position déclive et repo-
sail sur l'otérns forlement rétraché;
M. Crighton incisa la peau ot le tisso
cellulaire sous-culané sor la ligne
médiane, de Vombilic jusqu’a un pouce
au-dessus du pubis; le péritoine fut
ouverl & la parlie supéricure de I'inei-
sion, puis dans le restede I'étendue de
celle-ci avec le bistouri reposant el
conduit sur I'index de la main gavche.
11 g'échappa un flot de liquide noi-
ritre, e l'enfant apparul dans la
position notée ci-dessus : il ful extrait
sung ancune difficulté, ainsi que le
Fl?ttﬂ La, qui était libre ao-tegsons de
i

L'ulérus élait complétement rélractd
Ia ligne de ruptore swivait une di-
rection & pea pris transversale ef se
tronvail vers la réunion du corps
avee le col 3 elle était rezouverte o'une
couche de  sang coagulé. Plosicurs
caillols volumineux fureml relirés de
la cavité péritonéale , ainsi que du
sang liquide 4 Paide d'une éponge.
Il 0’y avait ancune trace de périlonite,
exceple en un point de la fosse iliaque
gauche. Les bords de ln plaie furent
ensuile rapprochés el réunis au moyen
de sulures entortillées avee delongues
apingles traversant toule I'épaisscur
des parois abdominales, y compris le
péritoing. Aucun aulre pansenment
que de I'ean tiede, des plumasseanx de
charpie el un bandage autour dun
venlre. Au bout d'une demi-heure, en
sorfant du sommeil chloroformigque,
Popérée déclara qu'elle se sentail
grandement soulagée. Le pouls élait
alors & 112, On administra un sixibme
e grain de morphine toules les denx
heures, avee denx gouvlles d'acide
hydrocyanique ; la nuit ful bonne, et
le lendemain le pouls me Dbatlail que
108 pulsations par minute.

Sams suivee en  détail toules les
Eérl lies des suites de l'aceident et
de Vopération, péripélies qui offrent
i remarquer quelques symplimes de
sérildniln, rincipalement - localisés

ams la fosse iliaque gauche el la région
hépalique , nous mous bornerons i
conslater qu'au bout de deux mois et
demi environ, la malade put quitter
aon lil, et commencer & sorliv quelque
lemps apres: les regles reparnrent
vers celle méme époque. Le 2 juin,
alle put venir remercier le doclenr
Grighton, & plus de quatre milles da
chez elle, el elle L le voyage, aller el
relour ,  pédestrement. [ Edinturgh
med, gourn., el Dublin med. press.,
aodt 1804.)
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Guérison par des injee-
tions narcotigues d'une gros-
senr extra- miérine. Nous re-
produisons, sans eommeniaire, 'ob=
servalion suivanle, laissant & chacon
le soin d'en apprécier la poriée :

(Ows. 11 s'agil d'ume femme  de
vingt-sepl ans, donl la dernikre épo=-
que menstruelle o en lien le 19 fié-
vrier. Le 27 du miéme mols, on con-
slale chez elle de la v re, Dans le pelit
Ikaszin & droite, on senl une lumeor
ovalaire du volume d'un oul de
poule, un peu mobile, doulourzuse &
une pression méme Kgice, ransver-
salement dirigée, accessible par le
toucher au nivean du cul-de-sac va-
ginal droit, i surfoce lisse, rézislante,
donnant enfin une sensation doulense
de Ducluation. L'orifice exteroe du
col esl entr'ouverk, le musean de
tanehe un peu raccourci, lumdné et ra-
molli. I1 existe un écoulement mueo-
purnlent assez abondant, lLa pres-
sion du sein gauche fait sourdre du
mamelon  quelgnes gouttes d'un li=
quide grisilre trouble ; on ne remar-
que pas de pigmentation des aréoles
ni de la ligne blanche.

Le 15 mars, la tumeur 2 augmentd
de volume et présente & peu prés ce-
lui du poing, lout en conservanl ses
autres caracleres. L'uliros esl un pen
déplacé en avant, et le ealhitérisme de
sa cavilé démontre qu'il est plus vo=

luminenx qu'i 1'élat normal; il esl
mobile, du reste. M. le professenr
Friedreich conclut i I'existence d'une
grosseur extra-utéring, et le diag-
nostie ful adopté par le docteur Lange,
consulld. L'acoroissoment incessant de
la tumenr ol les douleurs épronvies
par la malade faizajent eraindre une
ruplure imminenle. Pour taer le folus,
M. Friedreich se décida & pratiquer
des injections nparcoliques A l'aide
Wune seringue de Pravaz dont la ca-
nule ful allongée el courbée a cet of-
fet; ee procéde permettait en  outre
de blesser embryon.

Une premicre injenlinu dun ving=
ticme de grain  de morphine sop=
rima presque complétement les dou-
eurs, Le lendemain injection o'un
septitme de prain ; diminution de la
fievre, Au boul de dewx jours la tu-
meur avail sensiblement diminué de
volume. Denx injections mnouvelles
d'en sixibme de grain Grenl complé=
tement cesser les  douleurs el la
fievre; 1a  dooleur revenail de plus
en plus sur elle=méme ; =a surface, en
durcissant, présentait des irrégola-
rités. Le 46 avril, il n'en restait qu'on
noyau da volume d'wne noix. Luli-
rus ol son col avaient repris lear état
normal ; I'état général éait execllent
el les régles reparurent sans accident
le 46 mai. {Areh, fur Patk, aoil 1804,
L XXIX, p. 512,

TRAVAUX ACADEMIQUES.

Compression comme moyen
calmer, de supprimer ln
doulenr, La compression a élé pro-
poste soil pour éviter la douleur d'une
opéralion, soit ponr la calmer ; mais,
bien que susceplible de réussir,
comme le prouvent plus d'un exem-—
ple, ce moyen n'est pas entré dans la
pralique. Peut-flre est-ce & tort
quen le néglige, car il est certain
que parmi les effels que la compres—
gion détermine lorsquelle esl conve-
nablement appliquée et dans les cas
ot elle convienl, igurent Ja diminution
elmizme la suppression de la douleur :
cest ce qu'on Beut voir dans quel-
ues-unes des observalions consignées
ans la Bibliothigue thérapeutique de
Bayle. Cette action est remarguable
dans la fait suivant, rapporté par M. le
dootenr Plonviez.

Un homme d'une force herculéenne,
dgd de quarante ans, ful pris entre
denx lampens de waggon, donl 'un
ports gur le haut de la fesse gauche

et I'autre sur 1o partie ioférieure du
bas-ventre, larcade publenns, Le
choe ful si terrible, qu'il tomba sans
conmaissance, comme [ondroyd, sans
respiration, dans un étal de morl ap-
parenle, tellement que deox médecing
appeléz successivemenl se relirerent
sans avoir rien ordonné. Vingt heoves
aprés 1'necident, M. Plouvicz trouva
le blessé en pleing connaissance, mais
en profe aux plos horribles douleurs
sur loul le trajel du nerl scialique,
10 cenligrammes d'extrait d'opium en
troiz pilules administeies d'heare en
Lieure procurbrent un ealme de quatred
cing heures ; mais ensuite les donleurs
reparurent aussi inlénses, et I'opium
dut &tre repris. On calmait ainsi les
douleurs pour un femps; mais il fal=
lait fréquemment revenir au méme
moyen, en augmentant les doses @ an
bout de denx mols, on en &ait arrive
i adminigleer 75 centigrammes de
morphine en vingl- qualre  heures
pour oblenir la méme action qu'an
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débul avee 20 cenligrammes dextrail
thibaique. Des révulsils, sinapismes,
vigiealoires volants , des lwimenls
divers furent Lowe @ lour preserils,
sans apporier ung appavence de sou-
lagement.

Gependant, vers la in du rolsivme
mois, il s'élail [u'ud.uil. un molable
amendement, 11 n'y avail plus de don-
leurs daps la [esse el Ja cuisse; mais
clles persistaient (riseintenses & la
pariie externe de la jambo el idu cou-de-
pled, et dis gque Ton voulail suppri-
mer les opiaces, elles devempient in-
tolérables. Cependant il fallait {rowver
un autre moyen : cel homme ne pou-
vail saps inconvénienl conlinuer le
méme remide, el ce lrailement élail
ruineux pour f: famille, qui élait dans
une position des plus modestes, Glest
alors que Vidée vinl & M, Plouviez de
faire la compression, 11 1'dtablit aus-
silol i Laide d'une bande de ln pointe
du picd au=dessus du mollel, asses
Torly, mals pas an peiol de géner la
civeulation, A Vinstant, e malads 8'6=
cria : w o suiy gudri; je ne souffre

s, o Et, en effel, il ful trente-six

oures sans souflvir, La douleur repa=
rub quand la bande vinl & se relicher;
il sutlisaltalors de réappliquer le ban-
dage pour la faire cesser,

Pendant deux mois la compression
ful ainsi mainlenue, an réappliguant
la bande lous les deug jours; il y eul
ensuile des infervalles de calme qui
permetiaient de la suspendre, pour la
reprendre dis gque la doeulgur repa-
raissail. Enfin, au boul de deux mois
encore, ¢esl-a-dire six mois apres le
ditbut, Iz malade se Ivouva assez bien
pour se lever el marcher aves une
biguille, néprouvanl plus que de
Vengourdissement, du malajse par-ci
par-la, Néanmoing, il ne put repren-
ure son travail au chemin de fer, et
il dut changer de profession, M
Plouviez a revu oel homme il ¥ a
quelques années (seize ans apres 1 ac-
cildent, ; il ressentait encore de la fai-
blesse, el de temps en temps quelques
ligeres doulears dans lg membre,

I’l.-'aul[un avanlageuse de la com-

ression @ 16 ingunlesiable dans ce
fail, el, en lo réunissanl & CeUX ana-
logues qu'on peul Lrouver disséminés
dans les reeneils périediques, il est
bign propre a ipgiter les praliciens j
de  nouvelles expérieness. pour la
golulion  définitive dune indicalion
pratique dont limportanez w'a pas
besoin d'élrg  demontrie. (Conpte
rendy de lo goeidld mddico-prafigus,
juillet 1864.)

Noonvean modéle d'appn-
reil § convresoreille. M. J. Ghar-
riere prisente & UAcadimic un pelil
apparcil appelé eouvre-oreille, de l'in-
vention de M. Marville, de Reims. 11
s compose d'une enveloppe en canu-
choue, coulear chair, de la formo
ovacle de Voreille, d'une application
facile el @ parols asses minees pour
ne pas empicher les sons. Cel appa-
roil gst reg-utile pendant les froids at
tris-commode pour relenir ol nssarer
I'action des topinues médicamenteux
prisents dans ecerlaines maladies des
oreilles, La figure promibre repré-
sente Ia face externe, ¢ la Agure dea-
xikme Uinterne. (dcad. de meédecing,
oetobre. )

Fig. 1. Fig. T,

Moyen mixie pour provo-

gquer prématurément  Vae-
gconchement, M, le doctenr Eu-
gine Yerrier lit une note sur Vemploi
d'un moyen mixle & melire en usage
chex les primipares pour provoguer
prématorément 'acesuchement.

L'putenr résume celle nole dans les
concluslons sulvantes :

19 La douehe, administrée avee pri-
denee, ramollit et dilate pen b peo le
segment infériear de Puléros.

20 Elle esl vévilablement e traite—
ment e moins désagréable aux fem-
mes ; faclle &' gradoer, & dirigerd la
volonlé do Macesuchear, elle paul sor-
vir de trailement préparatoive.

Ge i;'l:mlpioi de deux, trois ou qualre
douches d'eau likde, administries avee
toute la prodence possible, ne peut
causer ancune lésion aux organes gé-
nitaux, avx membranes ni ag fetos
el pour micux assurer I'innocellé de
la douche, je la propose senlement
chez les primipares, pour aider & la
dilatation si souvent difficile du col
utérin, afln dintroduire dans ee col
un peu dilaté le dilatateny de M. Tar-
mier ou l't':puntﬁlt_: pripurés.

4% L'usage du spéeulum pour le pla-
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cement du dilabaleur a pour avanlages
La siretd du eoup d'wil, absence de
Lilonnements, el par suite de dow-
lewr,

G0 En remplagant le condusiour
coyrbe par un mandrin droit lerming
par une olive, ou en plagant une boule
fraiste au  fond du {ube, on évite de
perforer Fampoule du dilatatenr ou les
membranes de Toeofl. ar ce méme
moyen, Uexteémitd de Uipstrument est

riduile & un trks=-pelil volume, at pé-
nitlre plus fcilement dang un col non
dilaté,

Ce méme mandrin pourra  élre
courbe dans le cas ol accouchenr
ne voudrail pas se servir de epéeulum.

ti= Enling le robinel serail plach avee
avantage par une simple ligalure qu'on
appliquerait aprés avoir injecld 'can
dang 'smpoule, (Adead. de médecine,
oclobre,)

e eDTe—
VARIETES.
Prajet de veconstruclion de UlTolal-Dicu de Paris.

A ofité de Ta question de isolement des malades atieints d'affections conla-
gieuses, dont nous avons dit un mol et prézenté les principaux éléments dans
notre dernier numéro, s'agite celle de la reconstroction de 1'Hétel-Dien de Fa-
ris; questions connexes au poinl de voe de 'hygivne el des hesoins publics, el
dont Ihistoire devail offrie, en réalité, d"élroiles analogies, La premiire s'est
réveillée, on le sail, an broit des murmures el des réclamations si légilimes
des malades eus-mémes ; on doil la reprise de la seconde i une auguste initia=
tive, qui vent @ qu'h cité de P'asile du plaisic (I'Opéra), s'cleve Vagilo de In souf-
france. o

I'ar malbeur, la construction d'un hopilal exige d'aulres prineipes el d'anires
sollicitudes que eelle de P'hdtel du plaisir ; et cependant, le projel de réédifioa-
tion de Uldtel-Dicn allaitson traig, auy mains des administraleors el des areli-
lecles § les plans élaienl arrélés, la premibre picrre d'une vasle erreur allait
étre posée, lorsqu'une voix compélente s'est élevée el a prolesté avec le cou-
rage el la force que donnent seuls la comscience de la vérild et 1o devoir de la
dive: une élude approfondie du sujel a permis & M, le docteur Ulysse Trélal
de produire conlre le projet officiel un falsceaw d'arguments ireésisiibles, A
son appel, la Société de ehirargie, senfant sa responsabilite morale engagée el
sams aulre prosceupation que celle de Uintépdt publie, de la seience, et d'un
deyoir i remplir, a mis la question & ordre du jour de ses séances, 11 appar-
lenait & M. U, Trélal de poser leg bages de la discossion; il Ua fait avee la
clarté et I'élégance de langage qu'on lui connglt, MM. Lefort et Giraldes ent
lé enguile entendus el ont apporld i la solution do problame les précieuses lo-
mitres de leurs connaissances exoliques : tous se sont renconlrds, Jans un
purfail aceord, sur les principes généraux qui deivent présider & la consleue-
tion d'un hipilal ; el tous sonl arrivés, en conséquence, h cetle conclusion
foreéo que le projel relatif au nouvel Holel Died est une erveur sur lous les
points : errenr dans le choix de Vemplacement, allendu que, d'une part, il pi-
che coutre la pramipre des nicessilés hygiéniques, néeessith bhanale 4 foree
@'ére vraie, celle d'une bonne et sulfisanle aération [ee qui n'esl pas la méma
chose qne ventilation], ¢t que de parellles condilions ng saurpient so rencon-
trer, selom ba pitloresque eritique de M. Givaldes, sur le quai des Morfondis,
attendu que, d’autre part, la superficie du terrain ne sofit pas pour Pespace
exligé par chaquelit de malade ; — erreur dang le nombre des lits, car il est
surabondamment démontré qu'un hpital de 800 lits est en lui-méme un man-
vais bipital, el que ce nombre, aw centra des villes, ne peut, sans dangers, dé-
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passer un maximum de 300 on 350 ; — errcur dans les dispositions do bili-
ment, car elles paraisseut deveir &tre lelles que tout libre accks & 1air ol an
soleil, ce bien de lous, comme I'a ai bien dit M, Trélat, sera interdit & la plus
grande partie de Uhépital; — erreur enfin {ear la Jogique de 'erreur est in—
flexible comme celle de la vérité), erreur dans les vues ceonomigques qui sont
nieessilées par la réalisation du projet congu.

Dien que la discussion ne goil pas lerminde, elle a, si 'on en croit quelques
révilations semi-officielles, porte déji ses fraits: le projet de 800 lits serait
rédduit de 200 ; espérons qu'en ne s'arrdera pas 1a dans celle bonne vole rétro=
grade. Quoi qu'il arrive, 1a Soeiélé de chirurgic aura fait son devoir, el jamais
elle n'aura micux juslifié ses droils an titre qui lui a é1é consacrd de Sovidld
drarililed publique.

Le ministre de Uinstruction publique ayant résolu de ponrveir i la chiaire de
pathologie médicale vacante i la Facullé de médecine de Paris, les candidals &
celle chaire sonl fnvités b faire parvenir au secrélariat de PAeadémie de Paris,
avant le 51 octobre @ 19 leur acle de naissanca ; 20 Joor dipléme de docteor en
médecineg; 50 une note détaillée des titres qu'ils ont & faire valoir, comprenant
I'indication de leurs services dans Penselgnement, et 'énumération de lears ou-
yrages el de leurs travaus.

Nous lisons dans 1'Union meédicale:

« Linssemblée géncrale de V'Associalion, qui doil avoir lien les 30 el 51 oe-
tobre prochains, empronte celle année 4 diverses circonslances un Intérél loul
particulier. Ouire les rapports habituels sur les actes of les lravanx de 1'Asso-
ciation dang tous ses éléments, conseil pénéral, sociéld centrale el sociélés
locales, I'assemblée sera appelée & délibérer sor le rapport relatif an projet
dérection d'une statue & Latnnes, el & nommer une commission. Ge rapport a
1 condié & M. le docteur Sanderel, de Desangon, membre du conseil genéral
de I'Associalion. -

o L'assembléa générale de 18635 émil le voeu que le consell géndral examinil
s'il y avail upquriunil& de demander aux pouveirs publics la révision des lois
qui régissent U'exercice dela médecine en France, el qu'un rappoert lui [l pré-
sendt sur ce sujet dans P'assemblée générale de 41804, Ce rapport sera fail par
M. le seerdtaire géndéral.

@ La premibre période quinquennale de V'Association générale élant termi-
née, les fonetions du conseil genéral acluel eapirent avee eet exercice, ol il ¥
aliew & en mommer un nonveau. L'assemblée générale est done appelée, celle
nnnée:_a faire élection de qualre vice-présidents, d'un secrétaire général, de
deux vice-seeréaires el de vingl-cing conseillers,

¢ Les sociélés locales ayant émis plusicurs voux imporlants, ces voeux serant
aussi V'objet des délibérations de I'assemblée,

Ju L'inlérét ne manquera donc pas i cetle sixipme réunion de Passemblée gé-
nérale de I'Association. Aussi le conseil général a-t-il dijh regu T'assurance que
le plus grand nombre de ses membres et des présidents des sociélés locales as-
sisleront & cetle assemblie,

La Bociété des sciences médicales ol naturclles de Drozelles, présidée par le

donlau; Diendonné, a publié la prolestalion suivante conire 'institution de
l'association muluelle pour le service médieal ef pharmaceutique ao rabais.
.o La Bociclé des sciences médicales et nalurelles de Bruxelles, jusiement
omie el profondément alMigée de voir, depuis plusieurs jours, lgurer dans les
Journaux politiques 'anponce o associations mutuelles dont le but esl de s'as=
surcr un gervice médical el pharmaceutique aw rabais, proleste de loules ses
forces contre la eréation de ces associalions, qu'elle considere comme aussi con-
Iraires & Uhonneur et i la dignilé de la profession médicale qu'd V'iniérét des
malodes, el déclare maintenir pleine el enlivee la déeision qui a ELé formulée
dans les lermes suivants, le 190 seplembre 18453 0 o La Sociélé considire comme
hautement blamable Lol homme de Varl qui metirail son litre & la dispesition
d'associalions de préveyance ayant pour objet une spéculation mercantile, »

Pour les articles non signds, E.DEBOUT.
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THERAPEUTIQUE MEDICALE.

De Vexpectation dans l¢ traitement de la poeumonio,

PPar M. Ie docteur Bracue, membre de lAcadémie de médecine,
médeein de Phopital des Enfonts malades, ete.

Dans notre art, il y a quelques points de pratique médicale qui
semblent de nature & ne plus laisser aucun doute dans Vesprit,
ancune indéeision au moment d'agir, parce qu’ils sont tout a la
fois consacrés par Uexpérience des sideles et appuyds sur Pautorité
des plus grands maitres. De loin en loin, cependant, il arvive que
ces prétendus articles de foi, si incontestés jusqu’alors, sont de
nouveau remis-en question, et qu'an culte fervent succident la
tiédeur, puis Pindiflérence et le mépris. En médecine, comme en
loules choses, le sceplicisme prépare la période révolulionnaire ou
de destruclion, et, quand celle-ci a delaté el que la mine sourde-
ment crensée fait tout b coup explosion, les partis jusque-li con-
fondus se divisent et s’attaquent, Dans la lotte qui s'engage, au
miliew du trouble et du tumulle, de I'agitalion et du désordre,
inséparables de la chute de toule eroyance quelque peu importante,
il est facile de distinguer les conservatenrs et les révolutionnaires,
champions des opinions extrémes, les indifférents, masse compacte,
dure & entamer, mais dont quelques membres toutefois sont em=
portés par Pattraction puissante d'un combat passionné, les scepti-
ques, ces railleurs de toule docirine qui s’applaudissent de sa chute
el criblent les hommes de convietion des fliches de leur impnissante
ironie...

Est-ce li fout? Non. Il y a encore les sages. J'appelle ainsi
ceux qui cherchent la vérité, en ne perdant jumais de vue les
principes immuables de notre art, ceux qui la poursuivent ardem-
menl, mais sans passion, sans préjugé, sans illusion, avec une
conngissance approfondie du passé et un légitime espoir dans la
marche incessamment progressive des sciences. Ces sages forment
toujours la minorité, mais on brigue leurs suffrages,

Depuis quelques années, on écrit ou 'on enseigne dans tous les
grands centres scientifiques, moins peut-étre en France qu'en Alle-
magne of en Angleterre, que la pneumonie doit étre traitée par
Pexpeclation ; que 'expectation est la seule el vraie méthode ration-
nelle, parce que, outre qu'elle n’entrave pas la marche naturelle
d’une maladie qui tend spontanément i 'la guérison, elle lnisse &
V'organisme, dans toute leur intégrité, les forces dont il aura besoin

TOME LXVIL, ¢ LIVRAISON, 25
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pour la période des crises ou pour celle de la convalescence, Mais
ce n'est pas assez de proclamer la supdriorité de la médecine expec-
tante ; la logique pousse au deli. N'est-il pas évident, en effet, que
§’il est bon et salutaire dattendre, il est mauvais et nuisible dagir ¥
Aussi, en méme lemps qu'on exalle I'expectation, on blime, on
anathémalise la médecine aclive, on raille, on injuricrail méme
coux qui croient encore & Peflicacité des remédes, & Pheureuse
intervention du médecin, et, & plus forle raison, ceux dont la
naivelé ou la présomption va jusqu’d s'imaginer qu’on peut juguler
la maladie.

Je n'exagire pas. Sous celte forme ahsolue, Pexpectation dans la
pneumonie a élé prichée en Angleterre et en Allemagne. On a
dressé d'immenses colonnes de chiffres, plus propres i effrayer
qu’a convainere. Et comme on sentait hien que la statistique n’est
pas sans appel en médecine, quelle devient une arme émoussée
aux mains de empirisme, on s'est empressé de chercher la cause
intime de ces résultats pour les expliquer, on a tenté de dissimuler
Pinsuflisance de la sécheresse du nombre appliqué an fait brut,
sous le prestige de la théorie.

Ce west pas d'hier qu’on derit, qu'on parle et qu'on procéde
ainsi. Il y a en de tout temps, plus encore aux premiers dges de la
mddecing qu'd notre époque, des médecins systématiquement
expectants. Leur doctrine et la pratique qui en est le corollaire,
découlent d’une confiance sans bornes en la puissance médicatrice
de la nature. La nalure! la nature! s'écrient-ils. Pourquoi la
torturer ! Pourquoi travailler Porganisme par des médications
actives ?Pourquoi le spolier de ses humeurs, 'irriter, Pliyposthéniser,
Pexciler, le calmer, ele., il est hien prouvé que les éldments sains
qui restent en lui triompheront un jour on Pautre des éléments
morhides, si cet équilibre des forces organiques momentanément
trouhlé doit #tre ramend par un acte énergique de vitalité aux ¢on-
ditions statiques qui constituent la santé? — Ce langage, on le
comprend quand il s’agit d’alfections légires qui marchent en toute
liberté el spontanément vers une solution prompte et favorable, et
dont il est facile, dis les premiers jours, de pressentir I'heurense
terminaison. Encore faut-il convenir que, quelle que soit leur
bénignité, il vaudrait mieux les enrayer, et que celle pratique, si
elle n'était plus incommode ou plus dangereuse que le mal, serait
en méme temps plus digne du médecin et plus appréeide du malade.
Mais les partisans de Pabstention que feraient-ils dans les eas trop
fréquents ot la lutte est incertaine entre la vie pathologique et la
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vie saine, si je puis ainsi parler? Resteront-ils spectateurs impassi-
bles d’une dvolution morbide donl il n’est pas toujours possible,
quoi qu'ils disent, de prévoir les tendances honnes ou mauvaises
Jusqu'oti ira leur foi robuste en cetle nature médicatrice si vantée,
si admirée ? Auront-ils jusqu'au boul le courage ou I'enidlement
du fatalisme? Ne reculeroni-ils pas devant la responsabilité de
I'événement ?

Denx savants, deux médecins illustres, Magendie el Biett, ne
craignaient pas de s'abstenir systématiquement de toute médieation
active dans le traitement de Ia pneumonie, & une époque oi 'ex-
peclation appliqude & cette maladie dlait loin détre en faveur.
Obéissaient-ils & une conviction puisée dans Pobservation des faits,
ou inspirde par des idées théoriques ? Etait-ce chez eux originalité,
ennui de suivre une pratique qui leur paraissail banale et routi-
niire ? Je ne sais ; toujours est-il que leur audace fit grand brait
dans la sphiwe de leur enseignement, et qu’elle fut, dit-on, justifiée
par le suceds ; car, & si peu de frais, ils oblinrent des cures qui
passaient pour merveilleuses. Cependant leur exemple ne ful pas
suivi. Notre éminent collegue, M. Grisolle, dont I"autorité en paveille
maliére est incontestable, éerivait, dans son remarquable Traitd de
la pneumonie, que Pexpectation comme les saigndes excessives
n'avaient pas produit des suceds tellement nombreux; que Iune ou
l'autre de ces deux mdéthodes dit élre acceplde d’une manibre
exclusive par tout le monde, Il ajoutail quon ne connaissait pas
encore assez la marche, la durée et la terminaison la plus fréquente
de I'affection, pour apprécier d'une fagon fout i fait rigourense la
valeur velative des diverses méthodes thérapeutiques préconisées
contre les pneumonies; el apris avoir démontré Pinsufisance de
ces données; il avouait qu'il n’avait pas osé se liveer lnisméme A
I'expérimentation sur une large échelle, Ce qu'il n’avait pas osé,
d’antres le tenterent. D'abord vint homaeopathie, Tessier en téte,
avee quarante et une observations oii I'on comptait trente-liuit
guérisons et trois morts, Quel triomphe ! el quelle médication ne
s'inclinera pas devant la prodigicuse puissance du globule de
bryone ow de phosphore! Pourtant, si brillant qu’il pamit, ce pré-
tendu succis des globules ne converlit personne. On vit bien que
In pratique homeaeopathique n’éldil rien autre chose qu'une’ expec-
tation déguisde, et qu'a celle-ci revenail tout Phonneur de la’ gué-
rison. Si ce rdsultat inaltendu ne profita pas i homeeopathie, il fit
réfléchir quelques médecins et déconcerla leurs idées sur la pro-
gnose de la pneumonie. Ainsi, Valleix, qui avait enseigné que la
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pneumonie est une affection redoutable, faisant de nombreuses
viclimes, éerit en 1850, aprés la publication de Vouvrage de Tessier,
que la crainte de la pneumonie est exagérée, qu'on lui a fait une
mauvaise réputation, que sa guérison la rend féconde en illusions
thérapeutiques,

Je viens de tracer ce qu'on pourrait appeler la premiére phase
de la révolution qui se préparait conire I'antique traitement de la
pnenmonie. Biett et Magendic, Tessier et les homaeopathes prouvent
par des faits que la pneumonie ahandonnée & sa marche naturelle,
ou, ce qui revient au méme, traitée par les globules de bryone et
de phosphore, se termine généralement d'une maniére favorable
vers le seplitme ou le neuvieme jour.

La voie de P'expérimentation était ouverle. On pouvait deviner
que des résullals si imprévus tenteraient les cherchenrs, sédui-
raient les esprits inquicls, cenx qui sont mécontents du passé parce
qu'ils sont avides de nouveaulés, On ailendait des conclusions, on
les désirait plus générales et plus rigoureuses. Elles surgirent des
fails observés, avec un caractére absolu qu'elles n'avaient pas eu
jusqu’alors. Pour tout homme qui a Lraversé plusicurs périodes
scienlifiques, el qui connait par expdrience la grandeur et lo déea-
dence des doctrines médicales, il étail visible que 1'heure du combat
avait sonné, et que les partis, jusque-la confondus, allaient en
venir aux mains. — Cest ce qui eut lien. Le premier coup partit
de I'école de Vienne. Dietl (') publie en 1853 ses nombreuses sta-
tistiques : il a perdu 47 pneumoniques sur 89 cas en employant
une médication énergique, et seulement 44 sur 86 par lexpectation.
De 4847 & 1850, 750 pneumonies ont été traitées sans qu'on ait
pratiqué une seule saignde : sur ce nombre 681 sujels ont guéri,
69 sont morts. La mortalité a done éié seulement d’un onzibme.
Selon Dietl, la production du pus est le résultat d'un mauvais dlat
général que les médications qui débilitent et dépriment provoquent
souvenl, mais n'empéchent jamais. Quand on a le courage et la
patience de sabslenir, I'exsudation plastique passe rarement i la
purulence. Enthousiaste de sa statistique, I'auteur déguise mal son
hostilité contre I'emploi de la saignée, et il ne dit pas que dans la
pneumonie on meurt bien plus par le fait du traitement que par
celui de la maladie, il a bien Vair d'en &tre convaincu,

L’attaque était ouverte ; elle appelait la controverse. Un observa-
teur méthodique et consciencieux, ddgagé des préjugds de 1'deole

{1} Statistique de la saignée dans la pnewmonie, Vienne, 1853,
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de Vienne, Wunderlich (*), professeur i Leiprig, se chargea de
vépondre, Ses recherches, basdes comme celles de Dietl sur des re-
levés statistiques, mais empreintes d'un esprit plus philosophique
ol plus médical, le conduisivent aux résultats suivants : Aprés la
phlébotomie pratiquée de honune heure et i assex haute dose, los
cas moyens el graves de pneumonie se trouvent dans des conditions
au moins aussi favorables que les cas les plus légers abandonnés &
Pexpectation. — Dans les formes graves, si 'on a recours a la sai-
gnéde, les chances de guérison sont aussi grandes vers le quatrizme
Jour gque dans les formes les plus bénignes soustraites i ce mode
de traitement, Enfin, dans les pneumonies moyennes ou graves,
on n'a jamais vu, avee P'expectalion, une euration aussi rapide que
dans In moili¢ des cas moyens ou graves traités par la saignée au
début. Lesvésullats les plus avantageux paraissent avoir été oblenus
par 'emploi simullané du tartre stibié et de la saignde, De toutes
ces observations, Wunderlich eonelut que la déeroissance de la ma-
ladie, qu'il appelle la défervescence, a lien entre le sixiéme et le
septitme jour. Ces résultats sont identiques avee ceux qu'avait oh-
tenus M. Grisolle en expérimentant sur une petite dehelle, car il ne
traila comparativement que 41 cas par 'expectation et 13 par des
médications actives. Tous ces cas se terminérent par la guérison;
mais ceux trailés par la méthode expectante eurent une durée plus
longue, eu dgard au pen de gravild des phénoménes généraux et
locaux ; tandis que les autres marchérent plus rapidement vers la
disparition des phénoménes locaux ou généraux et la résolution de
Pengorgement, De ces essais M. Grisolle cut la sagesse de ne pas
firer des conclusions absolues.

L'expectation, appliquée systématiquement au traitement de la
pueumonie, fit de nombreux prosélytes dans tout le nord de 'Eu-
rope. En Suide, Magnus Huss se déclara partisan des idées de
Diell. En Angleterre, M. Bennett apporta en faveur de sa méthode
les chiffres suivants : sur 648 pnenmoniestraitées, il y cut 222 morls ;
plus tard, la saignée étant exclue du traitement, on compta 62 gué-
risons sur 63 cas. Mitchell, M. Bourgeois (d’Etampes) et heaucoup
d’autres observateurs peuvent étre classés au nombre des adhérents,

Nous n’avons pas la prétention d’épuiser la liste de tous les tra-
vaux qui ont été dirigés contre 'emploi d’une médication active
dans le traitement de la pneumonie, et encore moins d’en donner
une analyse détaillde. Mais, aprés avoir démontré que la statistique

(') Influence de la saignde dans la pueumonie,  Arch. [. phys. med., 1856,
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fut Parme dont se servirent ces observateurs pour aftagquer I'an-
cienne méthode eurative, il sera peut-élre curicux de faire voir com-
ment le vésullat empirique fut expliqué et justifié par la théorie.

Dietl avail dit que la saignde aggrave I'état général en déprimant
les forces, et fait passer Pexsudation plastique & la purulence, c’est-
a-dire la pneumenie du second au troisieme degré. Clest I une
asserlion que rien ne légilime el qui n's d’autre valenr que eelle
d'une hypothése plus on moins probable. Que dans quelques cas,
en effet, la saignée, inconsidérément pratiquée, puisse nuire, per-
sonne ne le mettra en doute ; mais ee qu'il est plus difficile d°ad-
mettre, ¢'est qu’elle convertisse une pnenmonie exsudative en pneu-
monie purulente, car la mauvaise tendance d'une pneumonie
dépend de sa nature, de la constitulion épidémique ou de Pidiosyn-
crasie des malades, Nous ne pensons pas qu’il soit possible de faire
naitre i volonté la, purnlence & l'aide des saignées; el, jusqu'y
preuves posilives, nons rejelons Pexplication. Bien moins encore
adoplons-npus la théorie de M. Beonelt : elle est tellement élrange,
qu'elle porte en elle-méme sa réfutation. Ce médecin, qui croit que
les prineipes sur lesquels a reposé jusqu'ici 'emploi de la saignde et
des remédes antiphlogistiques sont opposés & une saine pathologie,
et que I'inflammation una fois constitude ne peut dive jugulée, pro-
serit aussi tout traitement actif et abandonne la maladie & sa mar-
che naturelle. Mais sait-on pourquoi? Pricisément parce qu'il faul
que ce que craint Diell, et avec Iui lous les médecing, s'accomplisse ;
parce qu'il faut, pour que la lerminaison soit favorable, que V'ex-
sudat fibrineux devienne purulent, que la pneumonie passe du se-
cond au troisieme degré. La formation du pus est la condilion du
salut. Toule médication active pourrail {roubler la nature dans
celte transformation salutaire qui convertil la fibrine en pus. Voila
i quelles aberrations un homme de la plus grande valeur s'est lnissd
entrainer par 'abus du microscope. Nest-il pas i craindre que le
spectacle absorbant de Pdyolution et de Vinvolution des infiniment
pelits, émousse le sens mddical et fasse perdre de vue les grandes
indicalions qui sont la base de toute thérapeatique rationnelle ?
Abandonnera-t-on, pour de hardies hypothises, les legons de Vexpé-
rience et les glorieuses traditions du passé ? Croit-on que, quand on
aura remplacé la simple et féconde nolion de la vie que nous a léguée
P'antiquité, pour la théorie cellulaire, que, quand on aura concentré
toute l'activité vitale dans I'élément microscopique, on aura fait
faire un grand pas & notre science et & notre arl?

Tel est en abrégé I'historique de Vexpectation appliquée au trai-
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fement de la pneumonie. Je n'ai vouln en donner quiune esquisse
pour montrer le chemin qu'elle a parcowrn depuis quinze ou vingl
ans. Partout elle a fait de nombrenx prosélytes, et dans quelques
conlréos, elle a pris une extension immense, que ne faisaient pré-
voir ni ses débuts timides, ni la soliditd apparente de la pratique
opposée, Faut-il en conclure quaprés avoir fait table rase des mé-
dications dites aclives, elle est le dernier mot de la thérapeatique, en
fait de phlegmasie pulmonaire? Ne sommes-nous pas en droit, la
voyant si ambiticuse, de lui demander compte de ses prélentions?
Quels somt les services quelle a rendus, quels sont ceux quion en
peul attendre ¥ Quel est le rang qu’elle doil occuper dons le traite-
ment de la pnenmonie ? A quels cas bien précisés s'appliquerait-elle
rigourensement ?

Allons an fond des choses : ne nous laissons abuser ni par les
mots ni par les théories ; serrons les faite de prés el voyons ee qu'ils
nous enseignent.

Quand on dit que le médecin doit s"abstenir de toule médication
active dans le traitement d'une maladie, on avoue implicilement :
ont hien que cetle maladie ne présente pas d'indications, ou bien que,
gl ella en présente, nous nous trouvons dans l'impossibilité de les
remplir, soit paree que nos agents thérapeutiques sont inerles et
ineflicaces, soit parce qu'ils produisent de: phénoménes morhides
qui aggravent ceux qui existaient déja, au lieu de les allénuer et de
les fnire disparaitre,

Qu’il y ait une maladie qui ne présente pas d'indications, ¢'est ce
que personne n'osera souteniv, En supposant ses manifeslalions
aussi vagues, aussi indécises que possible, en admettant qu'elles
échappent par leur légeretéd, leur fugacité, leur nature bizarre et
insaisissable, i loute médication connue, il est dvident qu'elles con-
stituent un élat morhide, el qu'en face de eet élat morbide, le rdle
du médecin el son premier deveir serait de le détruire, si cela
élait en son pouveir. — La gudrison immédiate et radicale, &
n'importe quelle période d*'une maladie, voili, avee hygiéne qui a
pour mission de ln prévenir, lo but supréme el I'idéal de notre art !
Clest li Vindication fondamentale & vemplir, celle que les malades
surtout sentent el comprennent, qu'ils nous imposent impériense-
ment, el que nous ne pouvons éluder qu'en accusant infériorité
de nos moyens thérapeutiques!

Malheureusement, et c’est un fait trop bien établi, il existe un
grand nombre d'élats pathologiques qui éehappent i nos moyens
d'action; malgré tout ce que nous pouvons faire, ils parcourent
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fatalement leurs périodes. De ce nombre sont les fievres, si 'on
en exceple les intermittentes, dont on peut couper les acchs i I'aide
du sulfate de quinine. Sans doule, nous avons bien quelque prise
sur ces sorles de maladies; nous pouvons les simplilier en préve-
nant ou en faisant disparatire les complications ; nous pouvons di-
riger leurs tendances, alténuer leurs symptomes, placer, en un mot,
Porganisme dans les conditions les plus propres i assurer la régu-
larité de I'évolution pathologique, Mais voila tout ; il faut que la
maladie évolue. Cest fored, du moins jusqu’d présent. Que faire?
Attendre, nous rdsigner au vile d’observateur qui ne peut dominer
la maladie, n’ayant en mains que des palliatifs. L'inutilité d’une
méthode aelive de trailement dirigée contre la maladie elle-méme
pour U'arréter, ayant é1¢ maintes fois constatée, nous sommes bien
condamnds i I'abstention. Clest une néeessité dont nous subissons
le joug. L'expectation n’est done et ne sera jamais qu'une absten-
tion foreée, une pralique que nous suivons fautz de mieux, que
nous pouvons régler, diriger méthodiquement, graduer suivant
les cas, mais qu'il faut toujours considdrer comme quelque chiose
de provisoire et ne point ériger en systtme, surtout en systéme
absolu de curation, Ceux qui vantent lant Uexpectation, qui en pa-
raissent aussi fiers que de la découverte d’un reméde actif et d'une
efficacitd constatée, que font-il ? lls se glorifient et se réjouissent de
notre impuissance.

Mais celle impuissance dans le traitement de la pneumonie est-
elle aussi ecompléte qu'on veut bien le dire? Je parle, bien entendu,
de la pneumonie franche, de la pneumonie exsudative et lobaire,
On prétend que les phlegmasies sont, comme les fisvres, sousiraites,
la plupart du temps, & nos moyens d’action ; qu'une fois constitudes,
il est impossible de les arréter. On nous parle, pour nous consoler,
de guérisons spontandes , d'dvolutions régulitres, de erises heu-
reuses, de terminaisons favorables ; on se pime d’admiration devant
le travail salutaire de la nature.., Certainement, la maladie est un
drame plein d'intérét, on ne peut le nier ; ¢’est un speclacle émou-
vant qu'il est beau de contempler des hauteurs de 'observation phi-
losophique. Mais, quand on descend dans la pratique, et que de
speclateur on devient acteur, il me semble que le point de vue doit
un peu changer. Je ne pourrais pas dive si les phlegmasies, et
parmi elles la pneumonie, ont une marche et une durde qu’en ne
peut modifier. C'est un point qui ne me parait pas encore compléte-
ment élucidé. Malgré les affirmations de quelques physiologistes,
je ne vois pas pourquoi il nous serait impossible, en traitant dés le
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début une phlegmasie pulmonaire, de la faire avorier, comme
les chirurgiens font quelquefois avorter un phlegmon naissant ?
Mais, méme en admettant que cette fatalité pése sur la maladie el
que par 1a elle se rapproche des fidvres (ce qui est vrai de quelques
pueumonies), il me parail hors de doule que, dans les cas ordi-
naires, les moyens {hérapeutiques ont plus de prise sur celle ma-
ladie que sur les pyrexies. Les saignées, le tartre slibié, pour ne
parler que des principaux, trouvent dans la pneumonie des indica-
tions bien claires, bien définies, et ces médications produisent en
géndral I'ellel que nous en allendons. On dit qu'elles ne guérissent
pas, qu'on peul gudrir sans elles; on en conclut quelles sont inu-
tiles. Je réponds : Jaflirme, et j'espire que je ne suis pas le seul,
que, sielle ne guérissent pas, elles améliorent singulitrement.
(ui de nous, dans la période d’augment, el bien avant la période
des crises, n'a vu une saignée copicuse ou modérde, suivant les
cas, produire un soulagement merveillenx qui ressemble & une ré-
surreclion? Il en est de méme du tarire slibié administré avec op-
portunité. Les effets curalifs sont bien connus; il y a des expeclants
qui ne les contestent pas, mais ils objectent que si les indications
sont remplies, la maladie n'en est guére améliorde; qu'il en résulle,
au coniraire, une faiblesse immédiale, une prostration des forces
qui entrave I'énergie de la nature médicatrice et prolonge indéfini-
ment la convalescence.

Eh bien, j'ose encore alfirmer qu'on peut, en général, sans dan-
ger pour le malade, déférer aux indications de la saignée et du tarire
stibié. J’en appelle & tous les praticiens prudents, 4 tous ceux qui
manient les médications et les médicaments avee circonspection,
¢'est-i-dire dans la mesure qui convient au malade et i la nature de
la maladie, — Ne croirail-on pas, & entendre cerlains expeclants
systématiques, que le médecin qui pratique une saignée, vide le sys-
thme vasculaire et tarit les sources fécondes ol la vie puise le prin-
cipe de ses forces ¥ qu'en administrant du tartre stibié, il prostre,
sidére ou empoisonne son malade ¥ Aprés avoir traversé une période
oit le sang se versail & profusion, de réaction en réaction nous
avons fini par ne plus saigner du tout. C'est une mode. 11 ne sera
hientdt plus question de la saignée que dans les traités de chirurgie !
En vérité, n’y a-i-il pas li une exagération déplorable qui porte
préjudice au malade, en méme temps qu’elle déprécie notre art ?

Je viens de m’élever contre Pabus de I'expectation. Je crois qu’on
essayera vainement de la substituer, dans tous les cas, aux médica-
tions aclives. La révolution contre ancien trailement de la pneu—
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monie ne sera pas aussi radicale que pouvaient le faive supposer le
bruil qu’elle a fait, le nombre el la valeur des hommes qui y ont
travaillé, Du reste, elle est encore tris-incomplite; clle n'a pas porté
tous ses fruits parce que les statisticiens, dont je vous ai parlé jus-
qu’ici, n'ont pas poussé assez loin Panalyse pathologique dans leurs
observations. Quand on veut comparer deux méthodes de traite-
ment, il est indispensable de les appliquer i des cas de méme na-
ture et placés, autant que possible, dans des conditions identiques.
Il est évident, en effet, que la statistique, en pathologie, ne peut
donner des résultats de quelque valeur que si elle repose sur des
faits parfaitement définis, Ce quon doit exiger d'elle, ¢est, comme
I'a fait remarquer un illustre pathologiste, M. Louis, avee le nom-
bre, I'appréciation précise et rigourcuse de chagque cas, de telle sorte
fqu'on puisse dire exaclement ce quexprime tel on tel chifire. Or,
un chiflre est pen compréhensif; il ne peut pas embrasser des dlals
pathelogiques multiples et dissemblables. Il ne s'adapte réellement
d'une maniére & peu prés satisfaisante qu'h des unités morhides
irréductibles. — Or, la pneumonie, mot par lequel on désigne d'une
maniére générale tous les élats pathologiques du poumon, mais par
lequel nous n'entendons ddsigner ici que Pinflammation vraie du
parenchyme pulmonaire, la pneumonie, ainsi comprise, n'est point
une unité pathelogique jrréductible. Elle se divise el se subdivise
en especes, en formes, en variétés, Les constitutions saisonniéres,
les dpidémies modifient sa maniere d'étre, et chagque individu, par
ga conslitution, son tempérament, son idiosyncrasic en un mot, luj
imprime une physionomie spéciale. En pathologie, on peut disser-
ter sur la pneumonie, comme entité morbide ; mais en pratique, le
type disparait, et au lien d’une punenmonie absltraile on a des pneu-
monies et surtoul des pneumoniques.

Entre tous ces cas, que de dilfévences! Voici, par exemple, une
pneumenie i dvolution si rapide, & symplomes si ellacéds, si éphd-
méres, qu'elle ne laisse pas au médecin, comme le dit Bordeu, le
temps de placer une saignée, Par contre, en voici une autre sursa-
turde d'éléments inflammaloires, dont la fievre véhémente, 'atroce
point de colé, Finsupportable angoisse respiraloive réclament im-
périeusement une saignde copiense ou des saigndes coup sur coup.
Vous parlerai-je aussi de ces pneumonies malignes, avee prédomi-
nange d’ataxie et d'adynamie ; des pneumonies fébri-phlegmasiques
qui parcourent tous les degrds de 'éehelle morbide qui sépare I'in-
flammation des pyrexies; de celles qui se rattachent 4 des élats pa-
thologiques antérieurs et éloignés ; de celles qui sont sous ln dépen-
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dance d'une influence diathésique évidente ou cachée; de celles qui
sont provoquées par les prolendes modificalions qu'une hygitne
déplorable imprime i 'organisme, ele., cte, ¥ Avouons que quand
on sa mel & considérer toutes ces diversitds d'une méme maladie,
on s'élonne de voir des praticiens suivre dans tous les cas une mé-
thode unique de curation !

THERAPEUTIQUE CHIRURGICALE.

Trailement da beesde=liévre ches les enfants.

Par M. P, Geensaxt, chirargion des hipilaux,

Nous indiquerons de suite, sans nous oceuper de ses causes, les
diffévents genres de cette difformité qu'on rencontre chez les en-
fants ; nous laisserons aussi de coté ce qui a rapport an bee-de-
litvre accidentel, pour ne parler que du bee-de-likvre cougénital,

Ce vice de conformation, quelquefois héréditaire, que les enfants
apportent en naissanl, s'observe surtout & la lévre supéricure et
trés-ravement & Uinférieure ; il en exisle de trois genves :

1° Bec-de-litvre simple; 2° bee-de-licvre double; 3° bec-de-
livre compliqué.

Le bee-de-litvre simple (fig. 1) consiste dans upe division de la
lgvre supéricure, sur 'un des points latéraux de la ligne médiane;
cette division corvespond
4 l'une des narines, el
sdtend du bord libre de
la lévre en se dirigeant
vers la narine, dont elle
approche plus ou moins ;
quelquefois on observe
une pelite bride, un petit
pont, passant d’un bord
i Pautre prés de la na-
rine. Nous avons vu la
difformité consister en
uneespicedebréchetrés-
peu élendue, ou bien se prolonger jusque dans Vintérieur de la na-
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ring, Nous avonsen aussi oceasion d’observer des becs-de-ligvre i
maoitié cicatrisés lovsqueles enfants arrivaient au monde, la cicatrice
élant tout a fait semblable a celle obtenue par Part. Les bords libres de
celte solution de continuild sont rosés, comme les bords des lovres,
et se {rouvent recouverls par le prolongement de la mugqueuse
labiale, Quelquefois il y aun éearlement trés-faible, d’autres fois
Irés-grand ; il existe aussi dans quelques cas des adhérences aux
gencives.

La premitre question qui se présente au point de vue du traite-
ment est celle-ci : Faul-il opérer toujours o la naissance, le lende-
main, le surlendemain, les bees-de-litvre simples, ou hien faut-il
les opérer plus tard 7 Bonfils, pére et fils, Buth, éaienl partisaus
de Popération faile dis la naissance. En 1845, M. Paul Dubois
el ses éléves remirent celte pratique en vigueur. M. Danyan et
d’autres chirurgiens ont réussi ; nous avons nous-méme opéré i
la naissance avee suects, Cependant lexpérience que nous avons
acquise nous & appris, de méme qu’a cenx qui ont remis en vigueur
Popération a la naissance, que pratiquée & ce moment, elle éait
loin de donner toujours des suceés. 5i on réussil assez souvent, on
déchoue aussi dans beaueoup de cas ;-¢’est pourquoi nous opérons le
bec-de-licvre simple un mois environ aprés la naissance de l'en-
fant; & celte époque, on peut voir si ce dernier est vivace, s'il se
nourril bien, ce dont on n’est pas certain le lendemain de la nais-
sance ; alors, il a passé 'dpoque de la jaunisse des nouvean-nds,
et 'on peut avoir plus de confiance dans le résultat de 'opération ;
en cas d'épidémie de variole, il nous est permis aussi de vaceiner
les sujets, ce qui met encore & I'abri d’une cause d'insuccis, surtout
dans les hdpitaux.

Dans tous les cas, nous sommes d’avis d'opérer dans le premier
mois les becs-de-lievre simples, car, 1° 'adhésion est plus facile
it cet dige; 2° U'enfant est exempt de crainte, il eriera peu aprés
Popération ; 3° la suture ne 'empéchera pas de teter & linstant
méme, sans que P'on ait Pappréhension de voir se produire 1'écar-
tement des lambeaux, Dans tous les cas, Popération faite & cel dge
ne compromet pas la santé de U'enfant, et si Uon échoue, cela
n‘empéche pas de tenter de nouveau l'opération au bout de quel-
ques mois.

Manuel opdratoire. — Un bistouri, ou des ciseaux droits un
peu forts; des aiguilles & bec-de-lievre droites, en argent ou en acier,
& pointe mobile, on de simples épingles d'Allemagne ; des fils de
soie cirds; des fils dargent, qui ne coupent pas plus que les aulres
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en les serrant modérément ; des aiguilles courbes ou droiles, avee
chas assez large pour passer un fil de soie donble; les aiguilles a
écrou, de Thierry (fig. 2), qui nous ont donné de bons résullats : tel
est Pappareil instrumental nécessaire, auquel il ne manquera rien
si on y ajoute un ténaculum.

L'enfant doit étre placé sur un aide, qui est assis E,
el qui presse la Lite contre sa poitrine, en ayant, en
oulre, la préeaution de tenir les deux bras de Penfant
avee la main vestée libre; le chirargien, placé devant Wﬁ
Ienfant, ayant & coté de lui les instruments indiquds
el de plus une dponge légbrement imbibde d’cau,
procide: 4° & la section des bords de la division,
Un sccond aide se tient prét & comprimer avee les
doigts la levre, dont on coupe Varlére coronaire et
qui donne du sang. On peut se servir des doigts de la
main gauche pour saisir 'épaisseur de la lévre, on
bien la traverser d’un ténaculum vers I'angle infé-
rieur; alors, soit avec le bistouri, soit avee les ci-
seaux, ee que nous préférons, on coupe d’abord les
Drides qui retiennent quelquefois les lambeaux, on F
enléve la partie rosée du bhord d'un des lambeaus,
on fait une section verticale de lautre cilé de la
mime maniére; on peut aussi, avec les ciseaux, couper d'un colé
P'angle inférieur, en laissant un pelit lambeau & la partie infd-
rieure de I'autre colé, de sorle qu'en rapprochant les deux bords,
le petit lambean vient sappliquer sur Pangle coupé; de celle
maniére , on empéche Vencoche qui s'observe si souvent en fai-
sant les denx sections verticales.

2° Une fois les bords de la solulion de continuilé rendus sai-
gnants et mis ainsi dans des condilions de réunion, on a conseillé
plusieurs espices de suturcs ; nous devons dire qu'apris les avoir
employées successivement, nous ne saurions adopler néanmoins
la suture entortillée, que beaucoup de personnes metlent en usage;
nous trouvons que cette suture doit élre faite avee heaucoup de
soin pour réussiry souvenl on la serre plus quion ne veut, et
Vépingle coupe d’arritre en avant. Nous préférons donc 1'aiguille
de Thiexry, qui est & fer de lance mobile, lequel une fois enlevé,
permet de visser sur elle un pelit écrou qu’on peut serrer ou des-
serrer & volonlé, i l'aide de deux petits porte-terous, dont I'un est
fixe el forme la téte de Paiguille, et dont 'autre, mobile & volonlé,
se place apris extraction du fer de lance, et se visse sur les pas de

Erh 8 LR

Fig. 2.
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vis qui sont sur Paiguille; & l'side de ce moyen, on rapproche i
volonté les bords de la selution de continuité (fig. 3).

Lorsqu'en n’a pas ces
aiguilles, on peul em-
ployer le procédd de
M. Mirault, d’Angers,
fque nous metlons pres-
que exclusivement en
usage : il consisie i faire
des points de suture sé-
parés i 'aide dune ai-
guille courbe garnie
d’un fil de soie double,
ou d’un fil d’argent qui
réussittrés-souventdans
les mains de plusieurs chirurgiens, et dans ce moment dans celles
de M, Giraldés, mon successenr & I"hdpital.

3® Une [ois les fils placds an nombre de deux ou trois, suivant la
hauteur de la lévre, nous n'employons plus de bandages comme
anciennement ; ils glissaient et devenaient plus huisibles qu’utiles :
si I'on a pris les épingles, lorsqu’elles sont trop longues, il faul en
couper les extrémités,

Les soins conséeutifs i donner & 'enfant sont tvés-importants :
il faut, si on opire un nouveau-né, ne pas craindre de lui faive pren-
dre le sein ; mais, toules les fois qu'il crie, il est indispensable de
placer sur I'une des joues le pouce, et sur Pautre Pindicateur et
Pannuluire de la main droite ou gauche, afin d’empbcher par la
pression I'écarlement des commissures des levres qui tirent sur la
sulure ; on ne doil cesser cette pression que lorsque enfant s'endort
el ne erie plus. Cetle précaution, étant bien mieux prise en ville par
lés nourrices ou les méres des enfants qu’a Phopital, offre une grande
chance de succits.

Nous avons cherché i enlever les points de suture Je troisibme et
le quatritme jour, d*abord un, puis Pautre le lendemain; mais nous
avons reconnu avantageux, comme Pindiquent M. Mirault, d’An-
gers, M. Giraldes, d'attendre au moins sepl & huit jouirs et méme
plus :ils ne nuisent que lorsqu'ils sont mal placés ou trop serrés,
(uelle que soil I'époque oir on retire les points de suture, il ne faut
pas de suite les enlever tous, il faut finir par dter celui qui est sur
le point correspondant au bord de la lévre, Le jour ol on enléve le
dernier point de suture, il est hon, par préeaution, d'appliquer une
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longue bandelette de bon taffetas d’Angleterre qui soutienne la ci-
calrice,

Du bee-de-liture double.— Le bee-de-litvre double consiste dans
une division de chaque coté de la ligne médiane de la lovre, de sorle
que ces deux divisions, qui sont plus ou moins régulidres, sonl sé-
pardes par un lobule médian qui varie aussi de largeur et de hau-
teur : quelquefois il est trés-court et trés-éiroit,

Nous dirons pour le bec-de-lizvre double ce que nons avons dit
pour le simple : opérer & un mois environ, ne pas opérer les deux
cOtés en méme temps. Notre pratique nous engage i mellre de pré-
lérence irois semaines on un mois entre les deux opérations ; on a
plus de chances de suceds qu'en faisant les deux sutures le méme
jour. Pour les sutures, nons employons aussi les points séparés de
préfévence, avee fils de soie ou fils d'argent.

Toules les précautions indiquées pour le bee-de-libvre simple le
sonl aussi pour le bee-de-litvre double. Nous devons ajouter que
quelquefois, lorsque le lobule moyen est trop court on trop élroil,
on le sacrifie el on réduil ainsi le bee-de-lidvre double & Pétat d'un
bec-de-ligvre simple ; d'aulres fois, le lobule pent &tre trop court,
mais assez large & sa base pour élre rafraichi & droile et & gauche,
et former un triangle qu'on peut conserver, en Pajustant aux deux
lambeaux latéraux, soit en le traversant & sa base par une longue
aiguille, soit en le fixant de chaque cité & 'aide de points passis.

Dy bee-de-litvre compligué. — Le bee-de-litvre compliqué pré-
senle une foule d'espizces et de variétds. 1l peut exisler une solution
de continuité simple & la lévre avec dchancrure an hord alvéolaire;
quelquefois division de la voite palatine seulement jusqu’au voile
du palais ; dans cerlains cas,division du voile du palais sans division
de la voidte palatine ; dans d'autres cas, division de 'un et de Pau=
tre. On peut aussi renconlrer ces derniiéres divisions avee un bee=
de-lizvre double.

Dans tous ces cas, il est prudent de laisser de edtd les dillérentes
complications, et de s’occuper seulement (dans 'enfance) de la di-
vision de la lévre, On peut faire comme nous I'avons dit pour le
bec-de-ligvre simple et pour le bee-de-ligvre double. Alors on ne
s'occupe que plus tard de la division de la voite et du veile du pa=
lais ; avec le temps, ces parties divisées tendront & se rapprocher un
peu, et alors, & I'dgede douze i quinze ans, époque i laquelle les
sujets sont plus doeiles, on s’oceupera de la question de rapprocher
le voile du palais, suture qui réussit quand il est seul divisé; peut-
étre méme pourra-t-on songer aussi & combler la fissure palatine;
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cependant, pour celte partic osseuse, nous préfdrons les obluraleurs
que I'on fail maintenant avec une grande habileté, et qui, selon
nous, sont plus uliles que toutes les réunions plus on moins diffi-
ciles, plus ou moins imparfaites, que plusieurs chirurgiens ont
lenté d’exdeuter.

1l nous parait utile, en attendant Pépoque oit on pourra essayer
I'usage d’un obturateur ou bien les réunions i I'aide des sutures,
de mettre en usage triés-longtemps et presque conlinuellement, au
moins pendant la nuit, un eompresseur ayant pour but de compri-
mer les parties latérales des maxillaires supérieurs ; on gagne tou-
Jours un peu de rapprochement & I'aide de ce moyen,

Une complication beaucoup plus grave, i laguelle on o donnd le
nom de gueule de loup, consiste dans la difformité suivante : La
levre est divisée sur la ligne médiane d’une manitre plus ou moins
nrégulidre, avee un écartement trés-variable 3 les denx os maxil-
laires supérieurs laissent aussi un éearlement trés-variable, el son-
vent on voit le vomer suspendu duns cet éeartement. 1 se prolonge
en avant, et chasse 'os incisif entre 'écartement de la lévre ; on voit
celte extrémilé osseuse pousser le lobule médian de la levre, qui
arrive au bout du nez plus on moins relevé : les ailes du nex sont
plus ou moins écartées, plus ou moins déformées.

En général, les difformitds que je viens d'indiquer présentent dif-
férentes modifications plus ou moins varides ; mais, au fond, elles
sont cependant la plupart analogues : non-seulement elles rendent
la figure des enfants repoussante, mais leur eréent les plus grandes
difticultés pour prendre le sein, car ils ne peuvent serrer le mame-
lon et ne peuvent élre, dans beaucoup de cas, nourris qu'an bibe-
ron ou & la cuiller, et encore faut-il prendre les plus grands soins
pour que les liquides ne reviennent pas par le nez. On sail aussi
combien les enfants qui ont ces genves de difformitds parlent mal
el ont de la peine i se faire comprendre, & mesure qu'ils avancent
en dge. Nous avons vu pourtant des adultes, et entre autres le pire
d'un enfant atteint comme lui, qui était arvivé i parler assez facile-
ment, et i se faire comprendre journellement d’un personnel nom-
hreux d’ouvriers qu'il dirigeait : il s"était appliqué constamment &
prononeer avec beauconp d’attention.

En face de complications si fichenses, on comprend combien il
est utile de remédier & ces affrenses difformités, el eombien les pa-
rents sont dédsiveux que la chirurgie intervienne. Mais autant nous
sommes désireux d’opérer les becs-de-ligvre simples dans le pre-
mier mois ou dans les premidres six semaines, autant nous eroyons
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utile de veculer de six, huit et méme dix mois P'opération dans les
cas de complications. En effet, bien que dans ces opdrations on
doive ne pas meltre en question de combler 4 la naissance 1'éearie-
menl des maxillaires supérieurs & aide de la muquense palatine,
ou méme de réunir le voile du palais seulement, car ces réunions
dehouenti cette époque, il est pourlant (rés-certain : 1° que Vopé-
ration, sans s’occuper de remédier @ I'écartement de 1n michoire,
est nuisible et plus ou moins laborieuse, suivant la multiplicité des
dilférents temps du manuel opératoire; 2° que les douleurs sont
i'antant plus longues qu'on se trouve obligé d'agir lentement ;
30 que l'enfant perd dautant plus de sang qu'on le tient plus long-
temps pour opération ; 4° qu'ayant perdu du sang, il est affaibli,
et qu'il est dans de mauvaises conditions de réunion des plaies;
B° qu'enlin, son systéme nervenx étant plus fatigud, il est dans un
dlal qui peut disposer aux convulsions,

Bi nous émettons franchement ces idées, c’est qu'elles sont le 1é-
sultat de I'observation, ¢'est que nous avons été témoin non-seule-
ment i Phopital, mais dans la pratique particuliére, qu'en opérant
dans les premiers mois, on s'exposail davanlage aux insuccés, i
cause de la douleur, i canse de la perte de sang qui nuit & la cica-
trisation, et enfin i cause de 'épuisement du systéme nerveux qui
dispose anx convulsions, dont la conséquenee est la déchirure des
sutures el méme la mort.

Examinons successivement ce qu’il y a & faire suivant les diverses
complications,

Il est des cas ol I'écarlement produit par le bec-de-lidvre est
trés-comsidérable, el quelquefois se complique d’adbérences aux
gencives ; alors il faul, pour peuveir réunir, disséquer hardi-
ment el largement, quelquefois trés-haut, sur les os maxillaires
supérienrs, afin d'arriver & rapprocher les lambeaux qui ne
s'affrontent souvent facilement qu'a la condition d’assez larges dis-
seclions.

Dans les cas de gueule-de-loup, on doit pratiquer toujours, au
plus tot vers dix mois ou un an, Popération en deux ou trois
lemps, & distance de quinze jours ou trois semaines d'intervalle
entre chacun. Ainsi dans les cas o l'os vomer fait une saillie
en avant el chasse Pos mcisif, on conseille dexciser le vomer en
enlevant J'os mler-maxillaive. Le premier temps de opération con-
siste alors dans une seclion avec les ciseaux ou le bistouri, de ma-
nidre i permelire le rapprochement des deux portions de la lavre.
Avant de faire celte section, * on doit décoller le lobule, qu’on

TOME LXVII. 9® LIVR, 26
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laissera pendant 4 Pextrémité du nes; il faul lui garder le plus
d'épaissenr et de lavgewr possible : alors, lorsque I'excision des
parties qu’on doil enlever est faite, loreque les portions de la
lievre, sonl rafvaichies, il faut aviver le sommet du lobule, le re-
lever el le fixer & la partie supéricure de la section médiane. Celle
derniére est d'ailleurs faite comme nous 'avons dit dans le bec-
de-licvre simple.

Si Pon ne veut pas sacrifier Vos incisif, il faut agir en deux
temps, el faire dans le premier temps une perte de sibstance trinn-
gulaire au vomer ; celle section peut &tre pratiquée avee une pince i
disséquer ou des ciseaux courhes : on taille dans le vomer un trian-
gle dont le sommet se dirige vers la partie supdrienre des fosses
nasales et dont la base corvespond i la partie inférienre de la
cloison ; pour réaliser ce lemps de Vopération, qui est assez diffi-
cile uvee les ciscaux, nous avons [ail construire par M, Charritre
un emporle-picee en forme de pince et dont un cotd s'engage dans
une naring, Uautre cité dans autre narine ; il permet ainsi de
couper, d*un seul eoup, le triangle qu’on veut enlever,

Ce premier temps de l'opération étant fait, on doit metire sur la
téte un petit bonnet de toile bien juste ; il faut ensuite, & Paide
d'une lopgue bandeletle de sparadrap dont le milien est appliqué
sur le nez et dont on eroise les extrémités derriére la téle, sur I'oc-
cipul, élablir ainsi une compression qui réunit les deux parties
du vomer., On peut aussi appliquer de la méme manidie unc
bande élroite roulée & deux globes, dont on applique le milien
sur le nez, el dont on porle les extrémitds, en les entrecroisant, der-
ritre la téle; on refoule en arridre V'os incisif,
el on l'engage dans 'écartement qui existe enlre
les deux maxillaires supérieurs, qui sont plus on
moins deartds, mais qui F'autres fois sont rés—
rapprochés ; celte derniére circonstance de rap-
prochement considérable est une contre-indicn-
tion & conserver Pos incisif, qui ne peut jamais
rentrer davs sa place normale, A Paide de la lon-
gue bandelette ou & l'aide de la batide & deux
globes, dont on applique le milieu sur le nez, et
qu'on passe el repasse autour de la tdte, on ar-

CHARRIERE

!B__]J I rive, en surveillant tous les jours ce panse-
n?is 7 ©  ment, i déprimer Pos incisif, el en quinze jours

enviren on voit les porlions du vomer divisfes se
souder plus ou moins solidement. C'est au bout de ce temps que I'on
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bee-de-licvre double & opérer,

Dans les bees-de-libvre tris-compliqués, le nez est souvent forte-
ment dpaté, les deux parties molles, formant le bee-de-ligvre, tris-
difficiles arapprocher, méme en disséquant largement les adhérences.
Nous nous sommes bien trouvd dans ces cas de faire faire de fortes
el larges serves-fines (lig. 4), dont les pointes s’appliquent au nivean
des sillons, en arrigre des ailes du nez ; elles pressent assez forle-
ment et peuvent rapprocher les parties profondes qui tendent i &7¢-
carler ; nous avons fail meltre & ces serres-fines une lige (ransver-
sale qui est 4 vis el permet, i Uaide d’un petit derou, de les server on
de les éearter, suivant la ndeessité. La scrve-fine est fixée i la ole
de Penfant & Iaide d'un ruban et doit ére le premier point de réu-
nion qu'on enléve ; ainsi, on I'dle ordinairement avant les points
de suture,

I1'w'est pas hesoin d'ajouterqu’apris les opérations simples ou com-
pliquées, le chirurgien doit surveiller altentivement le petit malade
afin de reconnaitre et de combattre les complications médicales qui
peuvent survenir dans beaucoup de cas,

A

CGHIMIE ET PHARMAGIE.

Sur In prépavation du collodion potir Pusage thévapeniiquo,
Par A1, ADRIAK,

Le collodion médicinal, dont Pemploi se généralise chague jour
de plus en plus, semble, de prime abord, la préparation In plus
simple el Ia plus facile & faive. Cependant il v’en est rien, et nous
w'en voulons pour preuve que cette diflirence qui existe entre tous
les collodions, suivant qu'ils sortent de felle ou telle pharmacie ;
nous disons plus, dans la méme officine chaque fois qu’on en re=
nouvelle les éléments. C'est donc dans la composition de ces éléments
mémes quexiste la difficulté d’obtenir celte préparation toujours et
partout identique.

Le collodion est, comme chasun sail, une dissolulion de [ulmi-
coton ou pyroxyline dans un mélange i proportions variables 1’6+
ther el d’alcool. Or, selon la solubilité plus ou moins grande du
coton, selon aussi le titre plus ou moins élevé de 'éther employd,
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le produit posstde des propriéiés essentiellement dilférentes. Nous
allons examiner chacun de ces éléments, en entrant dans quelques
détails qui ne nous paraissent pas dépourvas dintérdt,

Sans vouloir aborder la partie scientifique de cetle question, nous
ne pouvons nous dispenser de dire par quelle réaction le coton passe
de cet élat & celui de fulmi-colon, Le colon, ou cellulose, a pour
composition C¥*H*0®, Aprés la réaction, le produit, qui est alors de
la pyroxyle, se trouve avoir pour formule C*H"0%4-35Az0°. On
voit que de vingt proportions d'ean qui existaient dans le colon avant
Fopération, cing ont éé remplacées par cing proportions dacide
azolique. De cette réaction plus ou moins parfaite dépend la solubi-
lité du colon, car tantdt le produit est soluble, tantét il est presque
insoluble dans 'éther alcoolisé,

Examinons quels sont les moyens propres & oblenir celle réac-
tion; il en est deux principaux : dans le premier, on introduit
100 parties de coton cardé dans un mélange de 1,000 grammes de
nitrate de potasse fondu et pulyérisé, et 2,000 grammes d’acide
sulfurique & 66G°. Ce procédé, qui réussit trés-bien, lorsquon
opére sur des quantités de coton infiniment petites, laisse heau-
coup & désirer si 'on atleint les proportions préeilées. A tout pra-
ticien qui a répélé ce mode d'opérer, nous n’apprendrens rien en
disant qu'il est presque impossible que, dans le magma formé par
le nitrate de potasse et I'acide sulfurique on puisse imprégner uni-
formément le coton, alin que toutes ses parlies soient dgalement
transformées, Lovsqu’on prépare, avee le fulmi-coton amsi oblenu,
le collodion médicinal qui doit en élre trés-chargé, la solution n’est
Jjamais complite, et bientdt le collodion abandonne un dépét qui at-
teint souvent la moitié du flacon. 11 est inutile d’ajouler que, dans
cecas, la consistance du collodion varie selon ce degré de solu-
bilité.

Le second proeédé, que les auteurs s’accordent & reconmaifre
comme trés-avaniageux, consiste dans Pemploi d'un mélange d'a-
cide sulfurique concentré et d’acide nitrigue fumant. Certes, ce mode
de faire ne laisse rien & désirer, il fournit un fulmi-coton qui pos-
side toujours sensiblement le méme degré de solubilité, mais i la
condition de s'entourer d'une foule de préeautions indispensables
sur fesquelles nous croyons qu’il est utile d'insister.

1° D'abord, supposons le coton parfait sous le rapport du choix
commercial ; doit-on I'employer tel qu'on nous le fournit? Qu'on
s'en garde bien; le colon est un corps essentiellement hygrométri-
que ; or, 8'il est chargé d’humidité, le traitement par les acides azo-
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Ligque el sulfurique ayant pour effet de le priver de cing équivalents
i’eau, il est évident que la réaction sera tout & fait incompléte. Les
acides g'empareront tout d'abord de eette eau a Pétat libre, et n'au-
ront plus alors la méme force pour enlever Peau qui fait partie
conslituanie du coton. De li transformation incomplite dans les
molécules du colon, de la aussi variation dans la solubilité, Nous
ne pouvons done {rop insisler sur la néeessité absolue de dessécher
le colon & la température de 100°, avant de le soumellre au trai-
tement par les acides.

2¢ Les auteurs recommandent d’employer Pacide azotique & son
plus haut degré de eoncentration, Cetle observation, qui est (rés=
judicieuse lorsqu’on veut obtenir un produit fulminant, est loin
d'avoir le méme intérét quand il agit du fulmi-coton devant servir
a faive le collodion. Nous avens remarqué que 'opération se fail
tris-bien avee Pacide azotique & 40°, lequel offre moins de difli-
cullé dans la manipulation et qu'on se procure facilement dans le
commerce,

3° L'acide sulfurique doit nécessairement marquer 66 degrés, e,
pour U'amener & ce litre, il est indispensable de le faire bonillir
pour chasser Pexeés d'eau. Nous insistons sur ce poini, parce
quiaucun des acides vendus sous ce litre ne le posséde réellement,
C’est pour avoir négligé cetle observation que d’habiles manipula—-
teurs n’ont pu réussir & obtenir d'excellents résultats. Cela s’expli-
que quand on sait que pour un seul degré au-dessous, cet acide est
composé de 10 parties d’caun et 90 parties d’acide monohydraté, ce
qui le rend évidemment moins propre & s'emparer de Peau de
conslitution du coton.

Apris sére assuré de la composition exacte des acides et avoir
soumis le colon & une température de 4100°, on verse 1 kilo-
gramme d’acide sulfurique & 66° dans 500 grammes d'acide ni-
trique & 40, On laisse refroidir le mélange jusqu’a la tempdra-
ture de 30 degrés environ; on y introduit 55 grammes de coton,
en ayant soin de les ajouter par portions et pen & peu, afin d’éviler
un trop grand développement de chaleur. Le tout est abandonné
pendant vingl-quatre, trente-six ou quarante-huit heures, selon que
la température est de 35, 25 ou 45 degrés cenligrades. Lorsque le
coton est rendu entitrement soluble, il suffit de lelaver & grande
ecau et pendant assez longlemps pour lui enlever jusqu’a la dernitre
trace des acides qui ont servi & sa transformation. On fait sécher le
colon i Fair libre,

Etant donné un fulmi-colon soluble préparé dans les circonstan-
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ces el avec fous les soins que nous venons d'indiquer, il roste & dé-
terminer les proportions exacles des denx dissolvants, éther ot
Paleool, Wien ne serait plus simple si, comme Paleool, I'dther mé-
dicinal, dit & 56°, avait une composition constante. Mais on con-
nail tout le vague qui a toujours plané sur la véritable compo-
sition de cot dther, et tout derniérement, dans un travail fait en
collaboration avee M. le professcur J. Regnauld ('), nous avons
prouvé qu'un éther pouvait contenir 12 pour 100 d’aleool, en plus
ol en moins, sans qu'il soil possible de le constater par anen des
moyens en usage. Nous avons également montrd que deux éthers
fournis comme éthers médicinaux & B6°, venfermaient 'un 11 et
Pautre 33 pour 100 d'alcool & 98°; et enfin que les éthers du
commerce ne possédent que varement le litre exact pour lequel ils
sont livrds & la pharmacie.

Devant des diflévences aussi considérables dans les properlions
d"alcool et d’ean contenues dans Péther, principal dissolvant du fulmi-
coton, il est superflu d’insister pour démontrer la nécessité d'avoir re-
cours i un éther type, dont la composition soit vigoureuse etconstante,
Or déji dans le travail préeilé (2), nous avons prouvé, M. Regnauld
el moi, que, pour avoir des éthers d’une composition hien exacte,
il fallait prewdve comme point de départ Péther pur a 65e, et y
ajonter la quantité d’aleool i 90 nécessaire ponr faire un liquide
éthéro-aleoolique approprié & I'action dissolvante qu’on veut pro-
fluire, D'apris ce qui préedde, on comprend facilement que si la
formule du eollodion dlastique était une fois bien dlablie, il serait
possible d'obienir tonjours et partout une préparation ayaut les
méimes propriétés adhdsives ef extensibles,

De nombreux essais nous ayant démontrd qu’il était facile de dis-
soudre dans un liquide éthéro-aleoolique jusqu'a 10 pour 100 de
fulmi-coton préparé ayec les précantions indiqudes plus haut, nous
avpng cherché quelle serait la meilleure formule du collodion pro-
pre aux principaux usages thérapeutiques, Pour résoudre celte der-
nigre partie de la questipn, sans contredit la plus imporlante, nous
avons di faire part de vos observations & un médecin dont la com-
pétence, en pareille matiére, st irrécusable. Aprés avoir expéri-
menté les nombrepx échantillons que nons lui avons soumis, ce

(1) Erposd d'une nouvelle mdthode propre au dosage de I'diher sul-
furigue, par MM. J. Regnauld et Adrian.” (Jowrnal de pharmacie el de
chimiz.) }

() Journal de pharmacie el de chimie.
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praticien distingué s’est arrétd & la formule suivante, que nous nons
empressons de publier ;

Ether pur & G50, densité’ 724, ., .. P 7 grammes.,

Alcool rectifid & 802, ... ..o0ienieinias.. 22 grammes.
Fulmi-colon soluble,......... e 7 grammes.
Huile de Fielf, voveserinnrerennnssnn ey 7 grammes.

Failes dissoudre le fulmi-coton dans le mélange d’éther et ('al-
cool, ajouter Phuile de ricin. La grande proportion de fitlmi-colon
conlenue dans ce collodion néeessile de 'dtendre avee rapidité.

A ————

CORRESPONDANGE MEDICALE.

earvaphiégie (ranmatigue datant de deux ang, guéric
par le nltrote d*argent.

Le 28 avril 41864, MY X¥ demeurant chez ses parenls &
Charenton, et alors dgée de quinze ans et demi, portail dans ses
bras sa petile seur en traversant upe cuisine, lovsque, préoceupde
de son fardean, elle ne fit pas allention & une trappe laissée négli-
gemment ouverte, et ot précipitée dans une cave qui mesurait
pris de 3 métres d'élévation.

¥n se sentant dans le vide, M"® X*** n'eut qu'une pensée, celle
de préserver sa jeupe sceur de toule atleinte; aussi, I'dlreignil-
elle dans sos bras, et, en lombant sur les pieds, olle saffaissa sur
elle-méme, sans perdre ponnaissance. M" X*** se releva touls seule,
ne songeant qw'a sa seur, et heurense de constater que 'enfant
n'avail aucun mal.

Cependant, la mére de M™ X3% aeconvue au bruit de la chute,
shapereut que sa fille ainée hoitait, et queign’il n'y edt ni contusion
ni déchirure apparenies su genou droit, il devint aussitdl le sidga
de donlenrs extrémement vives,

Un médecin de la localité, M. Jozias, fut appelé. Il prescrivit los
premiers jours des compresses d'eau blanche, puis des cataplasmes.
An bout de hnit jours, les douleurs n'élaient pas ealmdes; la
marche n'dlait pas pessible, M, le profosseur Gosselin, appelé en
consullation, conscilla Uapplication da ventouses aulour du genou,
et le repos an lit pendant trois semaines,

Les ventouses et le repos n'amencrent ancun soulagement,

An hout d'un maois, M'* X¥* ng pouvail se tenir ni sur une
ni sur Pautre jambe; de plus, elle fut prise de palpitations asses

page 407 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1864x67&p=407

@BITH

— 408 —

incommodes et de fibvre & Llype intermittent. Le docteur Buzignan,
ancien médecin de la famille lorsqu’elle habitait Pavis, fut alors
chargé de donner des soins & M X**_1| comballit les accidents
du eezur avec de la digitale, I'élat fébrile avec des préparations de
quinine,

Vers le mois d’aoit, la fievre intermitlente disparat; mais les
palpitations continuirent, et la région de Pestomac, ainsi que tout
le edté droit du trone, devinrent le siége d'élancements insupporta-
bles. Plusicurs vésicatoires volants furent appliqués sans succis.

Au mois d’octobre, la malade se trouvant dans le méme élal, et
ne pouvant plus du tout se tenir sur ses jambes, le doeleur Buzi-
gnan, d'accord avee le docteur Briquet appelé en consultation, en-
gage la famille & faire suivre & leur fille un traitement hydrvothé-
rapique. Le 27 septembre, MY X™* allail s'installer 4 Pétablisse-
ment de Bellevue.

Le traitement commenga par Papplication de douches, matin et
soir, sur les reins et les membres inféricurs,

Vers le milien de septembre, non-seulement la motilité navait
point reparu dans les membres, mais la sensibilité diminua d’une
fagon tris-sensible, sans toutefois s'éleindre complétement. Cet élat
dura un mois environ, puis la sensibilité reparut intacte. 1l y
ent it peu prés 4 celte dpoque un dlat cérébral assez bizarve :
Mte X***, qui a traversé toutes les phases de sa longue maladie avec
la plénitude de son intelligence, perdit néanmoins tout a coup la
mémoire des figures. Ainsi, elle reconnaissait bien son pére et sa
mare, lorsqu'ils venaient la voir 5 mais, aprés leur départ, il Ini
dtait impossible de se rappeler leurs traits. Cet dlat fut du reste
passager et dura au plus une quinzaine de jours,

Le docteur Bourguignon abandonna les douches et eut recours i
différentes formes de sudation, puis i 'électrieilé ; un grand nombre
d'agents pharmaceutiques furent également et concurremment
employés, tels que différentes préparations d’opium, de noix vomi-
que, d'iode, ete.

En définitive, au mois d’avril de Pannée suivante, en 1862,
Mue X*** quitte Bellevue, plus souflrante et plus faible, entiérement
découragée el revient i Charenton, pour se reposer de tous les
traitements qu'elle a inutilement supportés.

(’est au mois d'aoiit seulement, cing mois aprés son départ de
Bellevue, et quinze mois aprés la chute dans la cave, que je suis
appelé & donner des soins & M9 X¥¥*: je la trouve dans |'étal
suivant :
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Mite X¥¥% 3 maintenant prés de dix-huit ans ; son intelligence
est développée; son caraclére d’une douceur extréme; sa taille est
moyenne ; Venbonpoint est médioere ; les cheveux sont chitain ; la
peau est brune avec ume légére apparence anémique. La santé
géndrale n'a rien laissd & désiver jusqu’i Pépoque de la ehute dans
la cave. La menstruation, qui s'est établie de bonne heure, & 'ige
de douze ans, sans aveir élé précédée d'ancun trouble, continue de
s'opérer avec la plus grande régularité. La circulation et Ia respira-
tion sont i l'état normal ; il n'en est pas de méme des voles diges-
tives : Pappétit esta peu prés nul ; 'estomae est habituellement le
sidge de douleurs qui n'augmentent pas & la pression, mais qui
deviennent beaucoup plus vives aussitot que la malade prend la
moindre nowrriture, lagquelle se compose presque exclusivement de
polages au lail, Ces potages ne sont du resle jamais vomis, La
langue n’est couverle d’aveun enduil. Un peu de constipation habi-
tuelle; séerélion urinaire normale; absence de maux de téte; som-
meil tranquille.

La motilité est complétement abolie dans toute I'élendue des
deux membres inférieurs. La sensibilité persiste, égale des denx
eitds ; la chaleur ne parait pas avoir diminué; les cuisses onl un
volume proportionné au reste du corps ; les jambes, et surtout les
mollets, sont manifestement amaigris.

La colonne vertébrale n'offre aucune dévialion ; les deux épaules
sont sur le méme plan.

Le cdté droit du tronc et la cuisse correspondante sont habituel-
lement le sidge de douleurs sourdes et profondes, qui parfois de-
viennent lancinantes. La malade peut se tenir assise, mais il lui
est impossible de se lenir debout, et elle s'affaisserait entiérement
sur elle-méme, si, la plagant dans la position verticale, on venail a
cesser de la soutenir, Veut-on la faire marcher, les pieds trainent
sur le sol.

Sans avoir une idée absolument arrétée sur la nature de la
maladie de MU X*% je ne pouvais cependant me dissimuler la
gravité de son élat, et en considérant le long temps qui s'élait écould
depuis le début des accidents paralyliques, les trailements divers
auxiquels elle avait été suceessivement soumise, je regardais la
gudrison comme trés-problématique.

Je crus devoir communigquer mes craintes & la mére de M X¥%,
en lui exprimant le désir de revoir plusicurs fois la jeune malade,
avant de commencer Ja moindre médication.

Le 14 aoul, je fis une premitre application du révulseur allemand,
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en promenant les aiguilles de chaque ¢ité de ln eolonne vertébrale,
depuis la naissance du cou jusqu’an milien du dos. Je prescrivis
en méme lemps un verre i liqueur de vin de Bugeaud, une heure
avant chaquo repas; 15 centigrammes de limaille de fer, denx fois
le jour dans une enillerde de potage, et tous les malins un verre
d’ean de mer.

Le révalscur fut appliqué trois autres fois dans I'espace de
quinze jours. Les deux edlés de la colonne vertébrale furent eriblés
de pigires, recouvertes chagque fois de Phuile tant préconisée ; un
épais morcean de ouate était maintenu en place pendant plusicurs
Jours sur toute Pétendue de la partie postéricure du trone. Chagque
fois la révulsion fut presque nulle, je renongai & ce moyen.

Dans les premiers jours de seplembre, je commengai une série
de vésicatoires volants, successivement appliqués de chagque edté de
I'épine, de haut en bas d’abord, puis de has en haut. Ce traitement
dura deux mois; il fut complétement ineflicace.

Le 6 novembre, je me sers du caulére actuel, pour promencr
rapidement des pointes de feu sur toute Pétendue des masses saero-
lombaires. Dans I'espace de six semaines, j'ai encore recours cing
fois au méme moyen, sans qu’il me soit possible de constater le
moindre changement dans 'élal des membres inférieurs, Mbe X#4#
quoique pleine de courage et de résolution, redoutail heaucoup
Iemploi du cautizre § je n'osai pas persévérer davantage.

Enfin, le 2 janvier 1863, je soumets MU X*¥ ay {railement
par le nitrate d'argent, Une pilule de 1 centigramme est administrée
chaque jour, une heure avant le vepas de midi, Dis la troisitme
pilule, il & sembld i M X% quielle ressentail quelque chose de
particulier dans les enisses, quelque chose qu'elle n’avait pas encore
pergu, une sorle de pefit couwrant d'eou, digait-elle, qui les pareou-
rail profondément. Celte sensation devint bien plus manifeste les
jours suivants, en se répandant dans loutes la hauteur des deux
membres, Au hout de quinze jours de ce nouvean traitement,
M''e X#¥¥ pouvait imprimer & ses cuisses un léger mouvement de
rapprochement, J'ai voulu donner deux pilules par jour; mais il
est survenu de fortes douleurs dans les deux membres, accompagndes
de mouvements brusques et involontaires ; mies jambes sautent, me
dit M"'e X¥_ Jo revins i P'administration d'une seule pilule, et les
douleurs disparurent définilivement, en mime temps que de légers
mouvements volontaires se dessinaient pen & peu i la quaranticme
pilule. Le 8 février, M X**% a pu faire quelques pas dans sa
chambre, appuyée sur deux bras,
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Le 10, elle se live seule, prétend qu’elle est guérie of va jusqu’an
lac de Gravelle (1,500 & 1,800 métres environ de sa demenre),
sans vouloir aceepler un seul instant le bras des personnes qui
I'accompagnent, ;

Le nitate d’argent a dlé continué buit jours encore, en toul
quarante-huit pilules,

Les maux d'estomac n'ont point parn étre influencés en quoi
que ce soit par le nitrate d'argent, et ont encore persisté prés de six
mois aprés Je rélablissement des membres paralysés. Le quinguina,
le fer et 'ean de mer, qui avaient été suspendus pendant la médi-
cation an sel d’argent, ont alors éé repris. La teinture d'iode &
Iextérieur ; quelques vésicatoires avee le chlorbydrate de morphine
ont élé tour i lour essayés, sans produire une grande amélioration.
MUe X% n'a délé définilivement débarrassée de ses manx d’estomac
qu'en faisant usage de bains de riviere. M X¥¥¥ n'a point quitté
ma localité ; elle vient me voir de temps en temps. Aujourd’hui,
1er oetobre 1864, la gudrison ne s'est pas démentie,

Telle est, eher ami, ebservation que je vous ai promise; je
pense que vous la trouveres intéressante i plus d’un titre, J'aurais
désiré Ia faire suiyre de quelques réflexions, el surtout me liveer &
ung discussion approfondie au sujel du diagnostic de la maladie
de M"* X*¥_ Jp réserverai celle apprécintion pour un peu plus
tard, dans un travail qui embrassera d'autres fails,

G. Drcuise,
Chirorgion eo chel da la Mgison impériaks de Glharanton,

Courtes remarques sur un gos d'embeyatomic peatiguéc
an moyen d'une Aeclle.

J'ai lu avee intérél une ohservation d'embryotomie pratiquée i
I'aide de mon procédé par M. le docteur Rey, du Lot. Je félicite cet
honorable confrére de habileté dont il a fait preave dans ce cas
difficile, mais je vous demanderai la permission de rectifier quel-
ques inexactitudes relatives i la description du procédé,

Il est probable que mon confrére ne m'a pas entendu exposer
moi-méme et démontrer sur le cadavre ce mode d’embryotopieavee
un fil, et comme le mémoire In & PAcadémie n’a pas encore ¢lé pu-
blié, mon confréve n'en avait qu'une idée incomplite.

D’abord, j'ai essayé tous les genres de liens, depuis le simple fil
i ligature jusqu’aux fils métalliques simples ou tordus, et celui que
j'ai recommandé en définilive, non comme le meilleur, mais comme
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le plus commun, est précisément le fouef qu'on trouve partout et
dont I'auleur de Pobservation s’est servi avee tant de suecks.

Quant & la manitre de passer le fil, mon honorable confrive a
fail ici une confusion qu’il est trés-important de signaler.

Dans I'ohservation publide, il s'agit dune présentation du trone
forlement engagé & travers un bassin normal ; dans ces cas, tous
les genres d’embryotomie sont praticables, sinon facilement, au
moins sans diffieultds excessives; mais j'ai proposé la section par
le fil surfout pour les présentations du trone dans les réirécisse~
ments extrémes du bassin, Or, quand le détroit supérieur n'a pas
plus de 3 i G cenlimétres, avcun doigt humain ne peut passer un
fil aulour du col du fetus, foree alors est de recourir au crochet
mousse du foreeps, percé d'un trou et d’une coulisse, fabriqué de-
puis longlemps, swr mes indications, par M, Charridre, ce que mon
honoréd confrive ignorait probablement.

Enfin, si M. le docteur Rey ne s’est pas servi du spéeulum en
hois, recommandé comme une garantie ndeessaire contre I'action
du fil surle vagin, ¢’est qu’en effet, dans son observation, il n'en
était pas besoin. Ayant pu acerocher le col feetal avec le doigl,
le fetus éait done fortement engagé, et le fil ne péndtrail pas tris-
profondément dans le vagin; mais il en est autrement dans les ré-
trécissements extrémes. L'objection de n’aveir pas de spéculum
sous la main a été prévue ; deux manches de cuillers graissds et
chaunffés, introduits de chaque colé du hassin et maintenus par des
aides, isoleront suffisamment les parois vaginales.

Ces rectifications faites, permetiez-moi en terminant de remercier
encore mon confrére de son intéressante communication, en lui
rappelant les paroles de notre maitre & tous, M. P. Dubois : Ne
tivans jomais de conclusions générales d'un send fait.

Professeur Pasor.

e b —

BIBLIODGRAPHIE.

Etude clinique sur divers sympldmes spinauz observés dang la fidvre (yphotde,
M. par le docteur E, Fmre, lauréat {médaille d'or) des hipitavx el de la Fa-
culté de médecine de Paris, membre de la Société anatomique, ete. (1),
Nous n’avons point voulu laisser passer, sans en dire un mot,

la brochure intéressante que vient de publier M., le docteur C. Fritz,

et qui a trait, elle aussi, i la fitvre typhoide, mais qui, pure étude

{1} Suile el fin, voir la dernitre livraison, p. 508,
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analytique, n'a ponr but que d’appeler Pattention des observalours
sur un cdlé de la symptomatologie de eette affeetion presque laissée
jusquici dans l'ombre, et qui n'en a que plus d'intérét, Le litre
modeste de cetle éude en indigque netlement Pobjel, qui est la dé-
termination des symplomes spinaux observés dans la fizvre typhoide.
Au point de vue de la théorie de I'infection, telle que la développe
M. Maudon dans le livee dont nous venons de parler et qui est un
peu la doctrine de tout le monde, non-seulement il n'y a rien de
plus simple que Pexplicalion des phénoménes spéciaux dont
M. Fritz vient d'essayer d’esquisser 'histoire, mais Pintoxication
du cervean, se traduisant par des symptdmes si tranchds dos le
début du mal, étant donnde, on ne comprendrait pas immunité
absolue dont jouirait en pareil cas le reste de Vappareil nerveux
cenlral, Au reste, nous nous hitons de Iajouler, ce nest pas en
se plagant sur le terrain dela spéculation théorique, que M. le doe-
teur Fritz eherche 4 établir la réalité de U'ensemble distinet et ori-
ginal du phénoméne qu'il éudie, mais bien en se tenant ferme sur
le terrain des faits et de Vexpérience. Or voiei, d'apris celle édude,
ce que les faits et 'expérience prudemment interrogés lui auraient
appris sur la contribution de la moelle épiniere & la symplomato-
logie déjh si chargde de la fitvre typhoide. On peut observer de ce
cilé des phénoménes qui montrent la sensibilité {roublée de di-
verses manitres, el des sympldmes qui annoncent des désoridres
non moins nettement acensds dans la fonelion molrice de la moelle
spinale. L'hyperesthésie cutanée et musculaire, Palgédsie de divers
siéges, des sensations morbides de réfrigération, de fourmille-
ment, ete., le long de la colonne vertebrale, et dans les membres
inférieurs surtout, I'analgésie, I'anesthésie eutande ou musculaive
sont les phénoménes par lesquels se traduit, dans un certain nom-
bre de cas, dont la fréquence relative ne saurait, & heure qu'il est,
dtre déterminde, ln soullrance particuliére de la moelle épiniére dans
la fitvre typhoide. Quant aux symptémes qui surgissent du edté des
fonetions molrices de la tige spinale, ee sont des symptémes de para-
lysie ou de spasme, de contracture; il faudrait méme, d'apris Pau-
teur, ajouter au tableau (je cile ici textuellement) « un groupe par-
ticulier de symptémes dont Porigine est dans le bulbe rachidien,
la dyspnée extréme, indépendante d'une aflection des voies ou
des muscles respiratoives, le spasme du larynx, du pharynx, la
toux convulsive, 'aphonie, I'alalie, la glossoplégie masticaloire, la
contraction spasmodique ou rhythmique du sterno-mastoidien et
du trapeze, la paralysie du pharynx. »
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Tels sont les phénomimes variés par lesquels la moelle spinale
traduirait sa participation particuliére i Pinfluence morbide dont
la cause de la fikvie typhoide enveloppe toute I'dconomie vivante,
Maintenant, quelle est, dans la pensde de I'anteur, et sur le témoi=
gnage d'assez nombreuses nderopsies, patait-il, la nature de ces
phénoménes? A celle question, M., Fritz répond catdgoriquement
que ces symplimes n'ont rien & faire avee Finflammation, avee la
simple hyperhémie méme, et que jusqu’a plus ample informé, ils
sont du méme ordre que les phénomines cérébranz, et ne revélent
quun lrouble dépendant de la pure dynamie nerveuse. On voit
d'ici les conséquences pratiques qui résultent de cet enseignement
spécial, Cette conclusion négative, et heurcusement ndgative,
pensens-nous, dte peat-éire de U'importance i ces recherches, mais
elles m'en conservent pas moins un trés-réel intérdl, puisque, $i
une observation faile swr une plus large dchelle vient & les con-
firmer, ainsi que cela nous parait probable, clles sont destindes i
compléler le tableau nosographique d*une maladie qui fixe si juste-
ment et & un haut degré 'attention de tous. Les recherches de
M. le docteur Fritz, dussent-clles ne conduire qu'a ee but, resteront
dans la science, et elles y resteront quand bien méme elles ne 8'ap-
pliqueraient qu’d une forme, plus rare que ne le pense 'outeur, de
la maladie grave dont il aura ainsi contribué i étendre la symplo-

matologie,

BULLETIN DES HOPITAUX.

RESECTION SUIVIE DE CAUTERISATION DY PLUSIEURS BRANCHES DU
TRIFACIAL DANS UN CAS DE NEVRALGIE DE CE NERF DURANT DEPUIS DIX
ANs ; — GUERISON MOMENTANEE ET RECIDIVE AU BOUT DE TROIS MOIS 3
— ErFETS DU TRAITEMENT PAR L'ACONITINE CONTINUEN JUSQU'A CE
sour. — Malgré la prodigicuse multiplicité des faits dont s'enri~
chit journcllement, au point d’en dtre. quelquefois encombrée, la
seience, rien n'est plus rave, il faut en convenir, qu'une obser-
vation vérilablement compléte, c’est que; pour juslifier ce fitre et
cette qualitd, un fait exige des conditions nombreuses et difficiles &
réaliser : Sans sortiv du domaine de la thérapeutique, que d’'oh-
stacles s’opposent i la véalisation parfaite d’un résultat définitif,
'abri des illusions du présent, des mécomples de Pavenir! A trop
se hiler, on s'expose i Perreur el au démenti du lendemain ; a trop
attendre, on court le risque d’enlever & la pratique le béndfice d"un
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enseignement el de voir, cn mdéme lemps, se perdre le ma-
lade dans la foule des oublids ou des introuvables. Au milien de
ces perplexitds, pour la plupart inévitables, il est du moins g
décision qui ne collera jamais trop d’embarras, ¢’est celle que com-
mande i 'observateur sa conscience: faire connailre, quand on le
peut, toutes les pévipdties, quelles qu'elles soient, dun fait au-
quel on assiste, est un devoir dont nous sentons trop pour nolre
compte 'empire et la portée pour ne pas y étre fidéle ; e'est pour-
fuoi nous revenons aujourd'hui, pour en eompléter 'histoire, sur
une ohservation dont nows avons déjiv donné ici,; en quelque sorte,
le premier acte =

Il ¢'agit d'un homme de quarante ans, le nommé Drossard
(Alexandre), atteint depuis dix anndes d’une névralgie faciale des
plus inlenses, vebelle i loutes les médieations dirigdes contre elle
par un grand nombre de médecins, el chez lequel M. le professeur
Nélaton pratiqua, le 27 janvier 1864, comme ressource extréme,
la vésection, swivie de cautérisalion, des nerfs sous-orbitaire, bues
cal et mentonnnier, (Voyez sur ce fait l'extrail d'une legon de M. Né=
laton, par M. Chedevergne, interne de serviee, Bulletin de Thérvap.,
t. LXVI, p. 400). Aprés trois mois d'un repos complet, la névralgie
a reparn aussi intolérable quavant Vopération. M. Nélaton, que le
malade est venu de nouveau implorer, s'dant refusé a toute tenta=
live réitérée de cure chirwgicale, nous avons sengé & expérimenter,
avee I"autorisation du professeur, I"action de I'aconitine dans ce cas
rebelle, Brossard a été soumis & celle médication pendant quinze
jours; et, nous le disons de suite, il s%est produit, sous son in-
{luence, une amélioration extrémement remarquable, qui a rendu
la confiance i ce malheureux, prét i sabandonner au désespoir.

Les premiers phénoménes tant ohjectifs que subjeetils; ressentis
par le malade sous Uinfluence de Paconitine n’ont commencé i s¢
manifester que lorsque le médicament o été porté i la dose quoli-
dicnne de 3 milligrammes : alors Brossard aceusa de la céphalalgie,
du trouble de la vue, du picolement des mains et des pieds, un
sentiment de faligue générale; puis les doses allant croissant de
jour en jour, & ces premiers symplmes, qui se prononcirent da-
vanlage, vinrent s'ajouler de l'abattement, de Voppression, des
douleurs dans les machoires; la nuque el les membres, une sorle
d’horripilation et do fourmillement géndéral, et enfin un affaiblisse-
ment musculaive porté jusqu'd Uimpossihilitd de la station debout,
A ce degré, bien qu'il 0’y eit aucune modification de état patho-
logique, nous crames devoir suspendre la médication,
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Reprise deux jowrs apris, 1 2 milligrammes d’abord, el continude
i dose croissante jusqu'a 7 milligrammes, elle donna lieu de nou-
veau aux mémes effets physiologiques, mais cetle fois avee le résul-
tat curatif désiré. Pendant ce temps, la cireulation observée journel-
lement se montra sensiblement et de plus en plus déprimée; les
hatlements el les bruits du cceur étaient beancoup moins forls qu’a
I'état normal, de méme que le pouls, quine descendit jamais an—
dessous de soixanle pulsations par minute, mais qui, i eerlains
moments, de deux i deux heures el demie aprés Padministration
du médicament, alors que celui-ci agissait avee le plus d’énergie,
devenait extrémement faible, presque insensible, au point parfois
d’étre i peu prés impossible 4 compter,

Brossard se sentit suflisamment soulagé pour vouloir regagner
son pays; li, i Champdeniers (Deux-Sévres), il a repris el continué
Pusage du médicament, sous la surveillance du médecin instenil
de la localité, M. le doctenr Proust. Nous recevions lout récemment
{20 octobre) de cet honorable confrére des renseignements qui,
§'ils n'annoncent pas que la cure est eomplite (ce que nons ne
pourrions aveir la prétention d'espdrer en un cas aussi rebelle),
témoignent, au moins, du maintien d'une amdliovation réelle
u L'¢tat de Brossard, nous dit M. le docteur Proust, est resté i
pew pres stationnaire ; il souffre toujours, tantit un pen plus,
tantdt un peu moins, mais ses douleurs ne sont rien en compa-
raison de ce qu'elles élaient avant son départ pour Paris, Il est
des nmils entidres oinil dort sans étre réveillé ; le jour il pent aller
ct venir, malgré quelques petites crises, mais il ne peut se livrer
i son travail ordinaire que par moments... Somme toule, si le
malade n'est pas guéri, son élat est au moins supportable, et 5%l
w'avait pas besoin de travailler pour faire vivee sa famille, il sy
risignerait, »

Telle est la situation actuelle de notre malade. Un fait important
i noler, et sur lequel nous ne saurions assez insister, c'est que,
pour oblenir les eflets physiologiques, condition du succés, et les
effets thérapeutiques, but de la médication, il a fallu porter la dose
de aconitine & 7 milligrammes par jour, ¢e qui est plus du double
de la dose d'expérimentalion de MM. Hottot et Lidgeois, et des
doses mazima prescrites par M. Gubler, dans les cas qu'il a en 4
traiter (V. Bullet. de Thérap., t. LXVI, p. 383, ete.). Peut-étre
est-ce & l'administeation des doses beaucoup moindres quiil faut
attribuer les effets moins avantageux signalés tout i I'heure par
notre confrére, Quoi qu'il en soit, 'on ne saurait dédaigner de
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pareils résullats, lorsqu’il s’agit d'une de ces affections qui font
presqu’autant le désespoir du médecin que du malade,

D T T -

REPERTOIRE MEDIGAL.

—

REVUE DES JOURNAUX.

Paralysie satuarnine ean-
sée par 'nsage d'un cosmé-
tigue, Les accidents déermints par
les cosméligues ne sonl pas rares;
malgré cela, il ¥y 2 lonjours ur;mrlu—
nilé & en repandre les exemples, Ce
serail pluldl, sans doule. dans dau-
Ires jowrnaox que dans les journaux
de médecine que ces sorles de fails
devraient &tre publids, afin darriver
ainsi plus sirement 4 leur adresse vi-
ritahle; mais il we nous est pas pus-
gible de faire aulre chose que des
veens pour guil en soil ainsi, el mal-
lieurensemenl les vorusx resteronl sans
doule inexances, Quoi quiil en seil, il
ne sera pas sans inlérdl el sans ulilite
ile mellre le cas suivant sous les yenx
e nos conlrires,

Une demoiselle dgdée de vingl ans
consulta le docteur Ward-Cousins en
novembre dernier pour o« une grande
faiblesse dans les poignets. s La ma-
ladie avail commeneé quinie mois
auparavanl par de la perle d'appétit,
de la constipation, des vomissements,
suivig 'amaigrissement el de mobilité
géntrale, Au moment ol M. Consing
fut appelé & donner des soins 4 la
malaie, il y avait de la palear, un
aspect cacheolique. Uappélit dail mi-
sérable, ot elle se plaignail d'un podl
désagréable dans la bouche, mais
les gencives ne présentaient pas de
liséré blen. La rdfinn malléolaire
dtail oedémalense el les jambes &lajent
couverles en avribre de laches livides
el d'uleérations  superficielles. Log
mains el les bras offraient lous les
symplomes cavactévistiques de la pa-
ralysie salurnine ; polgnets échis, im-

uissunce ?resqua complite d'élen-
re les doigls, alrophie musculaire
rononcée des éminences thénar el
iypothénar,

‘apris Uhistorique el les sympld-
mes acluels, nolre confrere sonp-
gomna que la jeuns malade Eail sons
U'influence tusique du plomb introduit
dans l'organisme par une voie inu-
siliée, el Uaspect de son visage parais-
sant indiguer qu'elle faisait un usage
copieux d'ung poudre cosmétique, il

TOME LXVIL 9° Live.

pensa que 1 pouvail ree le point de
départ des aceidents. 11 acquil bientot
la cerlitude que celle suppasition lail
exacle, ear L malade Lot avona qu'elle
flail dans habitude de sfappliquer
sur la peau du blane de perle, el un
droguisle du velsinage lui apprit que
depuis plusieurs moiz il fournissail 4
celle jeune personne el i ses sours du
carbonate de  plomb  desting sans
{llnum i dre employd comme cosmé-
tigue,

M. Cousing  preserivil, comme
moyen de trailement, les iodures de
polassivm el de fer, avee de peliles
doges de strychmine el Phoile de foie
e morue, ainsi que les agents locaux
propres & restaurer la muleition des
parties el leurs fonelions, des [rie-
tions quolidiennes, V'exercice, la fa-
radisation. Sous Uinfluence de celte
médieation, les sympldmes ne lardirent
pas i s'améliorer; mais, au bout de
quelique temps, la jeune malade ayant
nigligh son trailement relomba dans
une situation pire qu'auparavant, nen-
seulement sous le rapport de I'état
fonelionnel, mais encore sous eclui
de la nutritfon des muscles exlensoeurs,
qui e moniraient sensiblement alro-
phics.

Ce fail prouve, enlre antras choses,
la surveillance rigoureose dont le mé-
decin doil vser dans ees sortes de cas,
Le traflement preseril el élail par-
failement rationnel et consacré  par
l'expérienee ; mais il awrail 416 né-
cessaive qu'il (il suivi avec la plus
entiore regularité, et, sans négliger
les sgenls générans, qua les agents
locaux fussent employés avec perséve-
rance. Il esl bon de se rappeler aussi
qu'on ne doil pas craindre de pres=
crire la sirychnine & assez haule
dose, soil & Vintériens, soil par la mé-
thode endermique, soit en combinant
ces deus modes d'administration. Lu
tome VI de notre collection (p. 111)
offre un cas intéressant emfrunh’s all
seryice de M. Rayer en 1835, qui té-
moigne de l'efficacilé de ces moyens,
(Med., Times, el Dallin, med. Press,
seplembre 1804, )

27
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Traliement de 'affceiion
irichinale par la henzine.
NMoug avons loul pécemment (S0 aofl)
appelé Pattention sur des expériences
faites en Allemagne dams le bot de
trouver ¢ d'opposer un moyen de des-
truelion aus frichines et & In maladie
quielles engendrenl o d'apris les sé-
sultals favorables oblenus sur quelgues
animani, il ¢t permis de fonder, &
cel égard, quelques espérances sur la
benzine, Un inlerne des hopitaux de
Lyon, M. TRodet, viemt d'apporier &
ces esperances wn commencement de
eonfivmation ¢ apriss s"ére appligodé
i démontrer Pinuililé de divers mo-
des de frailemenl. il esl arrivé A
prouver gue la benzine adminisirée en
capsules tue les trichines intestinales,
el que Pemploi de ee moyen, pen de
temps apris Uingestion o'une viande
infectde, peul empieher le développe-
ment de 1o maladie, Mais des que les

embryons de [richine onl lraverse les
parnis intestinales pour aller s'enkysler
dans Vintérienr des faisceaux primitifs
des museles, toule intervention théra-
peutigue devienl impuissanie ; on peal
ajouicr avee M. Bouchard gu'elle est
méme  superfiue, 11 réesulte, en eflel,
despéricnces faites par ce conlrere
et M, Magnan que les Irichines une
foiz enkyslées sonl incapables de de-
terminer aucun secident ; que les phé-
nomimes morbides sonl en |'a£pu|'t
avee la présence des (richines adalles
dams V'inlestin eldes embryons dans la
cireulation. ¢l anssi aver |e passage de
ceg derniers des capillaires dans les
faisceaux  primitifs des mascles. A
parclic de ce momenl chague animal
g'enkyste el souvenl se recouvree d'une
coque caleaire ; eel isvlement met fin
A tous les secidenls lovaux el péndé=
ranx, (Congrigde Lyon,ociobre 1864, )

TRAVAUX ACADEMIQUES.

Anévrysme irnomatigue de
Faridve ophihalmigee traiié
avee sneeds por Ibn ligntare
des artéres earotlide primi-
tive et earvoiide externe. Los
faits de goérison d'anévrysme de Fap-
tere oplithalmigue par L lgalure du
trane carolidien, ou simullapément de
la earolide primitive ot de Pune des
carolides inlerne on exlerne ne sonl
pas lres-rures ; mais eclul que nos
relatons ei-apris, dgalement empranié
i la pratique de M. Legouest, se dis-
lingue par cerlaines Pnl‘l.ii.'llluril.t':a qui
appellent Vintéeét et Uattention, enire
autres ; Vessai prealable de la com-
pression digilale indirecte,

I s"agil ' un anévrysme Irasmalique
de Torbite gui s'élail développe & la
snile dune chole sur la 18e d'un lien
Cleve, el qui s'accompagnail dexoph-
thalmie el de paralysie de la sisieme
paire. Laeompression digitale fut prati-

utesurle irone dela carotide primilive

u eold malade, pendant quatve jours,
sans supces, M. Legouest se déeida
alors & faire la lgaturedela earolide
primilive d'abord, puis cellede la ea-
rolide eslerne, an-dessons de l'origing
de Ia thyroidienne supérienre. — Les
signes caractéristigues de 1'anévrysme
onl disparu ; la tumeur gest alfaissée
anl:a ped, Vil esl rentré dans Fap—

ite, la vizgion s%esl conservée . mais
on a vu persisler le slrabisme, lequel
élait di sans doute i une lésion irpd-

muédiabile du nerl moteur oculaire ex-
terne longlemps comprimé.

5i M. Legouest a préféeé la ligature
secondaire de Ja carolide exlerne @
celle de la carolide interne, ¢'est paree
que la science ne possiile pas un asscz
granid nombre e lailsde ce genre ponr

w'il soit peemis d'aflivmer que N'one

& deox ligatwres soil absolument
prificable & Usutre, B'y purait-il pas
a eraipdree, eependant, ainsi gue 1%
fait remarquer M. Gosselin dans son
rapport, que ba ligaturg de 1a carotide
exlerie i pries de sa jonclion avee
Linterne ne [t suivie d'une hémor=
rhagie 4 Ia chote du @1, sceldent an-
quel el moins expesé la ligalure se-
condaire de 1 carolide interpe? La
double ligature Glait dailleurs logi-
limée par la erainle gue 1 compres-
sion digitale préalable n'edl agrandi
les voies anastomoligues, el ne rendil
impossible  Vobliléralion de Vané-
vrysme avec une ligalure unique,
Clesl égalemenl pour celle raison que
I'injection de perchlorare de fer sem-
blait offrir peu de chances de succis ;
mais cetle injection n'aurail-clle pas
reussi avant la compression digitale ?
A lappui da Paflirmative, on  pent
ciler le sucees oblenu par M. Bowr-
guel ('Aix), dans un cas lonl & fail
analogue. {dcad de midec., oclobre.}

Exostose de lnfosse nnsnle
gauche enlevée an woyen
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de Ia résection temporaire,
11 w'est plus possible aujourdhui de
metlre en doule les  avantages des
procédis opérateires goi, toul en per-
mellant de réaliser les opirations
les plus difficiles et lez plus hardies,
ool pour bul en mime lemps e
prévenir, en leg riparant aussilol,
les mutilations qu'elles onl wéeessities,
Ces préveples sont dans le plan el les
lenidances de la chirorgie  moderne,
qui waura pas de plus prande gloire
assurément que celle de s effareer
e conservalrice; nolle part ils ne
s'imposent autanl que dans les opéra-
tions qui se pratiquent sur §a face ; co
éf,unl a lear application et an résullal
oldenu, un veritable inléedt s'aitache
an fait suivanl emprunté i la pratique
de M. Legouest, el savamment inter-
prité danas un mapport de M., Gosselin,

Ge Rt est reladif & une exosiose
volumineunse dhurnée diveloppée dang
Ia losse nasale ganche d'un jeune mi-
litalre, Cetle tumenr avail deformé 1a
face & la maniere d'un gros polype
fibreus, ¢l dounait liew & des hémor-
rhagivs dangereuses 11 #ail impossi-
Dle @'en appeécter Vélendue et |'im-
plamtation, el pour 'exlirper, M, Le-
gouesl dol enlreprendre une de cos
epirations difiiciles dont on ne peut
dreonserive i Pavanes le plan et les
limiles, el qui a consisté en @ incisions
egmplexes sur Ia joue 3 agrandissement
aver la gouge et le maillet de Vouver-
ture nasale anléricnre ; Iraclions dner-
giques sur la limeur sans résulial;
réseclion temporaire de la veile pala-
tine {rnrnuéﬁé de M. Hoguier ), afin
d'énaciéer la lumenr relenue par la
saillie owseuse dela narine pastéivieure;
section de lanneau osseux formé par
celle ouverlure; ablation de la Lu-
meur. Les fragmenls ossenx sonl remis
en plage; les lissus mous sonl réumis
par des poinls de suture, el le malude
guérit, en conservanl presque oul le
squelelte dela face,

Selon la remarque de 1'honoralile
rapporienr, & il rapproché de colui
de M. Huguier et des  denx que
M. Baekel a fait connallre dans =
leaduction du Traild des véseclions de
Heylelder, ce fail, disons-nous, est do
natlure & engager les chirurglens &
adopter cetie opération préliminaire
de préfévence i loule aulre, dans e
eas ¢it il esl néeesnire d'ouvrir une
large porte de sorlie i des (umeors
llérulnpr}cﬁ duns les fosses nasales el
leurs dependances. (dead, de wéd,,

oclobre. )

e Uietére épidémigque des
femmes enceinles, comme
canse davoertement ot de
mort. M. Blot vapportear d'on tra-
vail de M, ]lﬂl'lihli'l.flréwulf! SO0 R
titre, relale un cas Jielare grave spo-
radique qui s"est présentd i la Glinique
d'aeconchement pendant qu'il en diri-
geait le serviee en remplacement de
M. le prefessenr Depaul.

Il a pu vérifier, dans ce eas, lexae-
titude ~ des sympldmes  déerits par
M. Bardinel el. de plus, se liveer i des
recherches danmlomic palhologigue
agser eomplites. 11 s"apissail d'une
Jjeune fille de vingl ams parvenue aw
milivn du cinquitme mois d'ne pre-
mikre grossesse. A la suile d'une vive
contrariéld, elle avail éé prise d'un
ietere presque immédialement com -
plinué d'agitalion exiréme, avee eris
el perle de connaissance ; mouvemenls
désordonnés . eris aigus, vomisse-
menuls abondanls el brosques d'une
matitre aquense, verditre; dilatalion
complisle du eol ulérin ; rupture arti-
ficielle des membranes: jssue o'un
fetus morl el non macéré; somno-
lemee suivie  d'wne  nowvelle  agi-
lation: pools petit et feéquents é&lat
eomaleus; morl le deaxiipe jour,
Aulopsie : cechymoses sous-culandes
nombreuses; teinle jcléviqgue de la
pean; vascolarisation  considérable
des méninges eéréhrales el de la
subztance corticale des himisphires ;
ecchymoses sous-piricardiques; sang
noir et diflucntl dins les venlricules;
congestion hypostatique des poumons
taches ecchymotiques sons le pévilaing,
surloal an nivesn de l'eslomae el de
la vessie; reing assez voluminenxs el
colorés en jaune; foie pelity pesant
752 grammes, brun fonee, plus con-
sistanl qu'h Tétat normal; vésicules
bilinires vides; examiné an micro—
seape, e tissu de V'organs ne priesente
plug aucune trace de cellules hépati-
(ues; on n'y lrouve gue Ll'.'nlmml;nnla
globules de graisse mélés & la malibre
bilinire.

A Tllﬂ tienl la gravilé particuliere
de Tielere dos femmes  enceinles ?
Suivanl M. Bavdinet, In cause en ost
inconmue ; mais M. Blol pense qu'on
pourrail pedl=élre en trouver expli=
cation dang les modifications impor-
tanles imprimécs par la grossesse i la
glande  hepatique, Elles  consislent
dans une hyperivophic tris-notable et
dans un ¢lal graissenx plus ou moins
prononed selon les cas,

Abordant In deasxieme parlie (g
mémoira de M, Bardinet, relativement
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an teailement, M. DBlol disenle les
dilfrenls moyens proposss par Pan=
tewr, 4 gavoir @ le déplavcement des
malades , V'avorlement provomqué , ou
I'acconchement prématuee  artifciel,
Lulilité do déplacement des walades
ne saurail élre mis en doule duns les
epidémies d'iclere; quanl aux deux
aulres moyens de (railemend, M. Blot,
d'neeord en cela avee M. Bergaradee,
pense que Pabslention est préléralile.
{dead, de medd,, sclobre. )

Syphilis contractéo par e
ecathétérisme de In trompe
d'Eustacke. 11 est cerlain que,
dans le plus grand pombre des cas
les prétentions de cerlaing malades a
faive rapporler 4 une aulve source
qui un coutael impur volontaire les
aceidents syphilitiques dont ils sont
porleurs, ne  merilent pas  d'Glre
accoeillies aulrement gue  par une
réserve inerddule. Toul mauvais cas
est miable, dit le proverhe, el y a-t=il
beancoup & s'élonner de voir des gens
malheureux et honleux du malbeor
qu'ils se sont allive, chercher i donner
le change sur ee qui les fil rougir,
el peul-gire a se lromper ews-miémes ?
Mais eelte inerddolite qu'on oppose i
ces malades, el non sans raison d'or-
dinaire, celte incrédulité qui ne leor
mangoail guere il n'y @ pas bien
longlemps encore, NOWs Savens main-
tenant qu'elle w'esl pas fondée dans
tous les cas. On a reconnu d'one ma-
nire non dowlense que des rapporls
conformes on contraires i la nalure
ne sond pas la seale voie par laguelle
le wvirus syphilitique peat conlaminer
un argani-me sain, el on sait qu'il
peol flre communigqui par des voies
auxguelles les meenrs n'onl rien i re=
prendre, Emoin Penfant infectant sa
nourrice, wemein la conlagion par
des fustrumenis  usuels, un verre,
une pipe, ou meme des inslroments
de travail, tel que le whe dont se
servent les verriers el qu'ils se pas-
senl les nns aux aulres. Ges [ails,
qu'on avail plos de peine & admellre
quand on eroyail que le chancre étail
le senl sccident inoculable, s'expli-
Huel:l migux ¢l se comprennent sans
ifficulld i présent qu'en o reconnm i
eerlaines Iesions secondaires la pro-
prEiéleE de pouvoir également devenir
le poinl de déparl de la contagion,
armi les voies, exceplionnelles si
1"on veut, detransmission de la sy philis,
doivent ligurer, il faul le reconuallre
puisqu'il ¥ en a des exemples, l'ap-
plication de certains procédés chirar-

gicaux pratigués au moyen d'inslru-
ments mal entrelenus, lels que des
lapeeites , des lislouris, le spacu-
lum, ete,

Au nombre de ces insleuments, il ya
lien de compler celai qui serl & Faire
le cathétérisme e la trompe d°Eusta-
che. Déja 1"an dernier, M. l¢ docleur
Edovard Fournié élait veou lire &
I"Académie de médecine I'observalion
recuelilie par Tui un malade atleint
e =yphilis & la suite d'un lel easthié=
Lerisme, ¢ il avail pu révéler gque
M. Ricord, avaml co ens, cn avail
ohaerve Hlusluum aulres chez lesquels
le mede de conlagion n'¢lail pas dille-
reml.

Avjourd hui, de nouveaux fails sem-
blables sont signalés, dent 1o nombre
ne g'leve pas i moing de teeize, s
quieljues- ung ne oot pas double em
ploi. Observis par des médecins lels
que MM, Lailler, Fournior, Gulder,
Vigla, Willairet, ils me leissenl aucuneg
place an doute, ni guanl a la nalure
de la maladie, ni quant an mode de
conlagion, el sous quelque point de
vie qu'en les envisage, lear fmpor=
tance comme lenr geavilé ne deman=
dent aueun  commentuire. | Comple
vemdu de la See. med, des hdpifous
e Paris, 12 oelobre 1864,

Ponetion de Ia vessic par
une wvolie moowvelle. Voici la
deseriplion de ce procédd : Le malade
esl conché sur le dos, les jambes lo-
ghrement dearlées. Un coussin épais
esl placé sous le bassing de maniire
i le faire basculer, el & ramener le
pulids en avanl, Un aide, placé i la
gauche du M, prend la verge du
malade ¢l la tire en bas el en arriere.
Debout, & Ia droile du malwde, le
chirurgien commence !pa.r reconn:lire
avee Pindieateur de la main droile
le ligament suspenseur, el, avee la
main pauehe, il enfonce i coté de ce
lignmenl un trocart courbe, de ma-
nitre a contourner le pubis, Penidant
ce modvement, il soulicnl el dirige
I'instrament de la main droite pour
éviler loute éehappée. Arrivé dans la
vessie, ee qu'on reconpall au défaut
de résistanee et a la sortie de 'orine
parla eanule du trocart, on retive Ie
poingon. La canule est ensoile hou-
chie, jusqu'd ce que les voies nalu-
relles solenl rélablies par le calhilé=
risme ordinaire,

M. Voillemier a opéré de colle
maniere un malade de cinguante el un
ans, entré le 14 dieembre 1863, 3
I'hépital Saint-Louis, pour une ré-
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Lention d'erine résultant d'un rélré-
cissement infranchissable. Les sniles
de Vopération ont é1¢ fort simples, La
cicalrisation de la plaie sest opérée
en guaranie-huil heares, el avjour-
' il ne reste dautres traces de
Popération qu'un corden fibreus in-
diquant la route qu'a suivie Vinstu-
ment.

Comparant la ponelion  sous-pu-
bienne, Lelle gue 'a imaginée et pra-
liquée M. Vaillemier, avee les aulres
modes de ponction vésicale, M, Si-
galas, rapportenr, n'hésite pas i lui
douner la préférence, bien qo'il doute
que le procédé soil adopte dans la
pratique géuérale avant que des fails
nomhreny aienl prouve Uinnoomile de
Ia Dlessure du plexus  veineny que
traverse Uinsirument., {dead. de mdd,
oclobre 1864.)

Examen eompaeatil des di-
vers procédés de ponetion
de la vessie, Le jugement portd
par M. Ségalas sor le nouveau pro-
cédit de M. Voillemier a engagé
M. Velpeau a eappeler log divers pro=
etlis connug. Nous reproduisons celte
partie de son allocotion :

w Il esl aige de  g'assurer gue I
Hum:tiun par le reclum, la plus facile

@ tontes, exl une mauvaise operalion,
11 n'est pas besoin de faits nombreox
pour cela; il sufiic de se rappeler la
dispusition des parlics el les graves
inconvénients gqui résulient de la
communicalion ¢tablie enire le reclum
el la vessie.

« La ponclion dela vessie par la ré-
gion hypogastrique est plus facile
encore quaml la vessie est fortement
distendue ; mais pour peu qu'on ré-
Niéchisse a ses conséquences, elles
sont bien plos graves encore. Il faul
traverser plusieurs couches de lissus
tris=différents, la pean, les aponé=
vroses, les muscles, le tissn cellu-
laire, ete, Dans ec long trajet, la
canule pent facilement abandomer la
vessie ¢f g'engager dans e lissu eellu-
Taire, d'oir des infiltralions urinenses
el des accidents conséeulils des plus
redoutables.

e Aulre dificulté. Pour que la vessia
se vide quand la somde y est plongée,
il faul gue les urines remontent contre
leur poide.Jesais que eetle objection n'a

as loute importance qu'on pourrail
ui donner @ priori. Dans le décn-
bitus, en effel, le bas-fond de la vessie
n'esk pas situg beaucoup plus bas que
la verge, et d'aillenrs la sonde agit &
la manitre d'un siphen, Le danger

wesl done peut-élre pas aussi gramnd
quon serail porle foul d'abord & le
penser, mais il U'est eneore asscz pour
::Iu'un ait div ehereher b Péviter par
"autres procédis,

o C'est e qui a fail imaginer 1a pone-
tiom par le périnde el le calbétérisme
fored, que jai vo pratiquer daps le
lI'II'I|'|S par man reprelle malire, Wous.
Roux a éé lres-blamé & ce sujet; le
risultal, en eflfel, ne Jui a |ln:n; fait
trizz-grand  honnenr, Cependant je
pevsisle & penser qu'il w'est pas awssi
mauvaiz gqu'on o dit. Gest, en déli-
nitive, le chemin 4 pen pres naturel,

o 1l ¥ 2 encore la ponction & travers
la symphyse do pubis, proposce par
Brunner ; mais  celle melbode st
veslée inappliquie, el je déclare que,
pour ma parl, je ne serpis nullement
tentl de easayer.

o Theste la mothode de M, Voillemier,
Tavoue qu'elle me parat assez sidoi-
sanle, Glest une lemdative gue je ne
blame pas:je Ja teouve ingéuicuse ;
mals je ne voudrais pas que Pon se
liguril qu'elle sl moins dangereuse
que les aulres, que la ponclion hype=
gaslrique ;. par exemple. IL y 2 &
eraimlre aussi, comme dans celle-ei,
les congéquences du reteail de la
vessie, qui peul donoer liew aux infil-
trations d'prine dans e tissu cellulaire,
De sorle que je ne saurais dire, en
résumé, 0 que la méthede de M. Yoil-
lemier vaur micux que les aulres, ni
gqu'elle ne vant riems 11 est évident
qu'on ne pent dlabliv i eel dgard an-
cune rigle fixe, el que le choix & faire
enfre ces diverses méthades est sn-
bordenné aux diverses conditions que
penl présenter chaque cag en parlicu-
lier. » (Arad. de méd., oclobre.)

Moyen simple de porter Ia
caulérisntion avee le nitrate
d'argent dans towie Pétendue
d'un irajet fistnlenx. A cbld
des fistules qui, conséquences d'une
Itsion plus profonde & laguelle elles
servent de canal [de décharge, ne goé-
rissenl qu'apres la Igm’:risnn presila=
ble el souvent diflicile de cette lésion,
il yen a d'aotres qui, henrevsement,
sonl suseeplibles d'dre attaquées en
elleg-mémes pour ainsi dire el direste-
ment. Cosonl celles qui ne sont que le
religuat d'une lésion actuellement dis-
parue, telle qu'un abeis ganglions
naire ou autre, par exemple. Dans ces
eas, on le sail, il suffit souvent, pour
oblenir L'oblitération do trajel fistu=
leux, soit d'une compression qui en
rapproche les paroig, soil d'une action
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excilanle porlée sur celles-ci, el capa-
ble d'y susciler un travail dinflam=
mation sdhésive, Alnsi agissenl les
injections de teinture d'iode, de
lrate d'argent en solution, la cauléri-
salion a laide de ce sel solide, ele,
Une condition qui n'esl peul-2re pas
d'une absolue néeessilé, mais que le
praticien doit constamment néanmoins
sappligner & réaliser, c'est que la
substance irrilante, quelle qu'elle zoit,
s0il mise o acl avec la tolalilé
des surfaces malmdes Quand celle sul-
slance esl le nitrate d'argent solide,
il ne serail pas toujours possible d'ar-
river & ce résultal, en Vemplogantsous
la forme don crayon causllque oedi-
naire; il Tl alors en charger des
instruments capables de pénétrer jus-
qu'au fond du trajel. Le moyen sni-
vanl employé par M. le docleur Blin,
de Saint-Quentin, répond d'une ma-
niisre tris-commode au bul propose,

cannelé, comme il y en a dans (oules
les trousses, une certaine quantilé de
nilrate dargent péduit en pondre 3 la
rainure du stylel se trouvant remplic
paar e petit lingot de niteate d'argent,
on @ ainsi un porle-cagglique gqo'on
introduil faeilement dans le rajel lis-
taleux, de maniere & en bien caulériser
toute I'étendue en le [aisanl lourner
sur lii-méme,

Nolre confrire n praligué avee ce
petit instroment la cpnlérisation dans
trois eng, Pun de lislole du cou consé-
culive i un abees ganglionnaire, un
pecond de fistule avee déeollement de
la pean conséeutive f une ablalion
du sein, la réunion par premidre in=
fenlien ayaml élé imparfaile; el le
lrobsieme de stule & 'anus, Dans loas
ees e, eflet a vépondu & altente
du chirergien de la maniire la plos
sulisfaisaule. (Soe, de Pdisne in fualle-
tin middecal du Nord de la France, oe-

On fail fondre & la famme d'wne  lobre 1864.)
bougie, dans la rainure d'un stylet

o ee———
VARIETES.

Sdance anwnelle de FAssoriation gindrale des médecing de Franee,

La séance annuelle de I'Associalion générale des médeeing de France s'esl
tenue le dimanche 50 oclobre, dans Famphith&ire de Padministration de 'As_
sistance publique; selon nos pravisions, elle a élé des plus brillantes el plus
nombreuse encore gque les années précédentes ; de lous les poins de la France
étaient acconrus les prisidents et les délégués des sociilés locales des départe-
menls rallachiées & I'Associalion géncrale,

M. le président Rayer a ouvert la séance par unc allocution dans laguelle
Pélévation de la forme s'alliait & la noblesse des sentiments el des idées qui y
élaienl exposés; il g'est allaché & montrer les fruils produils par cet arbre,
qui, humble et modeste spmence il y 2 cing annbes & peine, couvre aujourd’hui de
ses magpiliques rameaux le sol entier de la France, Souvenl inlerrompu par
les brvos, le discours de M, Rayer g'est terming aw brait des applaodisse-
ments prolongés de Nassislanes,

Apres le comple rendn des travanx de la commission administrative de la
Société centrale, fail el présenlé avee une remarquable lucidilé par M. Le-
gouesl, secrétaire de celle commission, la parole a é1é donnée & M. le seerélaire
géniral Amédée Latour, lequel a déroulé le tablean de la situation anpuelle de
V'Associalion avee un talenl trop conna el trop apprécié pour qu'il ait besoin
d*dtre loué; pour donner une idée de la prospérité de celle sitvation, il suffit
de dire que le capital acluel de la caisse est de 377,000 [raves. Une triple salve
d'applaudissements a salué le discours de M. le seerétaire général, ot sa rétlee-
tion esl sorlie de nouveau of justement vicloriense auw brull des acclamations
unanimes de I'ussemblée,

Cette belle séance a élé close par un &loquent rapport de M, Sanderet, de
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Desangon, membre du conseil général de 1'Associalion, sur un projel d%a-
rection d'une slatue & Laénnec, en Drelagne, sa patrie,

Le soir. un, banguel offert aux présidents el deélégues des Sociélés locales,
réunissall de nouvean 'assemblée ; est=11 besoln de dire que rien n'a mangné
a ve festin fraternel, et qu’on ¥ o u couler & fols I'espril de toule espbee ?

Enfin le lendemain, 31 oclobre, une nouvelle séanee uniquement composie
des présidents et déléguis des Sociéiés locales, a é1é consacrée i Péleclion de
quatre viee présidents, de denx vice-scerélaires, el vingl-cing conseillers du
conseil général. Les vice-présidents et les vice-seerélaires dont les fonelions
expiraient onl teas olé pdélus, Les conseillers nouveaux sortis du serutin sont :
M. le docteur Barth, de Parviz, M. le doctear Barrier, du Rhone, M. le docleor
Seltx, des Douches du-Rhone, M. le seerélaire géntral a lu ensuile an rapport
sur eotle questlon 2 o Y a-1-il epportunité § demander aux pouvoirs publics la
rivigion de 1a loi qui régit exercice de i madecine ¥ »

Les conelusions affirmatives du rapport ont éié adoplies,

Sdance de ventfrda do ln Faculld de mddeeine. — Distribition des priz. —
Jeudi, 3 novembre, a eu lieu la séanca de rentrée de la Faealté de Paris, an
milica d'une aflluence considérable d'élbves que le grand amphilkiéitre, comme
en ses plus beaux jours, avail peine i conlenir. L'assistance n'élail pas moing
choisie que nombrense, puisque M. le minlstre de Pinstruction publique et le
viee-recleur de VAeadémie, ainsi quune foule d'illustiations sclentifigques et
administralives, sont venus fournir & U'Ecole un témeignage de haute sympa-
thie.

[Fune voix visiblement émue par les chaleureux applavdissements (qui ont
sulué son eolrée, el auxquels, cependant, personne plus gue lul ne devrail ére
habitud, M. le doyen &. Tardies a, dans une brillante allocution, résume les
{ravaux el les résulials aceomplis dans Vannée scolaive qui vieot de séeouler ;
distribuant i chaeun s part @éloges mérités, sans négliger le lime, quand
il y avait lien, mais le bldme resély d’unc de cés formes charmanles qui le font
agrier el presque almer; montrant les améllorations & faive o0 celles défh réd-
lisbes, parmi lesquelles 1d plis importante esi 1o reconstitilion dé I"école pri-
ligue; versant enfin sur lous, & pleines maing, ses sentimenls el ses intentiond
de bicoveillanes el de sollielitude palernelles. Le ceur des Eleves ¥ a répoiida
avee cel élan el celle fougue que contall biea M. Tardieo, qu'il dime, nois éd
sommes sir, loin de 8'en effraver comme M, 1o ministre, et qu'il & qualiliés de
u superba, »

Apris le discours souvent applaudi de 8. Baillon, I'6loge de son prédices-
senr, M. Moquin-Tandon, M. Grisolle a proclamé les lauréats, donl nous nous
plaisons i inserire ci-apris les noms ;

i de U'deole pratige, Premier graod prix, M. Damaschino ; — Premier
second prix, M. Lemoine (Armand-Victor) ; — Deuxibme second prix, M. Ber-
nadel {Charles - Théoaphile ).

Priw Curvisart, Auveun mimelre w'ayant @16 adresst , 1a question proposée
edl remise an concours pour 'anude 1864-1865 : « Ewmbliv d'apris des obser-
valions recucillies dans les cliniques médicales do la Faculte, des consgidéra-
tions diagnostiques ot tibrapeatiques sie les maladies siguds des organes res-
piratoires. »

Le prix Montyon, faute de méinoire envoyé hu concours, n'a pas mon plos
e décernd.
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La Facolté a également déeidé qu'il n'y avail pas lieu de décerner le prix
Diarbier,

Priz Chatequvillard. Ce prix, de la valeur de 2,000 francs, se trouvait ré-
duit peor cette premivre annde b 4,166 franes : une récompense de 500 franes
a élé accordéa & M. le docleor Axenfeld (Alexandre}, pour sa monegraphie des
Névroses insérée dans les Eldments de pathologie méddicale de Requin ; encou—
ragements de 555 franes & M. Frilz (Emile), auvteur d®un travail sur les Com-
plications epinales de la fivee typholde (Jisseriation inaugurale) ; e i M, Mar-
tineau | Louig), autear d'un mémaoire sur ln Maladie d°Addison (disserlation
innugurale).

Theses récompensdes : Médailles dargent (par ordye alphalétique) MM, Gréhant
(Louis-Frangois-Nestor], du Mécanisme de la respiration ; — Jones {William-
Henri), des Viees de conformation du bassin ; — Laborde (Jean-Baptiste), de la
Paralysie (dite essentielle) de l'enfamee ; — Ollivier (Augusie-Adrien), Essai
sur les albeminuries produites par I'élimination des substances toxiques; —
Tobin-Massé (Guslave-Arthur), des Palypes naso-pharyngiens.

Meédailles de bronze, Cayrade (Jules-Adolphe), de 'Action réflexe; — Ché-
devergne (Auloine-Samuel), de la Fievre typhoide ; — da Darrel de Ponlevis
{Joseph-Emile), des Rerfs vaso-moleurs ; — de Gawlejac (Jean), du Panse-
ment des plaies par 'aleool.

Mentions honorables. MM. Destouches {Théodore-Gabriel); Dubn (Louis-
Alfred) ; Germe (Léon-Joseph) 3 Guillaume (Adrien) ; Herrera (Raphatl); Hottol
{Ernest-Louis) ; Marcowilz (Alexandre) ; Monteros (José); Vautherin (Frangois-
Auguste),

Compte rendu des dravawa de lu Faculld de médecine de Paris.
Par M. le doyen Tanview,
Messieuns,

Si profondément touché, si pénétré que j'aie élé et que je sois encore de
volre aceueil sympathique, quelque appui que j'aie trouvé dans la bienveillanee
unanime, dans le loyal eoncours de mes éminents collegues, quelque gratitude
que m'inspire la haute confiance dont m'ont honoré M, le ministre de Vinstroe-
tion publique et son digne licutenant, M. le recteur de I'Académie de Paris, jo
ne saurais me faire illusion. L'honneur de diviger cefte grande Ecole et de
présider aujourd'hui cette file annvelle de la Faculté de médecine ne m'est
acquis ni par I'éclat du nom, ni par Mancienneté des services, El, pour le justi-
fier, je n'ai le droil de compler que sur mon dévouement sans bornes aux grands
inlérits qui me sont conliés ef sur mon ardenl désir d'dire pour vous, chers
&ligves, en loule occasion, dans vos (ravaux, dans vos défaillances, dans vos
erreurs méme, le guide, le soutien, le défenscur le plus sir et le plus affec-
tueux.

Je ne prends dome la parole dans cette solennité que pour rendre publique-
ment comple des travaux de la Faculté pendant Vannée qui vient de s'écouler,
persuadé que vous y verrez la meilleure preuve des efforls que novs avons fails
pour mainlenir, pour Elever, 8'il est possible, le niveau des élnides et entretenir
le feu sacré de la science dans la premiere Ecole médicale de notre pays, J'ai
le devoir d"ajouter que le rétablissement des assemblées périodiques et régu—
lieres de la Facullé, di aux inlentions libérales du chef actuel de I'Université,
el la part active qu'une interprétation plus large of plus juste des réglements
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m'a permis de rendre i mes collogues dans les affaires de seolarité el d'ensei-
gnemeni, mont &1¢ d'un pulssanl secours ef ont allégé en plus d'une circon-
stance un fardean trop lourd pour mes forces.

Dans cet exposé, oi je ne veux pacler que de vons i vous-mimes, je me pro=
pose d'intredoire chez nous une coulume des longlemps suivie 3 Monipellier
el it Strasbourg, ol d'imiler les modiles que m'oifrent mes vincérés collegues
dans ces deux Facullés, 11 est bon, pour fout le monde, de se reporler parfois
on arriere, de se replacer devant 'euvre accomplie, el de se recueillir en
cherehant dans le passé des legons dent V'avenir profilera, oun des encourage=
menls pour achever |a carricre. Le repos que vous venez de prendre yous pré=
pare i cetle méditation salutaire , el peui-&ire aussi, je I'espbre, & plus d'induol-
gence pour Iaridité de celle revae rélrospective.

La Faculté de médecine de Paris a complé, pour 'année 1863-18064, environ
2,000 élives en cours d'éludes (1),

1 fuut ajouter & ce chiffre un pea plus de 400 érangers qui suivent les cours
de la Faculté sans inseriptions régulibres.

11 n'est pas sans intérit de résumer le mouvement des inscriplions & chaque

trimestre el de le comparer avee celui de Vannde précédente, Le tablean sui-
vanl fournit celte double donnée,

1502-18G2 168631804
Docteurs, Offie, desanté, Tolal, Docteurs, Offic desanté. Tolal.
Novembre, 1,155 66 1,219 — 4,102 a5l 1,155
Janvier,.. 1,065 41 1,106 — Bﬂi 34 1,025
Avrilo.... 966 &0 1,006 — 0972 &1 1,115
Juillet. ... 838 33 818 = 933 41 074

Tolaux. 4,131 186 4307 — 5008 167 4,165

Une dimination de 142 sest produite dans le nombre des inscriptions prises
celle année. Il en exisle une également dans eelui des premibres inscriptions,
c'eal-i-dire dans le nombre des éleves nouveaux, qui de 557 en 1863, s'est
abaissé & 5327 en 1864, diffirence peu sensible sans doule, mais qui se produil
loujours dans le sens d'une décroissance pergistante du nombre des membres
du eorps médieal.

La mort n'épargne pas les médecins, el si nous n'avons, chose rvare, & dé-
plover la perle d'avcun des professeurs filulaires de la Facullé, un de nos
jeunes agrégés les plus dislingués nous a 616 enlevé, M. Mared, morl dans des
circonslances aussi doulourenses qu'inatlendues, et qui, nommé, apris un bril-
lanl coneours, le premier de sa promolion, avail déjh donné & la science el &
Penseignement de sérieuses promesses.,

L'un de nos plus chers collegues, éloigné depuis longlemps de la Facullé par
le triste 8lal de sa sanld, a cra devoir se relirer définilivement. M, Roslan em-
porle avec lui les regrels de la Facullé tout entibre, les voires surlout, mes-
sieurs. Pen d'enseignements ont é1é plus wtiles el plus applaudis que le sien,

g Statistique des dléves en cours d'dlude ef des inseriptions :
Sleves ayanl pris régulivrement leor |n=-c1-|plmn i chaque
OIS s s S D e B T . 1,041
Elizves en (rain de s.nhi:r les emmens pmhqmm. T 00 environ.
Eleves dont les éludes sont momentanément interrompues
pour différentes Causes.eeenirnnersanssasansasnnes GO0 —

Tolal..... 2,04l

page 425 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1864x67&p=425

@BITH

— 426 —

Die nombrenses générations onl di & son zele infaligable, & la lucidité de ses
démonstrations cliniques, & la facililté péncélrante de sa parole, leur premivre
initiation aux allachants mysleves el aox difficoliés de la pratigue médicale,

L retraite de M. Rostan a douné licw & plusicurs permutations gui ne pen-
venl mangquer d'élre profitables i Uenseignement, el dont vous ne larderez pas
& reconnallre les heurenx effels.

M. le professeur Grisolle, doul le jugement droit el sir et le rare talent d'ob-
servalion senl si particulibrement appropriés aux études cliniques, fera revivre
i I'lldtel-Dieu la forde et saine (radition des Chomel el des Rostan. Déja vous
aver pu juger, par Pappel qu'il a adressé aux plas zélés d'entre vous, du dé-
vouement avee lequel il se consacrera & votre instruction el i vos progris,

M. Grizolle laissait vacante la chaire de thérapeolique. Par une heurense
fortune, M. Troussean, qui nous menagail de nows quiller pour ne pas laisser
ses forces suser dans le labeur incessanl dJe lenseignement clinigque, a con-
senli & remonter dans celle chaire qu’il avait, on peut bien le dire, londée, et
qu'ont animée, pendant pris de quinze années, ses lecons i brillantes el si -
condes que vous allez retrouver, j'en suis cerlain, avec aulanl de benheur que
vos devanciers,

M. Natalis Guillot, & sen lour, quille I'enseignement théorique pour I'ensei-
gnemenl pralique, dans lequel il apportera celle ardenr d'investigalion et de
recherches qui est l'esprit méme de la seicnee moderne, el qui le possisle & un
gl haut degré.

Enfin 'aunée qui vienl de s'écouler a inangurd, vous savez avec quel suecks,
I'enseignement de deox professeurs nobveaox : M. Baillon, appelé, le 22 no-
vembre dernier, b recuellliv héritage de Moquin-Tandon dans ls chaive d'his-
toire naturelle médieale, et M. Pajol, nommé, le 22 décembre, professeur d'ac-
couchementd, en remplacement de Moreau.

Pour M. Baillon, je suls dispensé de louer aujourd’hui son espril i, sa
parole élégante, le rang élevé quiil a so déjh conquérir dand la selence. Vous
allez Uentendre, el toul ee que je pourrais dire & sa lovange ne vaudrail pas le
discours éloguent que vous écouterez avee le respect did la chire mémoire de
Moiquin-Tandon,

Quant i nolre nouvean professesr d'accouchement, qu'ajoulerais-je? Ces
voilles retentissent encore des applavdissements méribés que soulevaienl i cha-
cune de ses legons célle chaleor communicative, celle verve inlarissable, celle
habileté de démonstration, qui donnent 4 kon enscignement tinl d'éclal, lant
d'attrait el, disons- le, une s1 incontestable utilita.

Ja ne veux pas cesser de vous parler de vos mallres sins  salver celui dont
une haute dislinction est venue courohner la noble earriere. Le nom de
M. Bouillaud vivea aulant que nolee seience elle-méme ; et vous me permellrez,
4 moi qu'il a bien voulu, lorsque je débuldis @ peine, associer aux lravaux de
som enseignement, vous me permeltrez bien de me réjouir publiquement avec
vous de la justice qui lui est enfin rendue, el d'en remercier le ministre & qui
nous la devons (1).

Messienrs, toul esl & refaire, au poiont de vue matériel, dans la conslitulion
actuelle de la Facullé. Lenseignemenl pralique ne pourra élre réellement or-
ganisé que lorsque nous disposerons de la place indispensable 4 une insldlla-

(1) M. le professear Bouillaud a regu le cordon de commandeur de l'ordre
imperial de la Légion d'honnear, i la premolion du 15 aoil 1864,
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tion convenalde, Mais il nous esl permis despérer @ les éludes sonl failes pour
un agrandissement de notre Ecole ; les plans sonl dressés, el, si vous n'en de-
vez pas voir tous la réalisalion, vous qui, pour la plupart, quilierez bientdl, et
sang relour peul-élve, volre viellle nourrice, pour les derniers venus du muins,
el pour nous gui vieillissons avee elle, en voyanl passer devant vous vos géné-
ralions pressées, il nouws sera peul-élre donné dassisler i son rajeunissement,
el de pouvoir un jour, dans une enceinle plus commode el plus digne de I'il=
lustre assemblée que nous y convions chaque année, célébrer les splendears
du temple it le culte agrandi de la science se développera dans tonl son luxe.

En attendant, il convient de nous aliacher & conserver, b améliorer ce que
nous possédons. A ee tilre, nons nous féliciterons de la restagration du fardin
bolanique de la Faculté, Apris quatre années d'abandon, celle Ecole commence
i renaltre; les cadres méthodiques sonl tracés, les elassifications préparées, ot
des plantations récenles sonl venues compléler, aulant que cela élail possible,
eu égard & Vexipuité de nos ressources, ce premivr rétablissement de nolre
Ecole botanique. Les études qui avaien! subi, do ce cbié, un si feheux abais-
sement, ne larderont pas & redevenir forissanles, grice aux richesses natu-
relles que nous pourrons mellre & volre dizposition,

Dans un tout avtre ordre de connaissanees, un nonvesn mode d'enseignement
pratique a élé instilod, dont le suecks rapide a démontré les avanlages of l'op=
portunité, Le cours complémentaire des maladies des yeux, bien que confié an
lalent el au zile éprouve de M, Follin, n'avail pu recevoir tows les développe-
mentis désirables. Transporté an centre méme de Padministration de ' Assistanee
publique, qui nous a libéralement eddé la consullation graluile depuis long-
temps élablie pour ces affections ei varices, il vous offre aujourd'hui une
source nouvelle d’expériences el de démonstiealivns clinfques. Yolre cmpressement
4 monkré que vous ¢n compreniez I'importance, el a, par avance, consacré li
haute récompense que la Facolté tout entigre a 16 hevrense de voir décerner
a M. Follin (1),

Les travans analomiques, qui tiennent une i grande place dans 1'éducalion
des médecing, ne cessent pas de progresser, L'augmeni:ulun continue gui 8'é-
tait manifestée depuis quelques anndes déji dass le nombre des élives gui ont
fréquents volre Eeole de dissection ne 'est pas raledtie (2, Qude volre 2kld ne
g'arréie pas dans celle vole. La Facullé de Paris, fitre & bon droll de soh Eeole
anatomigue, ne négligera rien pour en accroltre encore la prosperile,

Je ne peox passer en revae chacune des branches de vos fudes ; mais je peux
el je dois, si délicale que seil celte partie de ma tiche, en rechercher avee vous
les résullals, en inlerrogeant vos feuilles d'examen. Je vous ai promis {'&re
volre conseiller et votre ami, c'est vous dire que je ne vous fallerai jamais,
Ecoutez done la vérité :

[*1 M. Follin a élé nomme, le 15 aolit dernier, chevalier de la Légion d'hon-

neur.
{#) Les chiffres sulvants ont, i cel égard, une dlogquence qui wéchappera i
PErsoune ; uous avons comple, en effet, dans nos pavillons :

En 1857-1858. . c.cnenininnins 237 élieves.
En 1858-1850. , e P SR |
En iB50-1BB0..ccovincnniinnninininnsens O06 —
En 1RGD-A804 . (0o boiiisiain aaniniasds /BT =
En 18611802, 0000 i0 vt e nnisncinansin B =
B ABIR- AR08, ..o incaninrirnsaririanes SO =
En 1B03-1864........... R S PTE
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Le nombre des acles, qui n"avail élé, cn 4863, que de 2,341, s'cst élevé, en
18064, & 2,677 11 serait par trop fastidieux de vous en donner le détail (V) : ee
qui vous intéresse, d'ailleurs, ce sonl les noles oblenues, les succks on les re-
Vors.

Pour ceux-ci, jo le sais, vous vous réfugieres derriere la sévérité de vos
juges. Mais, au fond de vons-mimes, vous savez Dien d quoi vous en lenir; ol
&i anjourd'hoi vous éles parfois lenlds de vous plaindre de notre prétendue sé-
verite, demain, lorsque vous sercz docleurs, le senliment de la dignité pro-
fessionnelle vous diclera peal-8tre un reproche contraire, el vous nous accu-
serez d'un exebs d'indelgence.

#ais, pour un instant, sovez juges vous-mémes. Pouver-vous vous conlenlor
d'une moyenne générale de 1 ajournement sur G examens? El e égacd & la
nole olitenue, si je vous dis que les candidatls se partagent en (rois catigories ;
que Ia note est médiosre pour wn tiers environ ; suffisante seulement pour un
autre liers; e que le dernier licrs se parlage les (rois meilleures noles, avec
celte particularité, loutefols, que la nate supérieure, extrémement salisfait,
reste absolument exceplionnelle; 15 sur 1,461 Ponvez-vous, je vous le de-
mande, aceepler un el résaliat comme le nivean définilif des éludes dans nolre
Facullé 7 Prenez-y garde : Uignorance, pour un médecing est de improbilé, ct
nous devons au pays, vous lul devez tous des médecing instruils antant que des
médecing honndtes. )

Jarrive aux thises el je m'en réjouis, car je trouverai des éloges h vons
donmer. Il ¥ a eu, en 1863-1864, 228 thises soulenves  la Facullé de médecine

('} Statistique des examens of actes probatoires rn 41862-1805-1864,
Exauess oe rix v'axsgE.

Estrém. Tris-sal. Bien,  Satisfit, Paesublos. Ajournés, Tolal,

En 1862-1865. 9 ok 107 L 200 104 478
En 18063-1864. 1 a7 144 26 285 106 929

Exauens pe pocronat.
Nalure do I'examen. Extelim, Tris, Blen, Salisf, Pass, Ajour,Tolaux,
1o Anatomie etphysiologie..voveeeeee 2 25 58 00 096 76 352
2o Pathologie médicale el chirurgicale, 2 48 56 95 88 62 521
30 Physique, chimie, histoire nalur.,. 41 42 59 975 87 43 987
40 Thérapeatique, hygiene el dermol. 5 9 55 99 78 32 270
5e Clinique méd. el chir.; accouchem, 5 20 55 93 59 81 251

Résume total des ajournements, .. ...o0n.. 1
Tour le premier eXamen..covsiisvevsners 1
Pour le deuxitme examen.,.ocoveivnsens 1
Pour le troisieme eXamen. ..., wensanan 1 0P 6
Pour le quatrieme eXamen.c. . oveoeaiseaes 1
Pour le cingquitme examen, . ..vooenvnree. 1

Exaupns p'oFFICIERS DE SANTE.
Extedm, Tris, Wien,  Batisfnit, Passebles, Ajourn,  Tolal,

En 1802-1865, ] 1 ] 17 17 7 57
En 1863-1804. B 3 [ 10 22 17 o8

FxaMENs DE SAGES=FEMMES.

RBegues, Ajourn, Tolal,

18631804 (65 eleves en cours d'élude). Premibre classe, 62 10 72
- - Denxitmeclasse, 4 » &

66 10 76
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dae Paris, 57 de plog que Vannée précédenle. Celle dpreuve capilale, qui con-
ronne la scolarité et qui est si propre 4 donner une juste jdée, non-sculement
de la valeur du récipiendaire, mais encore des doctrines de PEcole, lend cer-
Lainement & reprendre un pen de limportance gu'elle n'wurail jamais di pui‘drc.
Les sujels choisls Pont é16 en général avee discernement, quelquelois avec une
heureuse originalité. Les noles oblenues lémoignent de ce progreis (1). Aussi la
Faculté a-1-elle éprouvé un réel embarras lorsquelle a en b signaler les (hises
les plus remarquables, et a ehoisir celles dont vous allez enlendre proclamer
les aulears, el qui onl mérité des récompenses. Une chose digne de remarique,
c'estla variélé des sujels trailés dans ces vingl thtses, qui formenl en quelque
gorte la flevr de nolre année scolaire, L'anatomie, la physiologie, la physique,
la chimie, la pharmacologie, Ia médecine el la chirngie y sonl presgue égale-
ment représenliées, el nous avens le droil de nous féliciler en conslatant gue
Tes thisses soulenues & I Faculle de médecine de Paris onl atteinl cetle aunde
un mivean Dres-élevd, of que dans un grand nombre Tentre clles nos jeunes
docteors onl fait preave d'un véritable mérile.

Un seul concours a eu lien, en 1854, & la Facalté, poor deux places de pro-
seclenr el lrois places d'aide danatomie. 1 a é1é, comme toujours, V'eccasion
d'une Jutte brillante ; ef ceox qui gont sortis vainguewrs @ MM. Dubrevil et Cru-
veilhier, prosecteors ; MM, Le Dentu, Polaillon et Gillette, aides, coulinueront,
nous ¢n sommes garants, Vexeellente teadition de notre Ecole analomique,

Cette séance solennelle, apris hommage public que neus rendons i cenx
que mons avons perdus, apparlient a nos laurcals. La Facollé a lowjours alta-
ché une grande importance & co privilige, gquclle deit i 'Etat el 4 des fonda-
Lions parliculibres, de récompenser chague aunée quelques-uns de ses Elieves
les plus distingués el & encovrager par les prix doonés aux travaillenrs le pro=-
gris des seiences médicales. Elle se réjonit de voir s'8lendre 1o cerele do ces
récompenses el do pouvoir ainsi les offric & des meériles plus nombreux et plus
variés. 1l m'a paru que lous eenx qui m'écoutent, que les concurrents el les
lauréats eux-mémes, me pardonneraient de relavder la proclamation des vain-
queurs de celle annde, pour donner un apergu de la lulle,

Faire connaitre, en les résumant, les motils sur lesquels la Faculld a fondé
ses déeisions, c'esl ajouler & la valeur des prix oblemus, ou & V'occasion lirer
d'un échee plus d'un enseignement utile pour Pavenir,

Trois de nos prix annuels, ceux que nous devens & Montyon, i Corvisart el
au baron Barbier, ne seront pas déeernés celle année. Pour ce dernier, un seul
mémoire avail &8 sowmis i exsmen de la Facolle; pour les deux autres, aveun
travail n'a é1& présenté au concours. Ceux-ci, au resle, sonl soumis & des con-
ditions différentes, Le prix Montyon, en effel, desting au meilleur travail sur
les maladies régnantes, peot tris-légitimement rester sans objel quand ascune
constitution pidémique ne s'est montrde dans le cours de Vanndée, 11 wen est
pas ainsi du prix Corvisarl, qui s'sdresse aux éleves des eliniques el porle sur
une question spéeiale proposée par la Faculté, Celle de celte annde, sur le trai-
lement des maladies aigués dela poilvine, n*élail certes pas faite pour éloigner
les concurrents. EL il y aura lice d’examiner, la Facullé s'en esl déja préoc-
eupdie, si pour le prix Corvisarl, comme pour le prix Barbier, les condilions

(") Théses soutenwes, Exir, solisf, Trés-sol, Bien sol. Salisfail, Passabl, Ajourn, Talal,

En 1862-1805, .. 17 w0 05 45 16 1 191
En 1805-1804... ol 46 i 63 15 ¢ 228
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ue doivent pas Stre ulilement modifiées ; ol 8"l n'est pas possible d'en melire
les disposilions véglementaires mieus en rapport avec les nlcessilés dela
science qu'ils sonl destinés & encourager el plus en harmonie avee les inlen-
liens des llusires ol générens lestateurs & qui la Facullé les doit.

Le legs Trémont, insplré par les sentiments de Ia prévoyance la plus éelai-
rée, apporle chague année un réel soulagement i ces misires vaillantes que
Ia jewnesse de nos Ecoles powrrail momtrer avee orgueil, mais que la délica-
tesse du donatear a voulu conveir d en voile, Corles, la somme que reprisenle
ee legs esl bien au-dessous des besoins 3 mais, par cela méme, la Faculld a &
ceur d'en faire le meilleur el Je plus dquitable emploi. Celte année, elle I'a
partagée entre deux &tudiants que recommandaical leur zele soutenu pour le
travail el lear pauvretd dignement supportie,

Le prix Chateanvillard, qui perpéloera dans notre Ecole e pleux souvenir de
Ia (ille de Sabatier, Ja belle-s@ur d'Adelon, csl déeernd eelle annde pour la
premivre fols, Malged sa nouveauld, il a déji excité assez d'intértt dans le
monde médical pour que nenf cuvrages ajenl &6 présentés an concowrs. Ei,
comme les conditions quil impose n'excluent aucane des branches des seiences
midicales, ces travaux présentent une grande variétt en méme lemps qu'une
rielle importanee. Les thizes de doetoral, il est bon d'en faire 1a remarque,
n'en sont pas exelues, el celle année méme, comme penr prendee possession de
e droit, deas dissertations inaugurales obtiennent une parl sur le prix Chateau-
villard, Elles sont, il est veal, Vocavee de denx jeunes médecing déja lauréals
des bipitaux, dont le lalent se révidle dans ces (hises déji pleines d'inlérdt et
Aoriginalit,

Liune est consaerée & I'étude de fails cliniques pen connus, quoiqu’on les ren-
contre dans 1a plus commune de nos maladies aiguits ; les Complications spinales
de la flévee typhoide. Avee un grand talent d'observation el une remarquable
exaclitude, Vanleur a rassemblé el groupé les cas ot la moelle épinikre parall
élre le foyer de phénomines spiciaus, de troubles de la sensibilitg, d'affections
paralyliques ou convulsives survenanl & des périodes variables de la lievre ly-
phoide. Sans doute il reste encore & trouver le lien commun, la loi pathogéni-
que de ces fails complexes el souvent obscurs ; mais le travail que la Faculté
récompense a le mérite de les faire sortir de Pombre el d'appeler sur enx I'al-
fention des observaleurs.

La seconde est une hisloire plus complite qu'aucune de celles qui avaient &1&
précédemment trackes de cette affection mystériense qui n'a pas encore de place
dans la nosologie, el i laquelle on ne peal encore donner d’auire nom que celui
de maladie 4" Addison. Le tableau saisizzanl qu'en a donné nelre lauréat, la
critique judicieuse qu'il a faite des diverses Ihéorics & 'aide desquelles on a
vasayl d'en expliquer la nature, les observations noovelles ef complites qu'il a
ajoutées i celles que la scienee possidail déja, hiteront eertainement le mo-
menl oi eelle bizarre coloration hronzée de la pean poorra Mre, dans ses for-
mes diverses, rattachée, comme affection symplomatique ou comme maladie
easenlielle, anx causes diverses qui peuvent la produire; Misux connue dans
ses Gléments, elle laissera plus de prise aux moyens rationnels dont notre art
dispose,

La premitre place dans le concours ouvert pour le prix Chateauvillard a ¢
abilenue par un de nos agrégés les plus ardenls au Iravail, les plus habitués
an suecks. La Facullé est beureuse d'avoir une couronne i donner & I'un de
oes jeunes savanls dont I'abnégation égale le talent, qui lui appartiennent déji,
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mais qu'elle a le deoil el le devoir d'encourager encore, parce qu'elle fonde
sur eux loules ses cspérances Tavenir. Le travail qu'a distingud la Faculld est
une véritalde monographic des névroses qui fait partie du grand ouvrage de
Pathologie médivale qu'avail enlrepris el qu'a laissé inachesé le regreflable
professenr Nequin, 11 élail difficile qu'il trouvit sur ce point un plus habile
conlinuwaleur. Celle hisloire des névroses, conlenues dans les limiles d'un (railé
didaclique, est lracée avec une si exacle connaissance des plus récentes con=-
quies de la science, avee une si remarquable pricision, qu'elle donne Vidée la
plus claire d'une des parlies les plus obscures de lo médecing, ol ne laisse voir
aucune laeune dans wn sujet §i complexe et si dlendu. L'importanes de
Ia pathologie du syslime nerveux est indiquée dis le début en des lermes que
jeme plais & eiter : o La physiolopie nous apprend que, contonant plas de
forees qu'ancun sulre sous moins de matiere, doné dans Vorganisme d'une sorle
d'ubiguité qui Vassocie & Uactivite intime de tontes les parties, conslitud par
nne série de centres el d'iveadintions physiquement et fonclionnellement conti-
nus, le systeme pervens est dane les animaug supérienrs le substratum immé-
diat de la vie et comme la vie méme matérialisée, » Mais ¢'est dans la descrip-
tion de loules les maladies, de toutes les affections donl ce vasle syslbme
organique peul étre le siége. cest dans la finesse d'analyse aveo laguelle sont
tludids les symplomes, dans la streté de eritique avee laguelle sont inlerprétés
les fils nouveaux, dans la mesure avee laquelle les données physiologinues
sont appliguées i Pétude des phévomines morbides, qu'éelate le mérile singu-
ligr d'une wuvre qui honore & la fois I'Eeole de Paris el 'un de ses plus chers
iliseiples, bienttt 'un de ses mallres,

Jarrive sux prix de I'Eeole pratique, qui sonl, & proprement parler, les prix
dle la Facullé, 11 y o soixanle-six ang que, pour la premiere fois, en 1708, 1'E-
cole de santé les distribuail solennellement. Elle avail emprunté & Vancienne
Feale de ehivargie I'hewreuse iée de cetle Eeole pratique, destinée & offrir &
un eerlain nombre délives choisis des moyens d'inslroction pralique perfee-
lionmes, & constaler lears progris par une série A"épreuves graduces, el i pé-
compenser lear zile par des peix d'une importance eonsidérable. Depuis ec
joury bien des changements se sont opérés; 'instilution de I'Ecole pratique a
rlégiste. Elle a résisté & des causes Irés-diverses de ruine; elle a pésislé & sa
propre décadence quil serail inutile de nier, quil serait improdent de mécon-
mallre, Cest qu'ily a en elle des ééments vivaces qu'il est facile de ressusciler,
el nne pépinitre féconde qu'il s"agit sculement d"entrelenir. Lo sollicilude de
la Faculté s"est émue ; et un projel de eomplele réorganisation, adepié par elle,
n'altend plus qu'une haute sanclion pour réaliser en faveur de ceux 'enire vous
4 gui le concours donnera accks dans PEeole pratigque reconsliluée, e bienfail
'une éducalion médieals complile el supériears qui mangque encore & nolre
pays.

Mais, il esl jusle de le proclamer, ce n'est pas dans les concours des prix
gue I'Eeole pratigue a perdu de son ancien éclat. $i le nombre des concurrents
a dimined, 1 lotle n'a &6 ni moins séricuse, ni moing vive, Des dives J'élite,
velle année comme les années précédentes, sont venus, dans une série d'é-
prenves publiques, faire preave de connaigsances solides dans loutes les bran-
ches de nolre enseignement médical, Un pen inégal dans ses diverses parties,
le concours a alicinl un nivean assez élevé, nolamment en anatomie, en physio-
logie, en midecing légale el en acconchements ; et le gramd prix de I'Ecole
pratique, conquis par une supériorilé soutenue ef par des qualités loul & fail
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hors ligue, les deux seconds prix, accordés i des efforts persévéranls et souvent
henrens, Wemoignent de Ja valenr tris-réelle du coneonrs de 1864,

J'ai termind, messicurs, c2 ableau i peine ébauché de notre derniere cam-
pagne. Une nouvelle année commence. Elle nous amene de jeunes recrues
pleines d'ardesr, mais aussi d'inexpérience ; elle verra sortiv des rangs coux
pour qui venl commencer, dans la plue noble, mais aussi dang la plos pénible
carriere, les durcs épreaves dela vie de médecin ; aux uns comme aux aolres,
nos conseils, noleé appui, nolre dévouement sonlassurés, Pour lous enling nous,
vos maltres, nous n'avons qu'une ambilion el quiun désir, c'estl d'allumer et
d'entretenir, parmi les éleves de la Facullé de médecine de i’ariﬁ,mtlu passion
des fortes éludes el celle Gmulalion qui, en relaossant le nivean de la science
médicale, doil profiter au pays loul enlier.

La Faculté vienl de faire sa ‘présenlal'mn pour la chaire de pathologie inlerne.
Elle a présenté @ en premiére ligae, M, Béhier; en soconde ligne, M. Beau; en
troisiéme ligho, M. Hérard,

Le concours pour une place de chirorgien du Bureau central des hipitaux
s'esl lerminé par la nomination de M. le docleur Lidgeois, professeur agrig:
ala Facullé de médecine de Paris Le concours a élé des plus brillants : qualre
candidats sonl arrivis aux dernitres épreuves avec le méme nombre de poinls;
el er n'esl quiapris un second lour de scrutin de balloltage que la nomination a
&té fuite, Les membres du jury ont exprimé le regret de ne pas pouvoir disposer
de gualre places,

Les questions écriles an concours du prix des internes sonl, pour la premiere
division : Rapports du foie, valeur séiiologigue de Pictére ; pour la seconide
division : Le ligament large, hématocile péri-utdrine,

Par décrela des 20 oclobre el b novembre 1864, ont &6 promus ou nommeés
dans ordre impérial de la Légion d'honnear ; Auw grade de commandeur,
M. Jules Ronx, directenr du service de santé de la marine & Tovlon, Au grade
droffivier : MM, Olivier, médecin professeur de la marine ; Jourdeuil et I'ilet,
médecins-majors de 170 classe. Auw grade de chevalier : MM, Amourelti, Lucas
el Béguin, chirurgiens de dre clagse de la marine ; Fickelscherer, médecin major
e 40 classe; Martinet el Chailan, médecins-mujors de 2¢ clagse.

Par arvilé mindstéricl du 12 octobre 1864, les agrépés en aclivilé de service
donl les noms suivend : MM, Kirsehleger, Strohl, Wieger, Bach el lleld senl
maintenus dans leurs fonclions priss la Faculté de médecine de Strasbourg, jus-
qu'an fer povembre 18G5,

¥ Par décret du 28 octobre 1364, M. Vérany, divecteur du muste d'hisloire na-
turelle de Nice, a &lé nommé chevalier de la Légion d"honueur,

Par déerel du 49 oclobre 1804, M. Theullicr, médecihi-major de 170 classe &
la gendarmerie de la Scine, a é1& nommé médecin principal de 2¢ classe, en
remplacement de M, Ehrmann, promu i la 10 classe,

La séance solennelle de renilrée de I'Ecole préparatsire de médecine el de
pharmacie de Nantes & eu lien le 3 novembre,

Les récompenses suivanles onl élé aecordées avx éludianls en médacine el en
harmacie : fn mddecing, ool obleny des prix : MM, Marcé, David, Monlort,

aingeard, Barthélemy el Guibal. Des accessils ont élé accordés & MM, Ker-
guislel , ﬂnul’arl el lupont, En pharmaciz, un prix a ¢ parlagé eulre
MM, Nedebe et Houdoux,

M. Merchie, médeein en chel de I'armée belge, vienl d'élre nomme inspecteur
geénéral du service de sanlé militaive, en remplacement de M. Viemincks, nommé
membre de la Chambre des reprisentants.

Un arréié du roi des Belges fixe 4 6,000 francs 1a pension accordée i M, Vie.
minekx, pear plus de cinquante-cing ans d'age, plus de quarante années e ser=
viee el plus de dix ans d'aclivité dans son deroier grade d'inspeclenr géndral,

Nous avons le regrel d'annoncer la mort de M, le doctear Rongon, qui exergail
lamédecine depuis cinquanle ans dans la ville de Briguoles,

Pour les articles non signés, . E.DEBOUT,
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THERAPEUTIQUE MEDICALE.

EEemargues pratigues sue un cns d'bnllocinadions symptomualigues,
wulvi de guiérison.

Tar M, le docleur A. Cuannien, anelen chefde clinique de la Faculié de Faris, ele.

Quand on lit les travaux des médecins qui ont devit depnis le
commeneement de ee sicele sur les hallucinations, on est frappé du
silonce qu'ils ont gardé sur les eauses pathologiques qui peuvent
produire ce phénomine. Or, on ne peut nier cependant que ’an-
tres Iésions que celles de Pencéphale ne puissent jouer un réle tris-
important dans la genése des hallucinations, Pour nous, Iballucina-
tion n'est presque Jamais, sinon jamais, un phénoméne psyehique
pur, ¢’est un phénoméne sensoriel, qui a son point de départ soit dans
une maladic d'un organe, soit dans une sensation normale pergue
par des organcs malades et dans lesquels I'équilibre de la sensibilité
est enlicrement rompu. Pourquoi Phallucination ne serait-clle pas
comme le vertige ? En effet, ce dernier phénoméne n'est-il pas sous
la dépendance immédiate d’un éat de soufirance d’organes trés-
diflérents, lrbs-¢loignds les uns des antres? Ne voyons-nous pas
Journcllement des vertiges venant d’un élat pathologique de Pesto-
mac ? Dernitrement encore notre mailve, M, Trousseau, ne déeri-
vait-il pas un vertige provenant d’une lésion de Poreille? Pourquoi
Phallucination ne serait-elle pas aussi le résultal d’élats pathologi-
ques lés-différents el tebs-varids ?

Examinons un pen ce qui se passe chez un individu sain qui per-
coil une sensation & Pétat physiologique : une impression sensitive
perene, relentissanl sur le sensorium, détermine des acles nerveux
plus ou meins intenses, plus ou moins durables, suivant 1'dtat de
santé dans lequel se trouve Uindividu qui pergoit une impression
sensitive. (uelpuelois une cause futile en appavence, physique la
plupart du temps, telle que la plénitude de Pestomac, la régularitd
plus on meins grande des fonctions digestives, ele., prédispose
Findividu & ressentiv plus ou moins vivemeni Pimpression sensi-
tive; Pingestion de certaines subslances qui exaltent ou dépriment
Iaction du cerveau aura aussi une influence incontestable sur la
maniére el 'intensité de la pereeption.

Ainsi supposons une cause qui puisse délerminer la colére chez
un homme ; elle se développera plus on moins violenment, mais
toujours dans les mesures de la puissance du malade pour refréner
les mouvemenis auxquels elle donne licu, et produira une série

Toue Lxve:, 109 avnaisox, 28
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d’oscillations nervenses qui troubleront momentanément 1'dquilibre
des fonctions physiologiques de relation et qui seront de plus oun
moins longne durde. Ce trouble nervenx pourra enfanter des phé-
noménes purement somaliques, fel que le vomissement, la syneope,
la dyspnée, 'évacuation involontaire de urine, cte.

Cetle plus ow moins grande aplitude i vessentiv violemment, vi-
vement, a dé appelée de diffépents noms par les autenrs. On P'a
nommée sensibililé nervense exagérée, hystérie, hystéricisme, né-
vropallie, nervosisme; mais tous ces mots ne sont que Pespression
d'un méme fajt, Jupe méme manidére d'élre, et ln constalation d'un
méme éat pathologigue.

Or getle extréme mobilité nerveuse produil des accidents {rs—
divers; tantdt la sensibilité est diminude, obluse, enlitrement
aholic : ilysesthesic, anesthésie. Tantdl elle est exeilde outre me-
sure, Ayperesthdsie; quelquefois 'absence de dowleur existe, méme
sous les incitalions les plus fortes, cest Vanalgésie. Ces diflirents
degrds de la sensibilité sont presque toujours concomitants : quand
il ya gnesthiésic d'un edlé, il y a hypéresthésie de Pautre; on divait
que la spmme de sensibilité veste toujours ln méme, mais qu'elle
sl alops indgalement distribude,

Or ces aberralions de la sensibililé, sion les cherche bien, se ren-
contrent toujours chex les hallucings, i des degrds dilférents, ¢’est
yrial, mais on Jes rencontre loujours.,

L'anesthéste, qui consiste dans Ia suspension de la sensibilité, pent
élre porlée i des degrés divers, lanldt chez le mdme sujel i diflé-
rents instants, lantot sur dillérentes parties du corps et dans le
méme moment.

D'oir alors illusions el raisonnements faux qui ont lewr point de
départ dans cetle sensibilité erronde.

L'anesthésie pent occuper Porigine des muguenses : le fond de
la gorge, le pharynx, les fosses nasales; de 1h perversion du got,
de Podorat, qui portept certaing malades & des appétits dépravés et
bizarres. C'est dans ces cas que Pon remarque ces exemples de
pica, de malacia, qui sept si extraordinaires. Nous avons connu
une malade qui mangeait de Ja cendre, de la poussiére, qui la ero-
fuail avec délices, el une autre qui, toute la journée, grignotail de
la bougic.

La sensibilité peut étre perdue an col de la vessie, de la des dis-
tensions énormes de cet organe. On a py eroire & des paralysies,
mais la suite des phénoménes prouve surabondamment que c'estde
Panesthésie & des degrés différents, La sensibilité peul étre abolie
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aun rectum, de li ces aceumulations exerémentitielles de matiéres
qui se durcissent el qui réelament quelquefois Pintervention du
chirurgicn,

La dysesthésie est une facultd de sentiv pervertie, altérde ; pour
bien nous faire comprendre, prenons un exemple : il est des mala-
des qui sont blessés par la yue de certaines couleurs, d'autres qui
ne penvent entendre cerlains sons musicanx sans élre tris-pénible-
ment affectés. Quelquefois les douleurs sidgent & la région épigas-
trique pendani la digestion, ee sont des douleurs de méme nature,

Ces différentes formes de dysesthésie sont pen connues et peuvent
amener chez cerlaines malades des sensations qui délerminent des
phénomeénes convulgils. Il est vrai de dire que ces phénomines ner-
venx d’anesthdsie, de dysesthdsie, d’hyperesthésie se rencontrent lp
plus souvent ¢hez des femmes mélancoliques, qui sonl en méme
lemps atteintes 'hystérie,

Un certain nombre de malades présenteront des accidents qui
pourront ftre permanenis el ne pas se produive par paroxysmes;
mais ¢'est 'exception ; la forme paroxystique est la forme par excel-
lence des maladies nervenses. Or, qui pourra nier la filiation, la
parenté de Pépilepsie, de Péclampsie, qui n’est qu'une épilepsie in
puerperio, de Phystérie, dela chorde, de la folie, Ce sont des mani-
lestations diverses d’un méme état pathologique influencé tantit par
les milienx, tantit par les fonclions transitoires qui s'exdcutent en
ce moment-la chez Uindividu ; or ces difléventes allections se mon-
trent la plupart du lemps par aceds, par paroxysmes el quelquefois
elles viennent se fondre, se compliquer, se remplacer mutuellement
chez le méme malade. Ces mélamorphoses pathologiques arrivent
aussi dans les [amilles ; ne voyons-nous pas tous les jours ces mu-
tations s'effectuer, se transmettre par hévéditd ? Telle aliénée donnera
le jour & une enfant allectée de chorée dans Penfance, qui sera
hystérique i la puberté, et plus fard éelamptique et mélancolique &
la suite de eouches,

Dans la succession des phénoménes morhides, nous voyons pres-
que constamment, sinon toujours, P'action élre suivie de réaction,
et de méme que nous voyons Uhyperesthiésie, nous coustatons le
phénomine inverse, la paralysie essenticlle, c'est-i-dire sine ma-
terta, ce qui est le summum de laneslhésie avec perte du mouvement
en surplus. Nous Uavons déji va tout & henre comme cause déter-
minanle des accidents de suspension des acles fonelionnels physio—
logiques. (uelquefois, au contraire, c’est une contraction §[1A8Mma-
dique dang un memhre d'un edié, et ce phénomene ne tardera pas
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ds’élendre an membre correspondant du méme edté, Ainsi le bras
est d'abord aifeetd, et bientdt les aceidents se produiront semblables
dans la jambe,

Celte vemarque sur association des contractions spasmodiques
est importante, car il s'agil &’y remédier, et souvent on y arrive par
la foree, par le massage, et il suffit alors que ce résultat soit oblenu
dans un membre pour que les accidents semblables se résolvent dans
un membre correspondant.

Waprds toul ce que nous venons de déerirve, il est de toule dvi-
dence que la sensibilité est atteinte dans son action normale, phy-
siologique, chez les individus qui sont affectés de mobilité nervense
exagérée: lantit celle sensibilité est éleinte, tantdl an contraire cxa-
gérie i des degrds dilldrents, et Pon voit trés-bien par la que les
sensalions pergues par ces malades doivent dvidemment donner
naissance & des raisonnement faux, exagérds, et qui portent le ca-
chel soit de Vexagération, soit de la diminution des perceplions
nerveuses 3 et si nous nous sommes aussi longuement élendun sur
la genise de ces phénoménes, c'est qu'ils sonl pew connus ; el ce-
pendant on ne saurait nier Pimportanee eapitale d’une élude pa-
reille, puisque, sans ces nolions acquises, nulle thérapeutique ration-
nelle ne peut élre instilude, et partant, wul résultat durable ne peut
ttre obtenu, L'hallucination est done la conséquence, In limile ex-
iréme de ces sensalions pergues par des organes malades ; c'est la
conséeralion pour ainsi dive de celte série de phénoménes complexes
qui commenee par la pereeplion, par des organes malades, d'une
sensation normale, el qui, & la longue, réagissant sur Uencéphale,
est mal interprélée i son tour, et produit & la fin Uhallucination.

Voici une observalion qui viendra & Pappui des faits que nous
vimons de signaler loul i Pheure et qui nous montrera toute la fi-
liation des phénomines qui se passent chez les personnes aflectées
de mobilité nerveuse exagérde.

Mene N¥#% ode de quarante ans, a élé d’une asser honne sanlé jus-
qui Pdge de seize ans. A parlir de gquinze ans, les végles appararent
tous les mois assex régulibrement; maie le sang était pile, el Pap=
parition de la menstruation était souvent accompagnde de douleurs
dans les eotés du ventre, dans les reins et entre les épaules. La
malade compare ces douleurs & des eoups de coutean qu'elle rece-
vrait. Elle entend, surtout quand elle monte les escaliers, un bruit
tle sonfllel dans les oreilles; quelquefvis aprbs les rbgles, quand le
flux cataménial avait été plus abondant, le bruit de soufilet se fai-
swit enlendre dans le repos absolu, dans la position horizontale, au
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lit, et surtout le soiv, sur Voreiller, dans le temps intermédiaire ala
veille o au sommeil, Jusqu'h son mariage, qui cut lien & Nige de
vingl-deux ans, les mémes phénomines de chloro-anémie se repro-
duisirent, les bruits de soufflet persistzrent, el néme par moments
privent un caractére différent; ils privent le caractére de voix loin-
laines, confuses, de murmures, mais aucun mot distinet n’élait en-
tendu, Cet dat presque permanent de trouble de l'owie a remdu
Mue X5 pis-réservie, trés-timide; elle croit toujours quielle ne
plait pas, qu'elle est ridieule. Aussi notve malade est sérieuse, d’une
riéserve extréme, et ne se livee i la gaield, qui serait, sans ecle timi-
dité, le fond de son caractére, que lorsqu'elle est persuadée que les
personnes qui 'entourent sont de véritables amis et lni portent une
sincéve allection.

En 18406 Mwe X¥* devinl enceinte, La joie de la future maternité
dloigna un peu les troubles de la sensibilité de Pouie, mais clle
avail detemps & autre des douleurs lancinantes entre les deux épau-
les, qui élaient tellement violentes, qu'elles lui arrachaient des cris;
dans les deux derniers mois de ln grossesse, elle eut des crampes
tris- doulourcuses dans les enisses el les jambes.

L’nccouchement et les suites de couches furent hewreux, mais
un deoulement trés-abondant persista et devint une véritable mala-
die : douleurs dans les reins, intertrigo des,cuisses; elle n’opposa i
ces aceidents que des soins de propreté.

Poussde par son_mari, M=e X*** consulta un accoucheur, qui ne fit
que la toucher, n’employa pas le spéculum et dit qu'il n’y avait vien &
faire. On ne fit vien. Mais alovs les broits augmentérent lenlement;
de confus ils devinrent plus nets, plus distincts, el notre malade
entendait des pavoles nettement articulées, mais qui ne s'adressaient
pas i elle, ¢'élail aux personnes qui Penvironnaient, i sa femme de
chambre, que 'on advessait des injures, des paroles déplacées.

Cet élat dura jusqu'en 1861, lorsqu’ cetle dpoque, vers le mois
de janvier, I'écoulement vaginal devint énorme, Uinlertrigo tres-
doulourcux. Les voix alors devinrent personnelles, ¢'élaiti elle quon
s’adressait : ces voix élaient entendues partoul ; et quand clles n'é-
taient plus distincles, la malade se consolail et se disait que ces
voix nexistaient pas, Jusqu'alors elle n’avait jamais dit un mot de
ce qu'elle éprouvail ni du cilé utérin, ni du colé mental; enlin un
jour, plus fatigude, plus harcelée que de coutume, elle conlia tout
& son mari, qui vint m'en faive parl. Ce ne fut qu'apris deux mois
de soins, de causeries, que je parvins i confesser pour ainsi dire
cette dame el que je pus examiner complélement.
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Voici ee que j'appris : tous les jours, matin et soir,au moment
de sa loilette, la méme voix se fail entendre ; i 'église, en voiture,
i la eampagne, c’est la méme chose. Clest tonjours le méme indi-
vidu qui parle, tantdt i sa femme de chambre, tantot i cetle dame
méme, el toujours aussi ce sont des galanleries, des paroles incon-
venantes. Vers le miliea du jour, habituellement elle ressent plu-
sieurs fois ces douleurs lancinantes dont nous avons parlé, elle
eroit qu'on la frappe.

A Pauscultation du creur et des gros vaisseaux se constatent tous
les signes de 'anémie la plus caractérisée : bruits du eceur éelatants
ct sonores, soufllle cardiague et carotidien, sifflements dans les
orcilles, quelquefois comme un ronflement continu, mais avee
exacerbations correspondant avee les pulsations cardiaques; les
poumons sont parfailement sains.

Les digestions sont bonnes, Pappétit soutenu, le sommeil excel-
lent ; seulement, un pen de constipation. La région lombaire est
le siége de douleurs vives exaspérées par la station debout, et par
les cahiots de la voiture.

En explorant la colonne vertdbrale, on trouve an niveau de la
deuxieme dorsale des points névralgiques trés-douloureux, des deux
citds du rdchis ; la région lombosacrée est aussi le siige de points
névralgiques ; versla troisieme cervicale, la peau est complélement
analgésique. Une forte épingle peut &tre impundment enfonede, sins
provoguer la moindre douleur,

La peau est généralement sbche ; M= X*** ne sue jamais 5 le cuiv
chevelu est affecté de pityriasis abondant.

Lies urines, examinées par Pacide nitriqueé et la chaleur, ne don-
nent aucune trace d'albumine; par la liqueur de Barreswill, aucune
frace de sucre ; mais abandonndées & elles-mémes, clles laissent
déposer des sels ammoniaco-magnésiens, el de temps & autre de
Pacide urique.

Le pére de celle dame est trés-goutleux el sourd, sa meére ost
rhumatisante el extrémement nerveuse,

Mme X**¥ gst tris-susceptible i I'action du froid ; souvent, quand
clle 4 eu froid aux pieds, les maux de reins augmentent, ol 'deon-
lemerit vaginal est plus considérable, Ce liquide est fortemient acide.

A Vexamen direct, voici les lésions que je constate : La vulve
et le vagin sont baignés par un éeoulement tellement abondant et
tellement irritant; que l'intertrigo de la face interne des cuisses est
rés-considérable, il s%étend jusqu’d la partie moyenne ; le pririt
de Ja vulve est trés-incommpde, le matin et le soir.
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Au spéeulum, on trouve un col triplé de volume, profondément
excavd par une uledration qui tient tont le musean de tanche ot
qui remente dans la cavité du col ; de Porifice conle en nappe un
liquide purulent trés-épais; vaginile inlense ; prurit de la vulve.

Au toucher, on déplace difficilement I'ntérus qui est lourd, pen
mobile et doulourenx,

En présence de toul cel appareil symplomatique, je porle le
diagnostic suivant : Métrite ulcéreuse avee engorgément de organe
et pruvit delnvulve, chloro-anémie, hallueinations symptomatiques.

Ouant aux symptomes cérébraux, voiel quel a éé leur ordre de
suceession : Bruits confus dans les oreilles, la malade ne distingue
rien, ce ne sont que des bruits dans le lointain ; puis peu & pen les
bruits angmenlent, et cette angmentation marehe de pair avee
Paggravation de la maladie ulérine. Chaque fois que le prurit
vulvaire est plus inlense, les voix sont plus [vdquentes, plus fati-
gantes, ot chose singulitre, malgré ces phénoménes edrélraux,
le sommeil et 'appétit ont loujours élé excellents. Le symptdme le
plus désagréable, et qui porte le plus de trouble dans Pesprit de
notre malade, ce ne sont pas ces voix qui s'adressent i elle, ce sont
ces douleurs lancinantes, vives, instantandes, qui surviennent dans
la végion rachidicnne ; elle evoil alors qu’on la frappe, elle o re-
towrne vivemenl el e vaydnt personne dans sa chambre, dupirds
d'elle, elle se rassure; mais cependant il lni faut du femps, des
enconragements pour qu'elle troie que ce ne sont que des illusions.

Il yai pen prés quinge ans que ces phénomines liyperesthési-
ques exislenl, ils sonl a pen pris les mémes,

Lanalgésie de la partie postéricure du coit n'a ¢ constatée que
depuis 4861, et qu'i Pépoque de 1o menstroation, ow bien, mais
ce qui st rare, quand M=e X*** est forlement impressionnée.

Pour guérir cette maladie, qui datait depuis si lohglemps, qui
présentait des symptomes initiaux si graves, des phénomines
conséeulifs si inlenses, voici le traitement que nous institudmes :
4o Cautérisation du col ; 3 tamponnement du vagin avee des pou-
dres asiringentes mainténues par un lampon de colon asses volu-
mineux, Par i, on isolail les surfaces vaginales, on empéchait
Pécoulement de baigner el d'irviler 1o face interne des ciisses;
Pintertrigo disparut eii une semaine,

Ensuite, nous dontiimes le quinquina et le for, en ayant soin
dalterner I'usage du fer avee celui de Piodure de polassium j lu
liberté du ventre fut maintenue par des laxatifs, des remides,
quelques purgations légives, L'élat général s'amdliora lentement ;
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cependant au boul de trois mois, Mm= X*** avait engraissé de eing
livres. Mais I'état du col resta longlemps le méme, malgré des cau=~
idrisations énergiques. Cependant en 41862, i la suile d'une saison
& Aix-la=Chapelle, I'dtat local s'améliora sensiblement, mais
ce ne fut qu'en juin 1864 que noire malade ful tolalement
gudrie. Or, il y eut ceci de trds-remarquable, ce fut la corvélation
constante qui existail entre I'élal ulérin, el I'élal mental, Chaque
fois qu'une petite vechute du ¢dté de Puidrus ent liew, les halloci-
nations augmentiévent de fréquence, de durde.

La peau, avons-nous dil, élail séche: pour régulariser les fone-
tions du tégument, nous ordonnimes les lolions froides, puis les
aspersions i-grande cau; et sous Uinfluence de celte médication
perturbatriceet tonique, Panalgésie disparut, hyperesthésic diminna
el finit par cesser enliérement.

Le pityriasis guérit, et le tégument externe devint souvent hamide,
sous Pinfluence d'wne marche wn pen rapide, ce qui antrefois
w'arrivail jamais, Enfin, un phénoméne eritique apparut dans ces
derniers femps et fit disparailve jusqu'aux moindres symplomes
de la maladie ; ce sont des sueurs fréquentes, assez abondantes, qui
surviennent aprés les affusions froides,

Enfin, pour tout dire, le {raitement moral marcha de pair avec
le traitement physique. Nous fimes travailler notre malade i des
travaux intellectuels : elle fit de la musique, de la peinture, puis de
longues conversations eurent lieu, et nous fiimes assez heureux pour
Iui persuader que ces hallucinations n'élaient quinn dat maladif
causé par sa maladie utérine,

Voici maintenant cing mois que celte dame est enticrement déli-
vrée el de sa maladic utévine et de ses troubles intelleetucls,

Est-clle & tout jamais guérie? Nous n’osons encorve le eroire ;
aussi le railement tonique el réparaleur, ainsi que Phydrothiérapie,
sonl-ils continués avec une grande ponctualitd,

Cetle observation nous a paru curieuse i plus d'un titre. Nous
voyons en effel une maladie utérine débuter, canser de la chloro-
anémie, el ronséculivement des hallucinations d'un caraclire parti-
culier se produire, Ces hallucinations suivent pas i pas la marche
de la maladie ulérine, augmentent et disparaissent avec elle. Le
traitement a é1¢ surtout dirigé contre la maladie primitive, el une
fois en voie de résolution, nous voyons les troubles intellectuels aux-
quels elle avait donné naissance, suivre une marehe déeroissante
cemmme elle et disparaitre i 'époque de la guérison.

On ne saurait nier, il nous semble, d’aprés 'observation que
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nous venons de relater, Pélroite parenté de la maladie utévine el de
Ia maladie mentale, Les hallucinations étaient produites par la mau-
vaise interprétation des phénoménes qui se passaient du colé de la
sensibilitd, el nous eroyons étre dans le vrai quand nous disions au
commencement de cette note que, pour nous, hallucination éait
presque toujowrs causée par une impression sensitive novmale,
mais pergue par des organes malades.

Cher Mwe X% o pean est analgésique, hyperesthésique, en
certains ewdroits s elle ereit qu'on la frappe; elle interprite done mal
des sensations percues par des organes malades : de liraisonnements
faux et illusoires, L'appareil génital et utévin est profondément al=
teint z les hallucinations revitent un caractiére érotique. La maladie
utdrine guérit, toul rentve dans Pordre, les haliucinations dispa-
raissent pour ne plus revenir,

Celle observation nous a fait profondément réfléchir, et nous
sommes persuadd que les hallucinations, qui sont souventsidifficiles
i gudrir, pourraicnt I"étre, =i Pon recherchait avee plus de persévé-
rance la eause prochaine de ce curieux phénoméne dans une lésion
d"un organe queleongue, surtout lorsque ces halluginations ne sont
pas accompagnées de délire.

- —— i ——

THERAPEUTIQUE CHIRURGICALE.

Be Vinsaifiation de Vintestin dans Vinvagination.
Par Al le dosteor David Gneic, do Dundes (BEcosse).

L'intussusceplion ou invagination d'une portion du canal inles—
tinal est un accident qui n'est pas rave dans lenfance, el c'est
cerlainement un des plus graves anxquels cet dge soit exposi. I
est pen de praticiens qui ne se soient trouvés aux prises avee celle
maladie, dans le cours de leur carritre professionnelle. Dans beau-
coup de cas, Paflection a é1é diagnostiqude pendant la vie, et les
résultats de Pautopsie sont venus ensuite confirmer le diagnostic;
il en est d'autres, cela ne me parait pas doutenx, oii les malades
ont succombé sans qu'un diagnostic exact ait été porté ; dans un
cerlain nombre, ol un fel diagnostic n’avait pas fait défant, la
nature est venue- effectuer la guérison sans aucune inlervenlion
de lart; dans d’autres enfin, pew nombreux, le médecin, apros
avoir reconnu la maladie, a pu agir et rendre les services les plus
importants, Les causes de l'invagination ne sonl pas connues ;
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mais, selon tonte probabilité, la plus commune consiste en une
conlraction spasmodique d'une portion de Pintestin, pendant que
la portion adjacente reste dans le relichement.

L'invagination se rencontre avee beauncoup plus de fréquence
dans le premier dge qu'd toute aulre période de la vie. On en divise
ordinairement les eas en non inflammatoives el inflammatoires, ct
elle peut se présenter dans n'importe quelle parlie du canal intes-
tinal. Nul doute que la premiére espiee, ou non inflammatoire, ne
s¢ produise assex souvenl d'une manitre temporaire; elle se ren-
contre fréquemment, & I'autopsie, dans Fintestin gréle sur des
sujels ofi la présence dun tel aceident n’avait pas éé soupgonnée,
w'ayant donné liew pendant la vie & aucun symplime ni malaise
gqu'on pit lui rapporter. Sur trois cents enfants morts i la Salpi-
tribre, et dont V'examen néeroscopique fut fait par Louis, le plus
grand nombre présentaient deux ou plusieurs invaginations inles-
tinales, sans aucune inflammation, sans aucun signe qu'elles enssent
été nnisibles pendant la vie; d'oli cetle conelusion de Louis « que
Fintussusception peul se former, puis se réduire par la seule action
de Dintestin (") ; » opinion confirmée par le docteur Baillie, qui,
dans son ouvreage sur Panalomie pathologique, s'exprime ainsi:
« Dans les ouvertures cadaviériques, particulitcrement chez les en-
fants, il n'est pas vare de rencontrer invagination, sans qu'il en
soil résullé aucun dommage ; les parlies apparaissent parfaitement
exemptes d'inflammation, cl clles se fussent, suivant toute pro-
babilité, facilement dégagées I'une de Pantre par le seul effet de
leur mouvement péristaltique naturel. » Jai pu mei-mime assez
gouvent observer des cas de ce genre, un entre autres, en Crimde,
dans lequel je n’ai pas trouvé moins de vingl invaginations dans
Pintestin gréle. C'élait chez un fort et robusle soldat qui avait éié
pris de choléra tin matin, & la parade, el qui succomba dans I'es-
pace de quatre heures. La nature de la maladie, dans ee cas, peut
expliquier les invaginations,

Ces phénombnes sont intéressants au point de vue de la patho-
logie; mais ce dont nous avons & nous occuper quant i présent,
¢’est de V'invagination inflammatoire, qui a élé loujours reconnue
pour une affection extrémement dangereuse, el de son Iraitement
au moyen de I'insulflation de V'intestin,

Toule intussusception comprend trois parties ou cylindres, cir-

(1) Rech. hist. sur lo gasirolomie dans le cas de polvulus, par Hévin, in
Mt de I dead. roy, de chir,
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conscrils I'un & Pautre, un eylindre externe ou périphérique, inva-
ginant, formé par celle partie de Uintestin dans laquelle les autres
se sont engagées, un eylindre moyen et un eylindre interne, los-
quels eonsistent dans la partie invaginée redoublée i Vintérienr
d’elle-méme. Ce sont ces denx dernidres parties sur lesquelles agit
la premiere, et qui, subissant de sd part une compression, ine
constriction, un étranglement vévitable, s'enflamment conséeutive-
ment et se mortifient. On a rapporté des eas d'invagination inflam-
maloire sidgeant dans Uintestin gréle; mais ces cas ne sonl pas
communs. Le plus grand nombre, et de beaucoup, ont lien an
nivean de la valvule iléo-coecale, et résultent de Vengagement du
bout inférienr de Pildon dans le emeum, & travers celle valvale.
Par le fait de l'action péristaltique du coeum et du colon, une
portion de plus en plus considérable de 'intestin gréle esl entrainde
i travers la valvale, dont I'élat spasmodique Fempéehe de rétro-
grader ; puis, quand la résislance du mésentire, ete., suppose i ce
qu'une plus grande étendue de Piléon puisse 'engager a la snite,
le eaecum se retourne au dedans deé lui-méme et pénétre dans le
colon : telle est en géndral la disposition des choses, quand on vient
i examiner un cas dinvagimation sur le cadavre. Les caractires
anatomiques particuliers de eette partic du canal intestinal sont
tels qu'on pourrait les atlendre pour favoriser la formation d'une
intussuseeption, et pour la maintenir des qu'elle est produite. Que
Ia grande majorité des invaginations aient lieu dans le gros in-
{estin, voilh un fail pratique bien digne d'une séricuse considéra-
tion, par la raison qu'un tel déplacement au-dessous de la valvule
iléo-coicale est infiniment plus susceplible de céder aux moyens
thérapeutiques que eelui sidgeant an-dessus, En général, intus-
susception s¢ rencontre chez des enfants bien portants ; sa présence
st dénolée par une série régulitre de sympldmes bien marquds,
et sur lesquels il est 3 pen prés impossible de se mdéprendre. La
maladie, comme il est facile de s’en rendre comple, suil une
marche rapide, et en géndral la mort survient le troisitme ou le
qualriéme jour |'}.

Celte grave affection o éé Pobjet d'un grand nombre d’derits ;

(1) 11 n'est pas absolument vrai que les aceidents d'étranglement produils par
I'invagination suivent constamment une marche suraigui, comme le dil
M, Greig. Dans des eas, raresil est veai, I'dranglement de V'intestin invaging se
presente sous la forme chronique, el les sympldmes sont si peu intenses, que
Vidée d'une invagination ue viept & personne el qu'on croil toul simplement
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mais ce qui a ¢¢ publié de plus complet et de plus pratique sur ce
sujet est dia & M. Gorham el se trouve dans le troisitme volume
des Guy's hospitad reports, dont je prends la liberté de recom-
mander la lecture i cenx de mes confrives qui désireront des
renseignements sur celle question. Dans son mémoire, M. Gorham
non-seulement donne une irés-bonne description de la maladie,
mais il a é1é, si je ne me trompe, le premier qui, dans notre pays,
ait eu vecours i U'insufflation pour la combattre, I'idée lui en ayant
été suggérée par quelques cas heurenx de ec genre, consignds dans
V'American journal of medical science (V). Que la nature suffise
quelquefois & rétabliv Uintestin dans ses conditions normales, o'est
ce dont il n'y a pas lieu de douter; mais ce n'est certainement pas
un résullat qui se présente fréquemment, Le docteur West, &
propos des cas rapporlés dans les journaux de médecine, fait la
remarque suivante, qui est parfaitement fondde : « Je n’ai observé
qu'un seul cas o les sympldmes de Vinvagination, avant exisié i
un degré marqué, finirent par se terminer-spontanément, et furent
suivis du retour de I'enfant i une santé parfaite. »

Mais la symptomatologie, le diagnoslic et le traitement de Pinva-
gination ressortiront plus clairement de Pexposé de cing cas qui se
sont présentds i mon observation, par une ocourrence assez sin-
guliére, dans un {rés-courl espace de temps, d'oli résulta pour
moi la nécessité de porler mon atfention d’une maniére toute spé-
ciale sur la nature de celle maladie.

Obs. 1. M. 5. G., petite {ille forie et bien portante, dgée de six
mois, nourrie au sein exclusivement, n'avail jamais cu depuis sa
naissance un scul jour de maladie, pas de diarrhée, aveune allec-
tion inlestinale. Le 43 uclp]u'_c is{.ﬂ, {.'llp avait passé la iuurud!‘: dans
le parfait état de santé qui lui était habituel, lorsqu'd six heures du
soir, sans cause appréciable, tout d'un coup, elle se prit & pousser
des eris, i s’agiter et i se tordre en renversant le corps en arriere,
Au hout de dix minutes survinrent des nausdes el des vomissements
violents, et en méme temps pean froide el visqueuse, face pile, l-
vres livides. Aprés une tréve d'un moment, ces accidents se repro-
duisirent; Vagitation, les vomissements recommencivent. L'enfant
paraissait éprouver une vive douleur dans Vabdomen, douleur re-
venant par accts et allant croissant jusqu’i ce que les vomissements
survinssenl, aprés quoi elle semblait un peu soulagde, ou peut-ére

avoir aflaire & upe enlérite. M. le prolessenr Cruveilbier, 4 qui nous empron-
tons eelle remarque, rapperte deux cas de ce genre irés-remarquables, (Anal.
path, gén., L 1, p. 520 el suiv.)

(13 On trewvers dans la collection du Bullelin de Thdrapeutique un certain
nombre de cag oi VinsulMation intestinale a & suivie de suecis,
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trop faible et trop abattue pour evier. Si on lui présentait le sein,
elle le prenait mllnnl.lcl's, mais le velour des nansées, des vomisse-
ments el un aceds de colique le lui faisaient quiller de suite. Im-
médialement apris le début des accidentz, on Ini administra une
cuillerée d'huile de riein, et Uon fit des fomentations chandes sur
le ventre ; mais huile fut rejelée presque aussilit, de méme qu'un
peu de poudre purgative qui lui ful dgalement donnde. On essaya
de faire prendre un lavement d'eant chande, mais Pintestin étail
dans un el état de spasme qu'il n'en put rien garder. A lit henres
du seir il survint du ténesme, et une petite quantité de sang Mt re-
Jetée par anus 5 il en fut de méme pendant toute la nuit, a chaque
paroxysme de douleur, L'ahdomen était souple, légérement méléo-
risé, non doulourcux i la pression, exceplé au moment des acces
olt la pression paraissait aceroitre la douleur. En déprimant les
parois abdominales au-dessous de 'ombilic, on sentut triss-dis-
tinclement une lumeur dure, un peu i droite de la ligne médiane.
Voyant que j"avais aflaire & un cas sérieux, etla petile malade élant
de ma proche parentd, je priai mon ami le doetear Pirie de vou-
loir bien se charger de la divection du traitement. 11 essaya d’ad-
ministrer un second lavement, mais sans plus de suceis, en raison
de |'dlal spasmodique dont Pintestin était le sidge. Le 44, au matin,
la situation élant tonjours la méme, M. Pirie soupgonnant une in-
vagination, requit l'assistance du docteur Nimmo pour suivee le
cas avee lw, el dans la consullation que nous edmes ensemble,
nous nous accordimes & penser que la maladie élait bien une in-
vagination de Pintestin, Les vomissements continuaient, mais avee
moins de violence que la veille. Lenfant prit le sein sans se faire
Friel', el aprés avoir telé, reposa pendant quelques minutes ; mais
es douleurs recommencirent avee les vomissements, el le lail qui
venail d'élre Ingérd fut expulsé de Peslomae avee violence, aprés
quoi I'enfant, comme épuisée, resta calme pendant quelque temps.
Elle paraissait éprouver une soif vive et elle avala de Pean avee avi-
dité, mais gui ful presque immédialement rejetée. Le pouls élait
i 130 environ, petit. De nouveanx lavements furent essavds, mais
suns plus de succes que les deux premitres fois. Gomme toul avait
Gté lenté, el que rien n'avait produil d'effet salisfaisant, comme il
élait évident, d'un aulre cité, que 'enfant s'affaiblissait rapide-
menl, la. proposition ful faite de recourir i Pinsuflation, qui est
mentionnée dans le'Traild des maladies des enfants do doclenr West
comme ayant été employée avee suceds par M. Gorham. Apris avoie
consullé le volume des Guy's Hospital Reports ol se trouve le
mémoire de cel auteur, et qui heureusement élnit en la possossion
de I'un de nous, nous résolimes de tepter co moyen comme der-
niére ressource, e, il faul I'nvouer, sans grande espérance de
succis,

Un petit soufflet ordinaire, dont le tuyau ful introduit dans I'anus,
servit & injecter une quantité d’air considérable. Contrairement 4
notre attenle, air pénélra sans peine dans 'intestin et parut
procurer beancoup de soulagement, L'insulllation faite, Penfant
sembla beaucoup plus tranquille, paraissant dormir, et se trouvant
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bien évidemment délivrée de ses doulenrs, Vingl minuies s"élaient
i peine deoulées, quiun léger hroit sourd se fit enlendre dans Pab-
domen, suivi presque immédiatement d'un autre bruit tellement
fort el distinel dque lous les assistants en furent alarmés, eroyant
que quelque ruplure avait di se produire dans Pintestin, Notre
petite malade, toutefois, conlinua & paraitre endormie et exemple
de douleur, et au hout d’une dumi—]lmum. une abondante garde-
robe molle fut rendue sans souflrance, mélée d'un pen de sang et
de mucosités. Le reste de la nuit se passa bien, sans relour des
vomissements ; Penfant prit le sein comme dans son élat ordinaire,
et deux jours apris elle élait parfaitement bien,

(s, 4. W. C., pelit gargon bien portant, igé de nenl mois,
wayanl jamais eu un seul jour de maladie, élail, suivanl son ha-
bitude, tont & fail bien portant dans la matinde du 7 aodl 1863 ;
il avail e une selle eopicuse & cing heuves du matin. A midi, tout &
coup, sans aucun malaise avant-coureur, il esl pris de nausdes el
de vomissemenls violenls, son visage se couvre d'une pileur mor-
telle, et sa pean d’une sueur [roide el visquense. Sorti bienlot de
vel élat el ayant repris sa chaleur et son aspect natuvels, il élail ce-
pendant resté agilé el semblait tourmentd par la soif; mais iminé-
dintement apris Uingestion d’une certaine quantité de lait, les mémes
aceidenls se veproduisirent, de nouveaux vomissemenls eurent lien
avee violence, précédés évidemment par une vive douleur. Toul
élait rejeld, méme une cuillerde 'ean fraiche n’dlail pas gardde
au deli de (!lmlquus minutes, Celle situation persista sans change-
ment jusqu'an moment ol je vis Penfant, & onze heures dn soir,

A e moment, il élait visiblement en proie i des donleurs reve-
nanl par acces loules les vingl minules eoviven ; les nausdes el les
vomissements n'élaient pas moindres qu'an débul. 11 avail la peau
chawle el humide, In face pile, le pouls & 1205 la soil éait frés-
vive, el Penlant avalail toute espece de liguide avee une exiréme
aviditd, il prenait méme le sein avee plajsiv comme en santé. Il ves-
tail ensuile tranquille quelques minules, puis 'agilation se montrait
de nouveau el durait jusqu'i ce que, pendant un accks de donleur,
tout ce qui avail é1é ingérd élait rejetd violemment de estomac. A
travers les parois abdominales , molles el souples, la Pulpiliuu
faisail facilement reconnaitre, au-dessous et i droite de Pombilie,
la présence d'une tumenr dure, qui paraissait assez sensible i la
pression. Une cuillerde d'huile de ricin, donnée dans Papris-midi,
avait éié immédiatement vomie. Il 0’y avait pas en de garde-robe,
mais il existail du ténesme, el pen de lemps aprés que je fus arivé
aupris du pelit malade, il rendit par l'anus envivon une cuillevde
de sang rouge el visqueux. Je ne doutai pas un instant que je
n'cusse allaire & une invagination. J'essayai d’administrerdes lave-
ments d'eau chaude; mais, de quelque artifice que je m’avisasse
pour obteniv qu’ils lussent gardés, ils éaient toujours rejetds i me-
sure, en raison de el élat spasmodique de intestin dont jai parlé
dans le cas précédent. 1l continua & sortir du sang par l'anus, avee
des mucosilés spumenses, auxquelles vinvent se méler de petits
Jambeaux de membrane muguense, Cet élat continua jusqu’au len-
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demain, deux heures aprbs-midi, ol je me résolus & tenter Peflet de
insniflation.

A laide d'une eanule & lavement en caoutchouc adaplée aun fyan
d'un pelit soulflel, je poussai dans le reetum une quantité dair
considérable, qui passa sans peine dans le eanal intestinal, sans
exciter de résislance ni d’efforts pour le rejeler, el parut, au con-
traire, procurer au pelit malade ]Imuucuup de soulagement. 11 avait
teté pew de lemps avant Pinjection d’air, et malgré des nansdes qui
ne tardérent pas i se manifester en méme temps qu'un accés de
douleur, Pinsuflation parut soulager celle-ci, el le lait ne fut pas
vomi., Au bout d'une hewre dattente, comme de nouveaux vomis—
sements semblaient imminents, eraignant de n'avoir pas poussd
dans Pinlestin une quantité d'air suflisante, je pratigual une nou-
velleinsufflation el je continuai jusqu'an moement o le ventre pré-
senta les signes d'une distension considéreble el ol Penfant sembla
en éprouver quelque géne. Jadministeai alors une cuillerde i calé
@’huile de ricin, el J"eus la satistaction de voir qu'elle élait gardée ;
it partir de ce moment, il 0"y eut plus de vomissement. L'enfant ne
larda pas & s'endormiry son sommeil dura epviron une demi-
heare, et & son réveil il montra quelque disposition & se laisser
amuser, bien qu'il edl Vair encore souffrant. Des fomentations
chaudes Pmlinlluéus sur le ventre parnrent lui faire du bien. Dés lors
mon petit malade ne douna plus avcun signe de spuflrance, il s'en-
dormit jusqu'a cing heures, oit il eut une selle ahondante, de con-
sistante liquide, mclée d'une cerlaine quantité de sang. Lenfant
conlinua ensuile i &re parfailement bien, prit le sein avee avidilé,
ne vomit plus, eut des garde-robes régnlicres, ol ne lavda pas i
reprendre son embonpoint ordinaire, qui avait rapidement diminud
pendant cette maladie, hien que si courte,

Obs. 111, 1. C***, petile fille de dix mois el demi, n’ayant jamais
en ancune maladie, pas de diarrhée, nulle irvitation intestinale,
se lrouvail, comme d’habitude, dans un excellent éal de santé le
matin du 30 octolre 18G3. L’apris-midi, pendant que sa nourrice
la promenait hors de la maison, elle ful prise de malaise et de vo-
missements, d’ailleurs pen abondants, Rappportée i la maison, elle

arnt plus souflranie, & en juger par ses cris el par son agitation.
Bu la déshabilla, pensantqu'une épingle la piquait; mais il n'en
détait vien, et ne sachant & quelle cause aliribuer ees accidents, on
lui administra une cuillerée a café d’huile de ricin. Liagitation per-
sista el de nouveaus vomissements eurent liew, Un peu de calme sue-
céda; mais hientdt un nouvel acces de coliques reparaissail, swivi
encore de vomissements ou d'elforls pour vomir.

Lorsque je la vis, i huil henres du soir, le pouls étail & 100, la
pean chaude et halitueuse; Penfant w’avail pas en de garde-robe
depuis le matin ; elle refusait le sein ; de lemps en temys et assex
fréquemment, il revenait un nouvel acedss de douleur, pendant lequel
elle poussait des erjs et s'agitait avec violence. Le ventre était souple,
mais en le palpant et le déprimant, on sentail d’une maniére trés—
netle de la dureté et de la résistance dans la fosse iliaque droite,
Dis fomentations chaudes furent pratiquées d’aprés mes avis, el lorss
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fue je revins, i dix heures, il y avait un pen d’amélioration, Pen-~
dant In nuil, de nowveanx paroxysmes donlourenx repavurent, mais
pus dloignds les uns des autres, et dans lenr intervalle la petite
malade dormit assez ramgquillement. Le 31, & huit heares du malin,
un pen de sang fut exg.ulsti par Panus, et il en fut de mdme le reste
du jour, i chagque acets qui survint; du reste, il n'y avait pas de
Lenesme, il sortail sculemenl une petite quantité de sang pur, sans
mélange de mucosités. A trois heures apros midi, je poussai (ros-
lentement une injection d’air el d’ean chaude dans Pintestin qui,
moins irrilable que je ne Pavais craint, aceepla une quantité consi-
dérable de ces deux fluides. La plus grande partic fut rejetée au bont
de dix minules, avee une eerlaine quantité de sang et des mucosiids.
Je remarguai que Fair parut dtre vesté dans Pintestin, A la suite, un
micnx sensible se manifesta, 'enfant prit un peu de lait el s'en—
dormit, Le lendemain, de honne heure, il y eut une selle copieuse,
qui se répéla denx fois avant ma visite dans la matinée. Dis lors,
disparition de tous les accidents.

Obs. JV. D WH Loan petit gargon de quatre mois, ayant tou-
jours joui d’une honne santé, fut pris tout & coup de malaise, le
12 novembre 4863, vers midi ; il avait en une garde-robe quatre
heures auparavant. Cris, agilation violente. On lul donnaun pen de
nourriture, mais elle ful immédiatement expulsée de estomae, 11
on ful de méme, une demi-heure aprés, do lait que lui fit prendre sa
nourrice ; mais il ne rejeta pas une petite dose d’huile de ricin qui
lui fut administrde peu de lemps aprés. Il dormil ensuite, se réveil-
lant et eriant par intervalles, et chague fois se renversant en arridre
el se débatlant des membres inférieurs. Vers sepl heures el demie
du soir, un pen de sang sortit par Panus, el celle dvacuation san-
guine se renouvela de temps i aulre dans la nuil, augmentant chagque
fois de quantité, parfois avee mélange de mucositds, el s'accompa-
gnant de beaucoup de tdnesme. Dans la nuit, la mére du pelit ma-
lade lui fit prendre un bain titde, appliqua un sinapisme sur le
venire, el administra une nonvelle dose d'huile de ricin, Le
malin, la situation dlant toujours la méme, je fus a ppelé el
je ne balancai pas & diagnostiquer une invagination, L'enfant
wavait pas de teés-vives douleurs ; il ne prenall aucune nourri-
ture; de temps en lemps, il survenail des nausées, mais pas de
vomissements. La mére assurait qu’il n'avait pas rendu huile
de ricin ; elle le trouvail plutdl un pew mieux; le pouls élait 4 120,
fort; la peau sans chaleur; Paspecl de la face sans expression
anxicuse, et "ozl brillant, Toules les heures envivon, il revenail un
peu de ténesme, et & ce moment V'enfant rendait par Fanus quel-
ques mucosilés sanglantes deumeuses, Pas de distension de I'abdo-
men, qui élait seulement un peu méléorisé ; une pression profonde
au niveau et autour de Pombilic éveillait une trés-vive douleur;
pas de tumeur dans le coté droit; mais, & gauche, dureté s’élendant
de Pombilic & la fosse iliaque, trés-nettement appréciable par la
palpation et la percussion. Les accidents ne paraissant pas trés-
pressants, je me bornai i prescrire des fomentations chaudes sur le
ventre le veste de la journée, Le soir, I'état dlail & peu pris le méme 5
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Jlessayai de faire prendre un lavement deau chande, mais sans
pouvoir y parvenir, i cause de ln conlraction spasmodique du
reclum.

Depnis les premiers cas qui s'étaient présentds & mon observa-~
tion, javais en plusicurs I[nis oceasion 'en ecauser avee des con-
{réves, et avais v que Popinion générale s’accordait & regarder ces
sorles d’élranglements comme se réduisant fréquemment d"une ma-
nidre spontanée, sans aucune infervention de Part, et i envisager
les cas auxquels j'avais en affaire, comme apparlenant, suivant
toule probabilité, o celte catégorie; en sorle que, d’aprés le senti-
ment commun, ils n’auraient pas eu vraisemblablement une termi-
son moins favorable si j"étais resté simple spectateur. lmpressionné
par eelle maniére de juger presque unanime, ct désirant la sou-
melttre au contrdle de Pexpérience, les symptomes d'ailleurs parais-
sant n’aveir rien de pressant, je me délerminai & remetire Uinsuf-
flation an jour suivant; et jusque-la & abandonner le malade aux
seules ressources de la nature. Mais le lendemain matin, je fus rap-
pelé, et quand j"arrivai, Uenfant était mort, Dans la nuit, il avait
été plus mal, avait perdn beaneoup de sang, et s'était fleint & six
heures, probablement par suite de I'hémorrhagie, aprés quarante-
deux henres de maladie.

Je fis Pautopsie dix heures aprés la mort, Le cadavre était pile et
exsangue. T."nIIH]umeu seul fut examiné, Tous les organes conlenus
dans celte cavité élaient normaunx. L'intestin gréle, & partiv de Pes-
tomae jusqu'l douze ponces au-dessus de la valvole iléo-crecale, élait
pitle el ne contenait que des gaz. La moitié du colon ascendant, les
colons transverse et descendant formaient enveloppe externe d'une
Llumeur dure, qui n'élait autre chose qu'nneintussusception : la partie
invaginde consistait dans les donze derniers pouces de Fintestin gréle
et le caecum, el elle remplissait complélement le colon et I'Siliague,
Jusqu'a un pouce au-dessus de Panus. Sans entrer dans plus de dé-
tails, nous ajoulerons que, comme d’ordinaire dans ces sortes de cas,
le eylindre invaginant était pile, exempt de congestion et d'inflam-
malion, mais qu'il n'en éait pas de méme de la portion invaginéde
fui, au contrairve, était vivement congestionnéde, enflammde, avec
la membrane muquense, surtout celle de Viléon, noirdtre et ul-
cérde,

Obs. V. Le cas suivant s'est présenté dans la pratique du docteur
Pirie, avec qui il m’a é1é donné de le suivre ; ¢est a I'obligeance de
mon excellent ami que je dois de pouveir publier ce nouvel exemple
de sucees dii i Vinsufllation intestinale.

o S Fctil garon de quatre mois, vigoureux el bien développé,
se réveilla le matin du 16 septembre 1803, poussant des eris qui
tﬁmnigmimu d’une vive soufirance, et passa dans le méme état la
{mlrn ¢ el la nuit smivanles, n’ayant pas eu de garde-robe depuis six
heures du matin, Le 47, dans la matinée, il dvacua des mucosités
sanguinolentes, sans matiéres fécales, el eut de nombreus vomisse-
ments le reste du jour. Appeld pour Ja premiére fois & voir lenfant
i cing heures du soir, je Il;]tmuvai avec le visage pile el alléré,
la vespiration. précipitée, le pouls fuible et fréquent, rendant par

TouE Lxvil, 400 pive, 29
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Panus des mucosilés el du sang, el aprés avoir éié mis an couranl
des symptomes précédents, je découvris au nivean du coenm une
tumenr arrondie, dure, el rendant un son mat i la perenssion.
Diagnostiquant saus hésiter un eas d'intussusception, je fis meltre
de edté Pemploi des purgatifs, et jinsufflai Pintestin par le rectum
au moyen d’un petit soulllel d’appartement. 11 se produisit & ee mo-
ment, datis le venlre, un bruit paraissant eausé par la distension
du gros intestin, et il y enf & la suile une amélioration sensible dans
les soulleances el Pagitation, mais pas d’évacuation deale.

Le 19, & onge heures du maling persistance de la constipation e
des vomizsements ; néanmoins, Faspect de Venfant semble meillenr
que la veille, Llintroduction d’une longie canule dans le reclum,
dans le hut de faire une seconde insufllation, donne lien i 'évacua-
tion d'une quanlité considérable de matitre fécale liquide; Vinjee-
tion d'air n’en est pas moins répdtée. — A deux heures aprés midi,
Fenfant est micux, la peaun est fraiche, les vomissements ne se sont
pas veproduits depuis avant midi. La durcté au niveau du coeenm
existe toujours. Nouvelle insuflflation, suivie d'un lavement d'ean
chinnde qui n'est gardé que trés-pen de tmu?s. La mére de I'enfant
trouve qu'il vepose plus calme, parait sensiblement soulagé, ot pour
un temps asser long, @ la suile de chiaque insufflation, — Onze Lheures
du soir; la tumenr persiste, pas encore de garde-robe naturelle,

Le 20, Aprés une nuit assez agitée, Venlant a vendu, & six heures
du matin, une selle copieuse, bientot suivie de plusieurs antres, —
A veaf hewrves, la lumeur est nolablement diminudée de volume,
Penfant a I'air heancoup micux et prend le sein avee empressement.
Lavement d'eau chawde, qui est presque aussitot rejeté, Une cuillerie
i café d’huile de ricin. Le soir, la tumeur avait complélement dis-
paru; Pintestin éait libre, et Penfant tout & fait en bon élat.

Je ribgarde les cing faits qui préctdent comme des exemples non
douteinx d'invagination inflammatoire. Il m'est arvivé de vencontrer
dans ma pratique plusienrs autres cas qui, je crois, apparlenaient
i la méme affection § mais ils étaient obseurs, la symplomatologie
w'en dlait ni complite ni sullisamment caractérisée ; nous n'avons
done pas & nols en occuper iei, et nous les laisserons de edté pour

nous en lenir 4 ceus qui viennent d’dre mis sous les yeux du
lecteur.

De ce que intussusception inlestinale n’est pas une lésion acces-
sible & la vue ni & la main de observaleur, comme une hernie ou
un membre friclurd, il fésulle que beatncoup de médecing se mon-
trent scepliques quand on vient leur dive qu’une médication a guéri
un cas de cetle maladie, el v’admettent l'intussusception qu’en
voyant sous leurs yeux les résullats de Vaulopsie. Cerles, c'est li
uiie preuve concluante ; mais quelque concluante qu'elle soil, c'est
un genre de démonstration dont nous devons nous monlrer désireux
de nous passer, Selon mon sentiment, les symplomes de linvagi-
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nation ne prétent pas i la confusion et ils penvent se résumer en pen
de mols @ début brusque, vomissements opinidlres, conslipation re-
Lelle, colijues revenant par accés, tumeur dure dang Pahdomen, et
surlout selles teintes de sang. Tous ces sympldmes peuvent se ren—
contrer dans d'autres maladies, mais quand ils se trouvent réunis,
el principalement lorsque le dernier mentionné, les parde-robes
sanglantes, sc manifeste, je pense que personne ne doit éprouver de
difliculté & porter un diagnostic posilif et doit rester convaincu
qu’il existe une intussusceplion, sans qu'il y ait besoin pour 'éelairer
d'un examen nécroscopique.

Le pronostie, dans les cas de ce genre, est toujours d'une extréme
gravité, et il importe au médecin de ne pas le dissimuler, des que
son diagnostic est fait, On cile, il exl vrai, des cas nombreux ol ln
nature a eflectud la gudrison par la mortification de la portion étran-
glée de I'intestin, suivie de la réunion des parties saines. Il y a en-
viron deux ans, le decleur Hare ent I'oceasion de mellre sous les
yeux de la Sociélé pathologique de Londres des pitces qui monlraient
avee quelle admirable perfection la nature opére une gudrison de ce
genre, Ces pitees provennient d’un malade qui avait succombé i
une affection tubereuleuse, trois mois apris avoir présentéd les signes
d'une invagination i laquelle il avait survéeu aprés avoir rendu par
Panus, au bout de quatorse jours, plusieurs pouces de I'intestin
gréle, L'aulopsie fil voir que la portion détachde provenait d'un point
du tube inlestinal situéd & envivon quinze pouces au-dessus du com-
mencement du colon, el que la cieatrice était si parfaite qu'elle se
montrail comme une simple ligne rouge au pourtour de Pintestin,
avec un {roncement circonférenciel du mésentire. Malgré cet exemple
el les autres semblables, je ne conseillerais a personne de s’abstenir
detrailement; et de compler sur la naturve pour la guérison; car, ona
pu voir, par ma propre expérience, qu’une lelle confiance peut étre
dégue, méme dans les eas ol il ne semble pas y avoir une urgence
considérable.

Pour ce qui est du traitement, les purgatifs au début se présen-
tent naturellement et en quelque sorle d'cux-mémes ; mais en réa-
litd, ils sont plus nuisibles qu'utiles, élant rarement gardés par
I'estomac, el au cas oil ils ne sont pas rejetés, n'ayant d’autre effet
gque de stimuler 'intestin et d’aggraver la maladie, Les lavements
d’cau chande peuvent rendre des services; mais il est rare quon
puisse les. administrer efficacement, & cause de Pétat d'irritation
spasmodigue toute particuliére dont le rectum est habituellement le
sidge, Dans quelques cas ob cet état de spasme n'existe pas ou
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n'existe qu'iun fuible degré, je ne doute pas que les lavements d'eau
chaude, ou, comume je Pai fail davs le troisitme cas, des injections
d'eau chaude et d'air & 'aide d'une seringue ne soient avantageux.
Toutefois, la facilité avee laruelle on peut pousser de Pair dans le
reclum, bien que spasmodiquement contracté au point de rendre
impossible 'introduction méme d'une cuillerde i café d’ean chaude,
donne & ec moyen une véritable prééminence sur tous les aulres, et
dlonne Lous ceux qui sont témoins de son emploi. Le remide est
toujours sous la main, méme dans la plus pauvre chaumiere, a guel-
que distanee que Pon soit de la ville. L'application en est tellement
simple, qu'elle ne requiert aueune instruction sur la manitre d'y
procéder. La seule chose nécessaire, ¢est que l'air soit poussé dans
Pintestin en assez grande quantitd pour le distendre jusqu’an niveau
du collet de la portion invaginde, ou, en d’aulres termes, que opé-
ralion soit conlinude jusqu'd ce que le pelit malade commence i
dprouver une certaine géne el que le ventre devienne sensiblement
bullonné. Entre autres moyens mis en usage pour procurer la gué-
rison, les archives de la science renferment des eas ot 'on n'a pas
craint d'ouvrir Pabdomen pour réduire Minvagination. Cette rédue-
Lion w'est pas fucile aprés la mort, comme ["ai pu m’en assurer dans
le quatrieme cas rapporté ci-dessus, oit j"ai ea beaueoup de peine i
faire repasser Uintestin gréle tumélic & travers la valvale iléo-coecale,
qui semblait encore en quelque sorte spasmodiquement vesserrde ;
aussi ne me parait-il pas douteux qu’elle n’offre encore bien plus de
difficulté pendant la vie.
—————m

CHIMIE ET PHARMAGIE.

Nouveau mode de préparation de la peoilon gommeuse da Codex.

i La potion gommeuse du Codex est souvent demanddée aujourd’hui
dans les pharmacies. Sa préparation exige plusicurs pesées el 'em-
ploi ’un mortier, M. Magne-Lahens, pour cetle potion, a recours
i un procédé commode, expéditif, et qui donne un hon résultat.

1l consiste dans 'emploi du sirop suivant, qu'une simple addition
de suffisante quantité d’can converlit en potion gommeuse, & me-
sure du besoin.

Gomme du Sénbgal choisic...veinnin.. 80 grammes.
Eau distillée de fleurs d"oranger....... 160 grammes.
Sucre en poudre grossitre............ 200 grammes.
Bai GIIDPIO .. crnasnnarsnsiinnnavsrns G0 grammes,

Tolal, ,sr. 500 grammes,
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On fait fondre i froid la gomme dans les deux liquides, puis on
ajoute le sucre, et on passe au blanchet.

Il yadans ces 500 grammes de sivop officinal de quoi oblenir,
avee (. 8. d’cau, dix potions gommeuses. Chacune d’elles contiendra,
comme la polion du Codex :

[ETT) 1) 11 T S R s o 8 prammes.
Eau distillée de Aeurs d'oranger........ 16 grammes.
|y YRR S 20 grammes.

Dans plusicurs pharmacies de Paris, on se sert depuis longtemps
déji d'un sivop semblable pour préparer la potion gommeuse du
Codex.,

moyen tris-slmple de développer 'avome des teindures d'ambre.

L’ambre a été éludid par Geoffroy, Mose, Douillon-Lagrange,
Pelletier el Cavenlou péve leurs recherches ont fait connaitre la
composition chimique de celle substance, mais elles n’onl pas per-
mis de déterminer quelle est son origine. Swédiaur regarde 'ambie
comme un excrément de la séche, ou un hezoard du cachalol ;
Pambre est done encore un produit inconnu, une substanee suf ge-
neris, bien plus employé eomme parfum que comme médicament.

La teinture d'ambre, que Fon trouve dans le commerce de la
parfumerie, n’étant pas la miéme que celle des pharmaciens, nous
avons cherehd & en dablir la différence ; nous Pavons {rouvée dans
les doses de Pambre employd.

Quelques pharmacopées prescrivent de piler 'ambre, de l'intro-
duire dans un matras avee de I'aleool, de 'y laisser en contael pen-
dant quatre & cing jours, aprés ce temps, de chauller au bain-marie
jusqu'a ee que Ialeool entre en éhullilion, de laisser refroidir et de
filtrer, — M. Guibourt a constaté que cet aleoolé, fait daprds ce
procédé, laisse déposer une pelite matitre noire, indéterminde, et
quelquefois de 'ambréine, ce qui nuit & la qualité de la teinture,

Pour prévenir la formation de ce dépit, nous avons entrepris
quelques essais ; ils nous ont montré que, si on porphyrise 'ambre
au lieu de le piler, on a des chances de ne jamais voir se former
de dépdt dans la teinture; que la teinture faite avec I'ambre por-
phyrisé présente une odeur plus suave, plus pénétrante, plus divi-
sible, que celle qu'on obtient avec une teinture préparée par les pro-
cédés ordinaires.

L'ambre, lorsqu’il est seul, se porphyrise difficilement ; il faut
lui ajouter un corps étranger qui aide & sa division ; le grés lavi
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avee I'ean distillée estle mieux indigqué, pnisgue aleool ne dissout
aueun élément de ee corps. Le suere pourrail dtre employé, maig il
wollve pas le méme avanlage.

A quelle canse doit-on attribuer Ja différence que nous signalons
dans Farome d'un aleoolé fait par un proeddé ou par un antre, tout
en contenant les mémes proportions? Tient-elle i ce que, dans la
formule qui preserit l'emploi de la chaleur, Pambre éprouve des
modilications qui eén altivent U'arome? Ou bien, dans aulre cas,
Pambre porphyrisé offre-t-il plus de points de contact a Paleool, et
la dissolution est-clle mieux faite? On bien encore 'ambre; par un
frottement prolongé, éprouve-t-il des modifications qui tournent a
'avantage de son arome, comme cela a lieu pour beaucoup de sub-
stances? Nous laissons aux lecteurs du Bulletin de Thérapeutique
a résowdre ces questions, nous résumant dans ce fait, qu'nne tein-
ture préparde avee de 'ambre porphyrisé est bien préférable i celle
qui est faile avec 'ambre qui n'est que pulvérisd.

Stanislas Mantix.

R —

CORRESPONDANCE MEDICALE.

Be In valvife ches les petites files,

La wvulvite, ou inflammation de la vulve, se renconire chez les
enfants les plus jeunes comme chez les plus dgées. 11 y en a de plu-
sicurs espiees que nous devons indiquer séparément :

1 Vulvite simple; 2+ vulvite diphthéritique; 3° vulvite uled-
reuse ; 47 vulvite gangrénense ; e vulvile syphilitique,

La vulvite simple commence par un érylthéme trés-léger de la
mugqueuse de toute la vulve,avec ou sans démangeaisons ; elle s’ob-
serve chez les enfants les plus jeunes, quelquelois pen de semaines
apris la naissance; elle est caraclérisée par de la rougeur el un
prurit avec suintemenl mudqueux ; elle reconnait pour cause la mal-
propreté et donne lieu i de Pécoulement, de la leucorrhée, si com=
mune chez les petites filles. Dés qu'on la constate, on la fail cesser
par deslotions d’eau fraiche ou légerement astringente. 5i on néglige
cos lavages, il arrive trig-souvent que les [dvres de la vulve se collent,
ce qui constitue 'adhésion des levres ; quelquefois celte adhésion est
congénitale, c'est-i-dire formée avant la naissance, mais nous n'en
avons pas conslald de eas bien positifs. Nous avons élé trés-souvent
consulté par des parents el méme par des con{ibres qui croyaient i
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une oblitération du vagin, laquelle consiste, en de tels cas, dans dos
adhérences des grandes levres formdes par des fausses membranes
transparcnles, trés-minces, analogues i celles qu'on rencontre enlre
le prépuce et le gland chez plusienrs petils gargons yui onl eu des
balanites et chez lesquels le gland ne se découvre pas. Celle fausse
membrane tient les grandes lévres accollées, mais ne couvre pas le
méat urinaire, ee qui fait que les enfants ne sont pas génds pour uri-
ner; elle se décolle el se déchire trés-lncilement & Paide d'un stylet
mousse ou bien en faisant un léger effort d’écartement des livres.
En pratiquant cetle petite opération, on évite pour I'avenir ung adhé-
rence plus solide, qui peut occasionner de la géne i Pépoque ou les
ritgles apparaissent. Alors une opération plus douloureuse devient
utile. Lorsque les graudes levres sont éeartées, il est bon de placer
quelques brins de charpie qui empéchent de nouvelles adhérences ;
quelques lotions aves de Pean et de Vextrait de Saturne, faites deux
ou frois fois par jour, sont utiles, et peuvent mettre i I'abri d’une
ricidive, qui se voil assez souvent.

1 faut ajouter que nous avons vu quelquefois la vulvite détermi-
née par des oxyures vermiculaires qui se trouvaient dans le rectum,
e, passant de I'anus i la vulve, y provoquaient I'inflammation de la
muquense. Dans ces cas, les pelites lilles ont de ris-vives déman-
geaisons iqui peuvent les porter i ln masturbation ; il importe done
de lriompher rapidement do ces accidents. Les onctions mercuriel-
les, les suppositoives au calomel, les infusions d'absinthe en Jotions,
les bains sullureux, sont les meillenrs moyens a meltre en usage
pout détruive ees helminthes, el faire disparaitre Nivritation phleg-
masique qu’ils avaient causée,

La vulvite diphthéritigue est cavaclévisée par des fausses mem-
branes ; on rencontre cetle espice de vulyile soit d'emblée ches des
enfants qui ne présentent pas encore d'aulres mapifestalions mor-
bides, soit plus souvent chez des petites filles atteintes on menacées
de diphthérite dans d’autres parties, le pharynx, le larynx, les
amygdales. La fuce interne des grandes loyres est tapissée de fausses
membranes blanches, plus ou moins solides, analogues i celles
qu'on rencontre sur les amygdales dans 'aliection pseudo-membra-
neuse vivilable, Lorsqu'on décolle ces fausses membranes, le lissn
sous-jacent est saignant ; elles tendent & se reproduire ; les ganglions
de I'aine sont souvent engorgds; de plus, I'élat général est plus ou
moins languissant, etily a souvent de la levre,

Celte aflection annonce souvent que 'enfant est alteinte d'une
diphthérite généralisée; aussi rdsiste-l-clle aux moyens locaux le
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plus ordinairement, et méme les moyens généraux en triomphent
rarement. Bien que le pronostic en soil grave, il ne faut cependant
pas négliger d’agiv el par les topifques el par un lraitement général,
Les moyens locaux consistent dans Papplication du nitrate d’avgent,
soil en nature, soit en solution ; le jus de citron peul aussi étre em-
ployé avee suceds, ainsique les insulflations d'alun et de tannin, Ces
moyens réussissent surloul quand iln’y a pas de diphthérite générale,
car si elle existe, les moyens généraux sont les seuls eapables de
modifier la maladie. 11 ne faut pas confondre cette fansse membrane
avee celle quion retrouve chez des enfants syphilitiques : cenx-ci ont,
en général, d'autres sympldmes concomitants, ehaneres, plagues
muqueuses, ele.

Vulvite uleéreuse. — 1l n’est pas rare de rencontrer ches les pe-
tites filles des nledrations on des excorialions i la face interne des
grandes levres ; elles s’observent daus les cas de vulvites simples
néghgdes; elles sont aussi le fail de mauvais soins dans les cas sur-
tout oi1 les enfants sont affectés de leuchorrde; elles penveat étre
détermindes par la masturbation répétée; elles n'onl aueun carac-
tere syphilitique et sont cependant quelquefois accompagnées de
plaques muquenses. Les unes et les autres cident & des moyens lo-
caux, bains cnliers et locaux, lolions astringenies, ean blanche,
application de jus de citron, d’enu chlorurée, de nitrate d'argent et
principalement & dvs soins de propretd, suivis d'un pansement qui
consisle & tenir les levres dearldes par de la chavpie.

La wulvfte gangréneuse est souvenl une terminaison des vulviles
dont nous venons de parler; elle ne se déclare eependant que lors-
que les enfants sont dans de ficheuses conditions de santé géné-
rale : on Pobserve i la suite des figvres graves, des maladies adyna-
migues el de cerlaines scarlatines graves; elle est caractérisée par
une transformation de la muqueuse qui tapisse les grandes livres
el lonle la vulve en lissu noiritre qui comstitue une vérilable
eschare molle et humide, laquelle tend i se développer, & gagner
du terrain, tant que Ja maladie est abandonnée aux efforts de la
nalure,

Le traitement doit étre local et général : Vindication principale
consiste & combative la maladie qui débilite Penfant ; ainsi les toni-
ques de différentes espices, quinguina, amers, bouillon, vin,
café, ete., doivent étre placés en premikre ligne.

Le traitement local w’est pas moins indispensable ; les applications
de jus de citron, les poudres de quinquina et de camphre, les lo-
tions vineuses, ele., peuvent suffire; mais ces moyens déchouent
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souvent, et le meilleur pour limiter la gangréne est Pemploi du for
rougi & blane; la cantérisation doit dépasser la limile formée par
I'eschiave, qui souvent encore peul dtre franchie par le mal le len-
demain. Lorsque ce moyen local énergigque rdussit, il reste unlarge
ulcéve, vivitable bralure plus ou moins profonde, qui réclame le
panscment des brilures dans cetle région. Il est important d*appli-
quer des poudres de quinquina et de charbon légérement camphrées ;
les lotions avee le vin aromatique ou l'eau chlorurée, peuvent étre
utiles. Enfin toutes les précautions possibles pour éviter les adhé-
rences des levees sont de la plus haute importance ; des pansements
faits avee soin deivent étre fréquemment renouveléds.

Vulvite syphilitigue. — Elle est caractérisée par des chancres ou
des pustules muquenses, Hitons-nous de dive que les plagques mu-
quenses qui s observent entre les grandes lovres et qu'on remarque
aussi & I'anus, ne sont pas loujours de nature syphilitique, qu'elles
se développent souvent sous Pinfluence des mauvais soins, de la
malpropretd, ol qu’alors elles ctdent aux lavages d'can blanche, aux
applicalions de nitrale d’argent, aux grands bains, sans qu’un trai-
tement géniral soit néeessaire. Quand, au contraire, ees plagues
muguenses résistent & ces moyens et qu'elles se trouvenl accompa-
gnées de véritables chancres, ou de pempligus de nature syphiliti-
que, il faut, indépendamment des soins de propreté, v ajouter des
cautérisations et un trailement général constitug, soit par les bains
de sublimé, soit par la liquenr de Van Swieten, & V'intérieur, ou le
protoiodure de mereure, Cetle aflection, chex les trés-jeunes en-
fants, est héréditaire et apparait souvent quinze ou vingt jours aprés
la naissance ; chez les enfants plus dgés, de huit & dix ans, par
cxemple, elle est acquise et produite par le contael d'individus at-
teints de syphilis.

Nous avons appliqué avee avantage aux pelils nouveau-nés le
trailement suivant:

Tous les jours un bain dans une baignoire de bois, aves addition
de sublimé de 2 & & grammes ; tous les jours également huit & dix
gouttes de liqueur de Van Swieten dans une petite cuillerée de sirop
de gomme.

8i la mére nourril, il faut la soumetire & un trailement géndéral,
Sil'enfant ne peut étre allnité par sa méve, il est indiqué de ne pas
le donner i une nourrice, et, tout en faisant le trailement prescrit,
dele nourrir au hiheron j nous pensons que, dans quelques cas, il
sera avanlageux de nourrir Uenfant avee le lait d'une chivre sou-
mise aux {rictions mereurielles; il sera de la plus grande importance
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de bien soigner la béte, qui devra vivre le plus possible en plen air,
alin que son lait soit de la meilleure qualitd,

On pourra encore nourrir ces enfants syphilitiques avee le lait
conseillé parle docteur Labourdetie ; on sail que ce lait arvive tous les
jours & Paris ; il est le produit de vaches nourries dans les pilurages
dela Normandie, mais qui, tous les jours, prennent un bol d'iodure
de potassium préparé exprés et fidélement administed aux bétes avant
leur départ pour le piturage et & leur retour ; nous connaissons de
hons résullats do Fusage de e lait, que nous preserivons dans les
cas de syphilis et de serofule chez les nouveau-nds,

P. Guensanr.

et A e

BIBLIOGRAPHIE.

Traitd prafigue de la pierre dans la vessie, par M, le docteur DoLpeav, pro-
fesseur agrége o la Facullé de médecine, chirurgien de I'hospice des Enfants
azsislés, membre de la Société de chirurgie, ole.

De tout temps les discussions soulevées par ’étude thérapeu-
tique des voics urinaires ont étd vives, De ces poldmiques maintes
fois passionndes, le livre dont il s’agil ici ne transmel pas le plus
faible écho. Clest justice rendre & 'auteur que de constaler sa
résolution & se lenir sur un ferrain diffiérent. A part les difficultds
nombreuses inhdrentes & son sujet, il devail rencontrer li un écueil
redoutable, La diversitd des recherches auxquelles le traitement de
ln pierre a donné licu, mettait en effet enlre ses mains la plupart
des documents qui lui élaient nécessaires. Comment dis lors ad-
mellre ce parti pris de passer sous silence les efforls individuels de
ses laborvieus devanciers ? Sans relomber dans les critiques acerbes
auxquelles nous croyons, avec M. Dolbeau, « que la pralique n’a
rien & gagner, n élait-il impossible de consacrer aux travaux anté-
rieurs e appréciation de leur valenr comparative? 11 est de loute
dvidence que Panalyse bibliographique dont yous parlons n’a pas
é1é négligée ; mais en nous initiant en quelque sorle & son ¢lude
préliminaire de la question, I'auteur nous edt plus sdrement gagné
i ses opinions définitives. [l faut bien le dire aussi, suum cuigue ;
or, la part de mérite qui revient & chacun nous parait loin d'étre
toujours assez nettement assignée. 1l était juste de signaler cetle
lacune, Elle est i nos yeux d'autant plus regrettable que Pouvrage
dans son ensemble s¢ recommande par d’incontestables qualités.
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Le plan en est congu avee une parfaite méthode; Vexposition en
est simple et Jucide ; les détails y sont trailés avee un soin scrupu-
leux.

Le traité pratique de la pierre est divisé en deux parties. La pre-
miére est occupée par ln description des earactéres physiques el
chimiques des caleuls vésicaus, par Uédlude de Jeur éliologie, par
celle de leurs sympldmes et de leur diagnostic. Nous recommandons
particuliérement ce dernier chapitre. 1l n'est personne que le pro-
bléme du diagnostic n’intéresse ; el les considérations auxquelles
la solution se préte seront au lit du malade d'un salutaire souvenir.
Partant de celle ohservation que les ddsordres entrainds par la
présence d'un ealenl dans le rdservoir de l'urine sont essentielle-
ment variables, et qu'aucun d’eux ne fournit un signe pathogno-
monique de Paffection qui I'a fait naitre, "auteur pose 'exploration
vésicale comme condition expresse de la certitude séméiologique.
De la, opportunité des minutienx développements accordés aux
rigles de celle exploration. En somme, on y trouvera qu'aprés
s'itlre enquis par le cathélérisme pratiqué avee une hougie molle,
du degré variable & linfini de la sensibilité de I'urbtre, on doit
avoir recours & une sonde métallique dont la courbure appartienne
& un court rayon. C'est celle que Tolet a le premier proposée, il y a
pris de denx sideles, qui fut adoptée ensuite par Deschamps, et domt
M. Civiale a forlement contribué de nos jours & valgariser Pusage.
Quelyue avantage que présente cet instrument, il est des cas oii lo
caleul, soit'en raison de son enchatonnement entre deux colonnes
de la vessie, soil i cause de Pexiguité de son volume, échappe an
contact le plus babilement provoqué. Alors, Pemploi méthodique
du trilabe, ou simplement d'un petit brise-pierre explorateur,
répond i l'indication.

Abordant ensuite Pénuméralion des difficultés que la présence
d'un caleul oppose an eathétérisme, 'auteur décril soigneusement
chacune d'elles. Nous n'avons pas vu toutefois qu’il fat fait mention
d’un ohstacle qui, pour drve accidentel, n'en est pas moins assez
fréquent ot embarrassant daus la pratique. Nous voulons parler
d'une fausse route siégeant i la face inférieure du canal; au niveau
de la région prostatique, et due & des tentatives préalables poussées
avec une intempestive vigueur. La sonde conseillée pour Uexplora-
lion, et qui convient & merveille pour la pluralité des cas, risquerait,
croyons-nous, de s'engager dans Uorifice d'un cul-de-sac artili-
ciellement erdéé, au lien de le franchiv en le déprimant. Dans ces
conditions spéciales, le cathéter & courbure brusque el formant un
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angle de 110 degrds, serait Pinstrument auquel nous aurions pré-
férablement recours.

En tout état de cause, I'accomplissement de Pexploration métho-
dique est d’une importance capitale, De celle investigation dépend
toute cerlitude dang le diagnostic; elle est le mobile du choix
entre les procddds chirurgicaux. Chacun le sail, ces procédés sont
la lithotritie on la taille : la lithotritie, mesure de régle géndérale;
la taille, mesure d’exception. L'exposition de ces denx méthodes,
du manuel opératoive qu'elles réclament, des difficulids qu’elles
présentent, et des complications dont olles sont susceptibles, rem-
plit la deuxiéme partie du livre.

On n’attend pas de nous que nous suiviens 'autenr dans les
détails qu'il consacre & ces différents points de son sujet. Pour la
lithotritie, comme pour la taille, les principes qui régissent les
manceuvres chirurgicales sont (racées avec une netfetd et une con-
cision dgales ; chaque temps de lopdration est soigneusement
délini; aucun accessoire n’est négligé. A Pégard de ces descriplions
purement didactiques, nous ne saurions mieux faire que de ren-
voyer nos lecleurs au {raité lui-méme. Ils y trouveront un exposé
qui perdrait & n’élre pas rapporté textuellement.

Disons seulement que pour une lithotritie donnée, M. Dolbeau
ne croit pas suffisant d’étre muni d’un seul brise-pierre. Il conseille
d’avoir sous la main plusienrs instruments construits sur le méme
modile, mais suivant une échelle proportionnelle délerminée, et
qu'il regarde comme indispensables pour mener le plus souvent
i bonne fin le broiement d’un caleul. Cest I une innovation ;
nous nous hitons de la signaler, pour que chacun puisse en appré-
cier les avantages, et que le mérite en revienne i qui de droit.

Aprés Pexposition particulitrement lucide et méthodique des
régles de la lithotritie appliquée aux cas simples et aux cas compli-
qués, vient le chapitre des aceidents ; nous dirons un mot des aceis
fébriles pernicieux, et de la doctrine professée i V'endroil de leur
traitement. L'état congestif du rein, et Furémie conséeutive seraient
le principe de cette fibvre, Son indication thérapentique fondamen-
tale consisterait dans 1'emploi des antiphlogistiques et de tous les
agents propres & favoriser I'élimination de 'urée. Quant au sulfate
de quinine, « il faut, dit I'auteur, le donner avec une certaine
espérance , mais sans cependant attacher une trop grande impor-
tanee & l'ingestion de ce médicament.., il ne guérit les accds inter-
mittents que lorsqu’ils auraient eéddé d’enx-mémes, ainsi que cela
s'observe tous les jours. » Pour notre compte, nous aceordons une
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confiance meilleure & Paction dn sulfate de quinine, et & son
administration préventive. En revanche, nous adoplons avec em-
pressement la conelusion géndrale que voici; elle est le froit des
savants enseignements recueillis par Pauteur ; de plus U'insistance
qu'il met & la formuler lui imprime le cachel de Pexpérience
personnelle : Plus on met de lentenr el de prudence dans les
manouvres, moins on a de chance de provoquer des aceidents, et
plus on approche du but qu'en se propose, la destruction de la
pierre... Il faut aller doucement et lentement pour obleniv des
risultats,

La cystolomie n'intervient guére de nos jours dans le traitement
chirurgical de la pierre qu'd titve d'ultima ratio; mais il se peut
que ce mode opdraloire s'impose avec les difficullés de son exdeu-
lion et les dangers de ses suites, comme une néeessité inévitable.
Du paralléle élabl avee détails entre les diverses méthodes chirar-
gicales, il résulte que la taille bilatédrale et ln taille pré-rectale
sont les deux procédis auxquels In préférence doil élre accordde.
Le premier emporte par la simplicité des manceuvres et les
garanties qu'il fournit contre la blessure du reetum. La taille
hilatérale conviendra done mieux chez les enfants. La taille pré-
reclale ouvre au calcul une voie large, divecte et brive, qui la recom-
mande pour l'extraction des ealeuls volumineux ; mais dans les
cas ordinaires, la rapidité et la facilité plus grandes de la cicalri-
sation mililent en faveur de la taille bilatérale,

Des accidents conséeutifs 4 la taille, le plus redoutable sans
contredit est linfection purnlente, A ce sujet, autear appelle
Pattention sur Pimportance extréme de ménager au bulbe son
intégrité. La suppuration du tissu érectile offre en effet an déve-
loppement de semblables désordres des dventualités particuliére-
ment favorables. Une autre complication sur laquelle le traité de
la pierre fournit des documents pleins d'intérét, est la production
de lambeaux membraneux qu’on voit, dans les jours conséeulifs &
I'opération, s'¢liminer par la plaie, Il ressort de recherches micro-
graphiqnes entreprises i ce sujet, que ces produils, donl la nature
csl souvent pseudo-membraneuse, sont constituds parfois par la
mugqueuse vésicale elle-méme. La chule de la mugqueuse serail due
alors & la phlogose du tissu cellulaire sous-jacent, et au sphactle des
parties correspondantes de cetle membrane,

Il nous reste & mentionner une proposilion dont Vinitiative
appartient & M. Dolbeau, Elle a pour principes d'une part la
difficultd insurmontable que rencontre Uextraction des caleuls volu-
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mineux, d'autre part les dangers toujours sérieux qu'entraine la
taille, quelque limilée qu'on la suppose; son bat est de substituer
une opération nouvelle & la méthode généralement adoptde, qui
consiste & praliquer une incision périnéale, ayant pour limiles
Pétendue méme de la prostate ; puis & fragmenter la conerétion,
et i en extraire les débris par Ja plaie. Sous le nom de lithotritie
peérinéale, le procédé chirurgical dont il s’agit a pour avantage de
ménager le bulbe, et den’intéresser gue la région membraneuse de
Puritre qui est incisée dans Pélendue d’un centimitre. Au moyen
d'un dilalateur dont le mode d’getion a été Fobjet d'expériences
réitérdes, on (riomphe sans trop de peine de 1'dlroilesse primitive
ou acquise que préscole la végion prostatique. On pénidtre ainsi
dans la vessie, ot le caleul est broyé; puis on procéde, séance
lenanle, i Vexlraction des fragments. Elle se fait & travers les voies
qu'on a préparées, et i travers 'incision vrétrale, Colle idde sédui-
saute a besoin sans doute que Pexpévience lui donne sa sanclion ;
mais entre les mains de son promoteur, son application a éld déji
comronnde de sucebs propres & encourager,

En vésumd, les praticiens trouveront dans la lecture du traité de
la picrre des enseignements nombreux el utiles. La sobriétd excessive
pent-Glre des discussions y est rachelée par une exposition d'une
netteld parfaite. Brely ce livee méthodique el préceis, ol se recon-
nait Pexpérience pevsonnelle du chiruvgien, sera d’un précienx
conseil, en présence des difficultds inopinées de la clinique,

BULLETIN DES HOPITAUKX.

Cour D'OEIL SUR LE TRAITEMENT DES ¥RACTURES EN V., —
Parmi les grades universitaives trop longtemps négligs figure
le doclorat en chirurgie. Ce litre, qui rappelle une ancienne dicho-
tomic, el méme un vieil aptagonisme, a pourtant une utilitd si
hien sentie, que depuis quelques anndes une réaction se prononee
en sa faveur, Quelques-uns des laborienx éleves, les internes qui
veulenl s’¢lablir dans les villes ol sidgent les écoles secondaires,
et qui briguent d’occuper une chaire dans la ligne chirargicale,
ne se contenlent plus du seul dipldme de docteur en mddecine.
lls complitent leurs études par les épreuves du doctorat en chi-
rurgie. La Facultd scconde ce mouvement eh se montrant {rés-
sévére pour décerner ce titre; Ja difficulté d’obtenir ce grade en
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rehausse la signification, Comme ce dipldme n’est pas indispen-
sable, il est juste, en elfet, qu'elle veuille le faire acquérir brillam-
ment.

La chirurgie navale, dont nous nous plaisons & reconnaitre le
zéle pour la science, n'est pas la derniére & entrer dans celte voie.
Ainsi, nous avons assislé, il y a quelques moig, aux épreuves qu'a
subies un de nos jeunes collaboratenrs, le docteur Bérenger-Féraud,
chirargien de premiére elasse de la marine, et nous allons nous
oceuper un instant du sujet qu'il a pris pour titve de sa thése ().

La question des fractures en V. n'est pas nouvelle pour nos
leclenrs, nons en avons parlé déja en 1855, lorsque M. Gosselin I'a
soumise pour la premiére fois i la Socidlé de chirurgie; mais la
solution mangquait, et ¢’esl paree que M, Férand I'a donnde en
grande partie, que nous sommes conduils & nous en occuper de
nouvea,

Le doclenr Bérenger-Féraud commence par un avanl-propos
qui monlre que, quoique ayant occupé la science, depuis les mé-
moires dela célebre Académic de chirurgie, la question de I'oppor-
tunité de lopération ou des tentatives de conservation dans les
fractures compliquées n’est pas vidée; il fait ressortiv que toules
les raisons qui ont été donndes pour ou contre Fopération, nont
pas porté les fruits qu'on devait en attendre, parce que leurs au-
teurs les ont présentées d’une manibre trop génédrale, et il insiste
sur ce fail, que c'est par la catégorisation préeise des cas de trau-
matisme que Pon entrera dans la véritable voie du progris pour ce
qui regarde I'opportunité de Mamputation.

Ayant ainsi justifié I'utilité du sujet qu’il a pris pour son dernier
acte probatoire, notre collaborateur rappelle que ¢’est M. Gosselin
qui ale premier altiré Paltention de la seience sur les fractures en
V. Cet habile chirurgien avail attribué la gravité excessive de cos
fraclures & une infoxication produile par le développement de
maliéres organiques pulrides ; mais celle opinion, repoussde par
ses collegues de la SBociélé de chirurgie, n'avail pas é1é comballue
par Pexplication satisfaisante de la cause des accidents. On admel-
taitl encore un gued ighotum, dont la nature n'élait pas sulfisam-
ment précisée,

M. Féraud a formulé une théorie s « Je suis arrivé & penser,
dit-il, gue cette gravité des fractures cundennes ou ¢ 'V ne doit

(1) Des fractures en ¥, au point de vue de leur gravite el de leir lrailement,
Brochore in-8v, A, Delahaye, 1864,
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plus dre aujourd’hui un probléme impénétrable, que arthrite
traumatique seule en rend parfaitement compte, et que c'est &
cette avthrile qu’il faut la rapporter tout entitre. » Il appuie sa
proposilion sur trois ordres de preuves : 1° sur Pinspection anato-
mique de ces fractures; 2 sur Pobservation de Pige des sujets
fui les présentent ; 3° sur "élude des accidents qu’clles entrainent.

Les preuves qu'il tire de I'examen anatomique sont irréfutables :
les observations de MM. Gosselin, Chassaignace, Lizé (du Mans),
Prud’homme, elc., les pitces du musée Dupuyiren, et celles que
possident les musées d'anatomic des deoles de médecine navale
sonl unanimes pour prouver que dans tous les cas 'arliculation

Fig. 1. Fig. 2.

esl ouverle el dans les quatre figures ci-jointes, nous voyons en
effet une forme remarquable el toujours la méme du trait de
cassure, ainsi que l'existence d’une esquille triangulaire mobile B,
entrainant toujours Uarthrite traumatique, el constituant un corps
étranger articulaire qui ouvre la porle aux accidents lorsque, bien
entendu, la fracture est compliquée de plaie.

Pour ce qui est de l'dge, I'auteur fait remarquer avec raison
que les enfants n'ont jamais de fracture en V, parce que i cel dge
Pindépendance des extrémilds des os entraine plul{!i comme ¢om-
plication le décollement des épiphyses.
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Enfin, les observations de fractures en 'V que posside la science,
montrent que les aceidents qu'on a constalés sont bien le résultat
de Parllwite traumalique. M. Bdrenger-Féraud insiste sur la
distinction qu'il faut fairve entre les fractures en V, suivant qu’elles
sont ou non compliquées de plaie; il faut distinguer, dit-il, les
fractures en V compliquées de plaie de celles qui ne présentent pas
de dilacération cutanée. En effet, « lorsque M, Gosselin a montré
dans son mémoire les dangers si grands des fractures en 'V avec
plaie, quand il a fait voir que la mort est une conséquence qu’'on
pourrait appeler fatale, presque, tant elle est fréquente dans ces cas

de traumalisme, on lui a objecté des casbien avérds de guérison de
leaclures en V sans plaie, et on s'est basé sur ces fails, lids=hbien
observés, trks-clairement élablis, dureste, pour contester la gravitd du
pronoslic que portait le savant professeur de pathologie chivurgicale.
u Lorsque, & mon tour, j'ai présenté i I'Académie de médecine
mon travail sur la cause des aceidents des fractures dont avait parld
M. Gosselin, les mémes objeclions ont éeé [aites. M. le doctenr Mou-
chet, entre autres, a publié, dans la Revue médicale du 30 avril
1804, une observation inlitulée Cas de fracture en V traité autre-
ment que par Famputation, faisant la critique de la conclusion que
je venais de Tormuler.
ToME Lavin 10° Lva, a0
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« Mais, qu'il me soit permis de le dive, les ohjections qu’on a op-
posées au pronostic porté par M. le professeur Gosselin, qu'on op-
pose actuellement & ma eonclusion thérapeutique, n'ont pas de
raison d'dlre; elles n'infivment rien dans la question, etil va m’étre
facile de Je démontrer. Enellet, on a oublié que toutes les fractores
en V n'élaient pas mises en queslion, que je ne formulais la néees-
gité de Pamputation immédiate que dans les cas de fraclures cu-
ndennes compliquées de plaie ; par conséquent, présenter des cas
de guérison de [ractures sans plaie pour comballre nolre opinion,
c¢'est comparer sans raison des objets dissemblables el vouloir né=
cessairement arriver i des conclusions erronées,

o AL le doctenr Mouchet publie une ohservation de fracture en 'V
sans plaie gudrie aulrement que par 'amputation, mais la chose
n’est pas extraordinaive. Si Varthrite traumatique se développe [ré-
quemment el a entrainé méme la mort dans des cas analogues an
sien, il n'est pas rarve que les essais de conservation soienl couron-
nés du meilleur succds. La preuve, c’est qu'a hépital Beaujon, dans
le seul service de M. Gosselin, il s'est présentd, rien que dans le
courant de l'année 1863, cing cas de ces fractures en V sans plaie. Ils
ont é1é soignés tous les cing par les moyens ordinaires, et la gudrison
est arrivée chaque fois hewreusement, comme on ponvait 'espérer. »

Pour les fractures compliquées de plaie, c'est autre chose,
M. Féraud fait voir que sur trente-denx cas, oi1 la lésion osseuse étail
accompagnée de celle complication, la conservation n’a pas donnd un
seul succes.

Il montre ensuite qu'il ne faut pas confondre les fractures en V
compliquées de plaie avec la luxation de Dupuylren,

« On m'objectera peut-tre, dit-il, que Pamputalion immédinte
dans les fractures en V compliquées de plaie ne saurait étre formel-
lement indiquée pour celte raison que, dans la fracture du péroné
avee luxation du pied et arrachement de la malléole interne, la con-
servalion du membre est la régle la plus ordinairement suivie, la
plus généralement couronnée de succés.

a Mais je crois que celte objection, comparant encore des faits de
nature dissemblable, ne saurait étre mainlenue. En eflet, dans Ja
luxation du pied en dehors avee fracture du péroné el arrachement
de la malléole interne, quels sont les désordres anatomiques que
nous renconirons ?

w4 Nouns {rouvons une plaie transversale nette, linéaire, un pen
an-dessus du niveau de Ja base de la malléole interne, el qui résulte
de 'angle osseux aigu sur la peau trés-lendue;
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« 2 Un arvachement de la malléole interne dont la base est ra-
rement plane, mais dont les anfractuosilés ne sont jamais pro-
fondes;

w 3" Enfin 'onverlure de Iarticulation, la fracture du pé-

roné, ele., ele.
.« Toules ces raisons semblent infirmer de prime abord notre pro-
position touchant les fraclures en V avec plaie ; mais, en observant
les faits de prés, nous voyons que les iddes se modifient du tout an
tout it ce sujel. En effet, si nous avons an moment de I'accident une
dilacération articulaive el osseuse communiguant avee une plaie
extéricure, examinons au contraire I'état des parties apris la réduc-
tion : articulation a repris ses dimensions normales et ne contient
ni sang ni liquide, au moins en notable quantité. La division des
ligaments est devenue lindaire par le fait de cette réduction. La mal-
léole interne, replacde contre le libia, lui adhére presquedéji par la
forme des surfaces en conlact. Enfin la plaie des (dguments, qui
existail au moment de la distorsion du pied au nivean de I'articu-
lation, siége mainlenant nolablement au-dessus 3 le parallélisme de
la plaie extévieure avec 'ouverture de Particulation a disparu; la
circulation de Fair & la surface de la séreuse ne se fail pas. Bref, le
traumatisme est réduit & I'état de luxation et de fracture sans plaie,
si je puis m’exprimer ainsi; el ¢'est pour celle raison que les frac-
tures en V avee plaie ne sauraient &tre assimildes, au point de vue
clinique, avec ces ldsions, nous ne pouvens les comparer i la
luxation de Dupuylren sous le rapport de Uindication thérapeu-
Lique.

u Faut-il eraindre, en dernier lieu, qu’on m’objecte que, dans les
deux cas, il v & ldsion osseuse et ouverture de I'articulation ¥ Non,
car sous peine de vouloir assimiler deux objets radicalement diffé-
venls et comparer des faits dissemblables, on ne peut rapprocher
celte fissure osseuse de la fracture en V, fissure qui vient de loin,
depuis la diaphyse jusqud la surface articulaire de I'os qui, soit
qu'on la trouve anfractueuse, soit qu'on la remarque lisse, fail
communiquer la cavité médullaive de I'os avec Varticnlation, et
comprend le tissu compacte comme le tissu spongicux, on ne peut
la comparer, dis-je, avec l'arrachement d'une apophyse sur sa
lase,

w.Je suis autorisé, il me semble, pour ces diverses raisons, 4
dire que la luxation de Dupuytren, ne présentant que des liens dloi-
gnés de similitude avec les fractures en V avec plaie, ne peut servir
dans la question actuelle cl infirmer ou appuyer ma proposition, »

page 467 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1864x67&p=467

@BITH

— 468 —

La déduction thérapenlique tivde de ces propositions esl que :
Si dans les fractures en V sans plaie, la conservation est la ligne
de conduile & suivre, "'amputation immédiate est In régle qu'il faut
adopter quand ees fractures sont compliquées d'une large dilacéra-
tion des téguments qui les met en contact avee 1'air. Empruntons
textuellement cette déduction thérapeutique an travail original.,

u d® Ces fractures en V, qui sont des fractures déji graves par le
fait de la péndlration des traits de la cassure venus de loin dans I’ ar-
ticulation, se rangent sous deux catégories distinetes, suivant qu’elles
sont ou non compliquées de plaic;

u 2° Celles qui sont exemptes de dilacération cutande sont tou-
jours, il est vrai, des fractures graves, exposant particuliérement le
blessé i l'arthrite traumatique, mais pouvant trés-hien guérir par
les efforts ordinaires de la chirurgic conservatrice ;

u 3o Les fractures en Vaves plaie, édtant des fractures comminu-
tives compliquées de plaie extérienre, de lissures articulaives venant
de loin, ct d’esquilles nombreuses, entrainent si souvent la mort,
que, malgré quelques cas de gudrison que la science posside peut-
étre, ces cas de braumatisme constituent une indication précise de
Famputylion immédiate, ou de la résection, quand cetle dernitre
opération est praticable. »

L’autenr se défend du reproche qulon pourrait lui faire de prime
abord d'avoir le couteau rapide, en rappelant qu’il appartient &
un corps qui s’honore & juste titve, d'appliquer volontiers la chi-
rurgic conservatrice, et en rapportant des observations bien faites
pour montrer qu’il a dans sa pratique obtenu de beanx succes de
cetle conservation dans des cas de fractuves comminutives de la
diaphyse,

Une de ces observations, enlre autres, montre Uapplication hea-
reuse d'un procédé dont la seience ne posside que de rares exem-
ples : la ligature des fragments osseux. Ce fail est si inléressant,
que nous avons v avee plaisic M, Bérenger-Féraud le reprendre
dans un long mémoire qu'il a lu a 'Académie de médecine, dans
la séance du 8 novembre, Ce dernier travail serail de nature a
faive tomber 'accusalion de pélulance opératoire si les faits, bien
disculds, de la thise elle-méme, ne devaient déji en sauvegarder
Pauteur, Nous sommes en effet complélement de son opinion,
quand il dit =

a Me permeltra-t-on de dive en finissant : Amputer immédiate-
ment dans un eas de fracture en V avec plaie n'est pas la prescri p-
tion (éméraire el irréfléchie émande d’un esprit chirurgical aventu-
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reux ; ¢'esty au contraire, lexpression de eelle chirurgic conservatrice
par excellence qui n’hésite pas i sacrifier un membre malade quand
il faut sauver Pindividu lui-méme?

o Cest pritter un appui intelligent & cetle chirurgic conservatrice
qui fait Phonnenr de notre époque, que de bien montrer les eas qui
Vindiquent el ceux qui la repoussent. Loin de lui porler atleinte,
les travaux de la nature de celui-ci font qu'elle est employée avee
plus d’assurance et de séeurilé, En effet, signaler les deueils d"une
plage w'est pas engager les navigateurs & la fuir, mais bien au con-
traire leur montrer le chemin gui les minera vite el sans danger au
port. Indiquer les ficheux résultats dela conservation dans certaines
fractures n'est pas pousser les chirurgiens & amputer quand méme
tous les membres cassds, c'est leur faire conmaitre la pratique qui
rend lo suceis plus facile et plus fréquent, »

Nous applaudissons doublement aux efforts du jeune el laborieux
chirurgien dela marine, d'abord 4 cause de la valeur de ses ravaux,
quon était en droil d’espérer d'un homme qui est arrivé aussi
rapidement au premier grade, dans un corps oft Favancement se
fail exclusivement au concours. Ensuite, parce que la‘thise dont
nous venons de donner un rapide apergu marque une tendance
i laguelle les amis de la seience applaudivont volontiers.

e M e—

REPERTOIRE MEDICAL.

TRAVAUX ACADEMIQUES.

Nounvenuw ons de filaire
sous-conjonctival ou Mlaria

eculi des aunicuars , observé .

nu Gabon |edle occidentnle
d'Afrigue). La connaissance de ce
singulier parasite n'est pas chose de
pure curiosité scientifique ; elle offve
aussi un intérél pralique qui ne nous
permel pas de la négliger compléte-
mcnl,a;uisque ce ver, qui ne parall

s différer sensiblement de celui de

fdine on de Guinée, peal sobserver
sur lout individu indigene ou non,
qui en a pris le germe dans les con-
trées oit il est endémique. On le ren-
conlre mu]juu rs enire la conjoncilve et
Ta sclérolique, de telle sorle qu'il est
permis de suivee ses mouvemenls
travers la transparence de la premiere
de ces membranes. Son séjour dans
V'wil n'est pss permanent, il peut ¥’y
montrer et disparalire & plusieurs re-

prises lorsqu'il est abandonnd & lui-
mime. 11 peul méme passer res-rapi-
dement d'un il dans Vaulre, i travers
le tissu cellulaire de la racine du nez,
ainsi que lavail déja constalé, dis
1858, M. Guyon, & qui neus emprun-
tons ces détails, et qui vient de mon-
trer i I'Académie des sciences un nou-
veau spécimen de ce ver, provenant
d'un negre du Gabon. C'est peul-étre
le plus Tra'nd qui ail &8 jusqu'iel ox=
trail de 1'eeil; car il mesure 45 centi=
miires ; celte longoeur dil assez que,
malpré les replis qu'il formait sous Ia
conjonative, il n'y élait pas engagd tout
entier, el EU'lmu ortion restait dans
les tissus d'oir il 8'élait avanee sur le

lobe oculaire. Le  filaire sous-con-
jonelival ne se fuil jamais jour i fra-
vers la conjonclive,comme le filaire de
Médine & travers les léguments ; mais
il n'en oceasionne pas moins sur cetle
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membrane une corlaine irrifation ac-
compagnée de larmoiement, qui rend
sa présence agsex incommaode pour ap-
peler l'altention des individus qui en
sont affectés el pour vendre nécessaire
son exlraclion,

Celle-ci est asses facile, poovu qu'alle
soil faite avec dexlérité, car le para-
gite fuil Vinstrument qui le tonche ou
cherebe & le saisiv, Pour la pratiquer
on incise avec une lancelle, ou mieux,
avee des ciseany, un pli de la conjone-
tive formé par une pinee a griffs; le
ver ealalors & nuo au fond de 1inei-
sion ; on 1'y saisil el on Vextrail aves
une autre pince, la premiere servant a
Lenir écartées les deux levres de l'in-
cision, (dcad. des sciences, novembre
1863.)

Production de hactéries ot
de vibrions dans les phileg-
masies des bronches, des
fosses nasales et du condunit
aunditf externe. A diverses re-
prises, j'avais remarguoé dit M. A. Fou-
chet, que dans les gllcgmauies de la
trachée el des brouches, aivsi que dans
celles des (9sses nasales el du conduit
auditif extarne, cerlaingmalades, aprs
une ault absolument ealme, o réveil-
laient en éprouvant une démzngeaison
i:xlrémomeul. vive dans 'organe ma-
ade.

Les démangeaisons insupporlables
que produisenl les omyurus vermicu-
lariz, par lears mouvemenls sur la
muguewse du rectum ou de la valve,
me firenl présumer que peat-étre le
symplome dont il vienl d'ére ques-
tion provenail d'une eause analogue et
élaitdid & la présence d'animalenles mi-
croseopiques, L'observation m'a dé-
montre qu'il en élail ainsi.

A deux reprises, sur un homme qui
Elaitl aflfeclt o'un léger catarrhe pul-
monaire el qui se reveilla, apris une
nuil parfailtement calme, en éprou-
vaul une vive démangeaison dans la
trachée, je trouval ses premiers cra-
chals remplis d'une grande abondance
de bacteries douées iles plus rapides
mouvemenls; avec ces microzoaires,
on observail aussi des monades.

Une demi -heurs apres, l'expectora-
tion ayant ¢1é abopdante, les erachals
n'offraient ancun de ces animaux el
les démangeaisons Glaient disparoes.

J'ai fail la méme observation sur une
personne qui avail un coryza.

Enfin, sur un malade affecté d'une
olite ehroligun exlerne, voici ce que
Jraiobservé & huil ou dix reprises :

Lorsque I'écoulement élait peu abon-

dant, foutes les fois que le malade
dprouvail un senliment de formiea-
tiom, un prorit prononcé dans le con-
duit auriculaire; si alors on en exa-
minail la sécrétion puriforme, on y
rencontrail lonjours une quantilé pro-
tigiense de bacléries doutes de vifs
moavements saccadés, Avec celles-ci,
souvent il exislail des monades el
uelques petils vibrions d'egpices in-
élerminables,

Lorsque I'écoulement élail abon-
dant ou avail licu sans proril, on o'y
rencontrail aucun animaleule vivant.

Ces observations me porlent & con-
clure que dans certaines dreonstanees,
lorsque les séerélions des muguenses
ou de quelques parties de la peau sont
altérées par une Phlegmasie, il &'y
produit des’ bactéries, des vibrions ot

g monades, el ¢'est prabablementlanx
mouvements des premieres, qui tou-
jours ¥ sont en masses serrées, qu'est
dit le prorit insupﬁl‘mrlahlc qu'éprou=-
vent les malades. En effet, ce phéno=
mine n'avail pas liew , soit quand la
séerélion n'oflrail aveun de ces ani-
malcules, soit quand elle n'offrait que
des mors.

Dans les séepilions normales, soit
des hronches, soil des fosses nasales
ou du conduit auditif, on ne rencontre
Eoiul les animalcules que nous venons

¢ mentionner. Leur apparition eoin-
cide avec I'allération morbide de ces
séeretions, lorsque la lempérature esl
élevée, el que celles-ci restent & la

surface des membrancs el 8"y allerent

rapidement sous U'influence des causes
lea plus propres & déterminer la po-
tréfaction, telles que la chaleur, l'air
el I'humidité. (dead. des scivhces, no-
vembre. )

De I'aciion nervense ré-
flexe comme cnuse des ma-
Indies de la peaw, Ding la
shanee de feveier de la Sociéle Har-
veyenne de Lendres. M. Juler a mon-
tre d'abord que e'esl une errcur de
croire, comme on l'a il jusqu'ici,
quune alléralion du sang est le fons
el origo des maladies culanées. 11 [ail
voir pur des cilalions que plusienrs
aulenrs attribuent 4 une influence ner-
veuse beaveoup de maladies culanéns,
zona, érythime, pemphigus, urlicaire,
éléphantiasis des Grees, ale, 11 monire
que nombre de cas se rapporient lris-
clairement & une influence morbide ré-
Nexe sur les fibres nervenses sensi-
lives, transmise & I'axe cérdbro-spinal,
el’ parlaut soit de la peau, soil de Ja
muqueese intestinale. 11 considizre e
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tronble de l'innervation comme devant
précéder nécessairement |'apparition
d une maladie parasitaire. Poar M. Ju-
ler, les formes spécifiques des mala-
dies cutantes sonl produites par I'élé-
ment  morbifique conlenn  dans e
sang, qui agil primitivement sur les
cenlres nerveus, el secondairement par
les merfs périphériques sur la pean.
Toules les maladies de Ja peau ont
leur origine dans un désordre du sys-
teme mervens, et la pluparl peuvent
elre altribuges i une aection nervense
riflexe; c'est ainsi qu'apgissent, poor
produire les maladics culanées, lesal-
ternatives de chaleur el de froid.

M. Juler pense que, apris la dispa-
rition d'une éruplion culande chro-
nique, la muguense intestinale devient
quelquefois le siége d'une affeclion
semblable (quant & ses earaclbres pa-
thologiques) aux éruplions culanées,
affection qui amine expulsion d'un
muews adbérent sous forme de lam-
Leamx, e qui csl di vraisemblable-
ment i la chule rapide de Vépithé=
Jium inlestinal. La maladie de la peau
reparail-elle ? toul rentre dans lordre
du edlé de 1'inlestin,

1l cherche ensuite i démontrer com-
menl des maladies de 1a pean peuvent
ge produire i Ja suite d'une irritation
du tube iniestival transmise anx cen-
lres merveux par les nerfs. Enlin,
dit-ily Virritation des nerfs cenlri-
E'ulul. ne donne pas loujours naissance

une maladie de peav, mais peol pro-
duire d'aulres phénomines nerveoy,
alngi Uirritation d'un nerf dentgire ou
des nerls intestinaux chez les enfants
fait naltre tntdt une affeetion cula-
née, tantdl de la diarehie,

M. Juler altribue influence cura-
Live de [arsenic sur les maladies de
la pean au ponvoir qu'a el agent 'é-
paiser Virrilabilité de systieme ner-
veux. Tant qu'il a b combalire une
condition morbide, ce médicyment a
une aclion enrative of lovique; mals
aussitdl que Vaflection a disparu, oo
dies que Véeonomie esl poar ainsk dire
plus salupée pur le remide que par la
maladie, l'arsenic produil une irrita-
tion semblable & eelle qu'il a fail dis-
paraitre, il fait nallre des manifesta-
lions culanées semblables, el lous les
phénomines nerveux quepent produire
un poisonagissant sur les centres ner-
veux. (Harveian Sveiety of Londen,
in Gas. de Lyon, novembre. )

Etude sur les coxalgies et
leur traitement, Dans un sub-
slantiel mémoire sur les coxalgies

u'il vient de lire a I'Académie de mé-

ecine, M. F.-L. Galllard, chirurgien
de I'kitel Dien de Poitiers, s'esl parti-
eulitrement atlachi au edté pratique de
e dilficile sujet ; poursuivant 'muvee
ile Bonnel, il a montré les résultats et
les vnseignemenis de ga pratique su-
hordonnee aux legons el aux erre-
menls de cel illostre maltre. M. Gail-
lard pose d'abord comme base essen-
tielle des indications la division des
coxalgies en deux grandes familles :
les serofulenses el les rhumaliques.
Entre ces deux espices de coxalgies,
dit-il, il y o un moyen de diapnos-
Lic ; anesthésiez le malade; 8l lacoxal-
grie est de mature rhumatismale el déja
anciemne, elle sera peu, (res-peu mo-
bilisée par '"&ther; vous pouvez alors
opérer le redressement avec séourilé ;
si, a0 eantraire, la coxalgie esi serofn-
lense, vous reconnaltrez, sous la seule
infuence de anesthésique, une mo-
Bilité et ume laxité conaidérables. Qui
n'a élé surpris de extréime mobililé
que présentent apres la mort des arli-
culations que 'on croyail souddées el
ankylosies, w'élant passibles d'aveun
mouvement  L'anesthésie produil uvn
relichement analogue & celui de la
morl jen ce cas U'on a affvire &4 une lo-
meur blanche, il faul élre ris-réserve,
— La famille des coxalgies rhumali-
yues appartient & la mélbode de Don-
nel, el o'esl dans celle-la que M. Gail-
lard V'a parliculitrement mise en vi-
gueor. lla done en recours au redres-
sement immédiat selon les préceples
posés par le malire, maisen y appor-
lant les modifications suivanbes ;
1o gbandon des dlaux dont se servail
Bonnet pour la premiere partie de V'o-
Pération ; 2¢ emploi d'une ceinture de
suspengion tres-ulile Jpour l'anlicu-
tion el Vexamen de Pappareil, poor
delagser les malades par on change=
ment de position el leur Taciliter Jes
dvacugfions naturclles ; a0 envelop-
pement  complet du bassin jusgu'an
nombril, pour donner plus de solidie
i la partie supévieure de Vappareil ;
en meme Iemln précantion de we puint
faire asscoir le malade sur son il jus-
qu’s ce queloal soil bien see el solide,
anlrement 'appareil biillerait horri-
blement au-devant du venire; 4o usage
du plan solide pour élever le bagsin,
digposer e corps en are de cerels i
convexilé supirieurs, el compléler
ainsi le redressement du membre par
une réduclion lents dans beancoup de
cas ; 6o quand le walade commence &
marcher, lui faire suivre, pour guider
ses premiers pas, une rangée de lils,
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ayant pour appui une canne de quaire

pieds de bauieur, se remeltant plu-

sieurs fois le jour sur son lit, gui con-

serve la méme forme et la saillie si

ulile correspondante & la région lom-
ire.

Le résullai final et constant du rai-
tement a é1& Je suivanl: ankylose pé-
néralement complite de 1'ariiculation
coxo-fimorale; flexion tris-ligere de la
cuisse sur Ie bassin, un pew d'ensclle-
ment, legire addoction, amoindrisse-
ment idln membre, quelque racourcis-
sement, claudication plus ou moins
grande, mais les malades se (iennent
debout sur les deux jambes ; fls élaient
impolenis el esiropiés, ils restent sim-
plement boitenx. Llespoir de tels hi-
néfices ne peot laisser le praticien in-
différcol. [dcad. do méd., novembre
1864,)

Sur la vie sans respiration
chez certains enfants nou-
vean-nés, - Les observalions  qui
servent & M. Bardinet de poinl de dé-
part pour son remardquable travail
sonl au nombre de (rois. 11 établit
dans la premiere, qu'un fetos I:I.Fﬁll!é
du sein malernel peul ne pas respirer
du fout, et cependant présenter, 4 Ia
suite de violenceés, des ecchymoses el
des eaillots, comme 8711 edt compléte—
ment véen de la vie cxtra-utérine
Dans la deuxiime, il monlre un en-
fant qui n'a pas respiré non plus, el

i néanmoins, pendant quinm?.wm,

evant de nombreux témoins, a re-
mué ses membres, conlracld ses trails,
poussd unesorte de cri. Dans la troi-
sibme, emfin, il a rapportd Ihistoire
toute récente d'wn enfant qui, apres
avoir @16 inhumé par sa mere sous
une couche de terre de 25 centimitres
d'épaissenr, et ¥y avoir séjourné plos
de &unl.re heures, n'en esl pas moins
reslé vivanl, el a survéen quatre jours
& son exhumation.

Ges faits ont conduit Vauteur aux
conclusions snivantes

1o La vie peul avoir lien sans res-
piration et pendant un temps plos ow
meins long, chez cerlaing enfanls
nouveau-nés. Sa durée, dans une de
mes observalions, a blé de quinze
heures ;

2o Gedle vie parall plus parlicolic-
rement I'apanage des cnfanls  nés
avant lerme ; les Lrois cas dans lesquels
Jo o sl observée appartiennent du
moins i celle calégorie ;

3% L'aclion d'ume fempérature ée-
vie parall en favoriser le développe-
menl, s'il est permiz d'en juger par

les trois cas que je I'|p£urle : lous les
lrois se sonl produils dans le courant
du mois d'aodt ;

4" La vie paralt alors enlrelenne
par la circulation, qui trouve, daus la
persistance du canal arvtéviel et du
tron de Bolal, comme pendant la vie
intra-ulérine, des facilités particu-
libres @

4° Les enfanls chez lesquels elle
exigle peuvent présenter, b la suile de
violenees, des ecchymoses et des cail-
lols semblabiles & ceux qu'on renconire
apris 1'élablissement de la respira-

on ;

G La possibilité des movls appa-
renles ehez les nouveau-nés, si bien
signalee par  les nouveanx aceou-
cheurs, doil toujours &re un objel de
sériense préoccopation ;

7o Un nowveau-né peut resier inhu-
mé pendant plusieurs heures eans suc-
comber ;

80 L'entretien de la vie, dansce
cag, n'esk pas le résullal d'nne respi-
ralion pulmonaire réduile. mais s'exé-
culant suivant son mode normal ; elle
parall lenir & la persistapes momen=
lanée du trowde Dolal ef du canal ar-
féricl. Il o'y a done pas & eonelure,
pour des eas analogues, du nouveau-
né i Padulte. (Acad, de medecine,
novembre 1864.)

De l'immohilisation di-
reele des fragments dans
Ies fractmres compliguées,
Tel est le titre d'un nouvean mémoire
que M. le docteur Dérenger- Féraud
vient do lire & U'Acadimie. Nous en
publions le eourt extrait suivant :

L'immobilité des fragments osseux,
préalablement réunis par une coapla=
lion parfaite, est la condilion qui do-
mine le fraitement des fractures...

Les appareils & fraclures, malgré
leor grande variélé, penvent se ranger
sous denx catégories : 10 moyens agis-
sanl directement ol immédiatement
sur 1'os fracturé; 20 moyens agissant
indirectement et médintement par 1in-
termédiaire des parties molles qui
enfourent toujours les diffirenles por-
tions da squelelle...

Les movens de laseconde ealégorie
sonl bien connus el yulgairement usi-
tés. Les antres, ou moyens d'immobi-
Ha:ljnn direcle, méritent d'élre élu—
diés...

On doit entendre parimmobilisation
dirvecle des fragmends celle opéralion
qui consisle i embrasser ou fraverser
avee un lien soffisamment résistant
les fragments d'un o8 fracturé, afin
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de les teniv en conlael immédisl so-
lide, el de délerminer ou, au moins,
favoriser gelle fixité indispensable a
Iévolution de lear travail de répara—
tion.

Les moyens d'immobilisation di-
reele des fragments dans les fraclures
sonl au nombre de six: 1° Penlace-
ment des denls dans les Traclures des
michoires ; 20 lex griffes de M. Mal-
£aigne pour les fraclures de la rotule;
92 les pointes métalliques ; 40 Ven-
clavement des fragments ; 50 la sulure
osseuse ; 0o la ligature osseuse,

L'enlacement des dents dans les
fractures de la michoire remonte, on
le sait, au temps d'llippocrate, el a
el souvent employé dams I'histeive de
la ehirurgie. Les griffes et les pointes
milalliques sont dues & N, ]Ealgnl-
goe. L'enclavement des fragments,
s0il qu'om le pratique comme le fit
Noux, soil qu'on [sse la morlaise
dont parle Laloy, esl une mélhode de
necessile el toul & fail accidentelle,
Nestent donc ka sulore et 1a ligalure
des fragments, qui présentent un in-
lérét du premier ordre.

. La sulure consiste dans la perfora-
Lion des fragments de 1'os el le pas-
sage b lravers les lrous que 'on vient
de fuire d'un fil organique ou mital-
lique que I'on serre par un newd, Les
aulenrs confomdent souvent celle su-
ture avee Is séton de Phyzick de Siée-
rig, de Sommé, avec la ligalure de
Sicre el Lapnjade, opéralions tris-
diffirentes cependant. Kearny Tod-
gers. a luil avee succks, en 1895, celle
sulure des fragments dans une psen-
darthrose; Valentine Motl, en 1831,
Cheeseman, en 1858, Ionl aussi em-
ployée avee bonheur. M. Flauhert
(de Rouen) ¥ a eu recours desx fois
en 1838, el a oblenu, la premiere fois,
un demi-succes ; la seconde, un sue—
cis remarquable, quoigu'il opéril sur
une fraclure  compliguée  récente,
M. Velpeau, Dicflfenbach en 4848,
M. Laugier en 1855, nous ont denni
des fails de succks par celle mé-
thode.

La ligature osseuse, qui a é18, hien
plus. sonvent que la sotore, confon-
due avee diverses opérations, esi
I'enroulement antour des {ragmenis,
préalablement réunis par la coapla-
tion, d'un 61 organique on miallique
qui les maiplient comme le lien cir-
culaire maintient les bouts d'un béiton
cassé, Gelle opéralion deil nous ve-
nir des Arabes, quoiqu'on ne Lrouve
aucune menlion de son jdée dans
Rhazes, Ali-Abbas el Albucasis. F'en

ai positivement entendu parler par
les chirurgiens musulmans (Ffbibfs]l e
I'Algérie. La seule memtion que I'on
trouve d'elle dans le sicele dernier est
consignée dans le Journal de Aléde-
cite, l‘.'-'hl'r‘ur;:‘g!‘u el Pharmacie, de
1775, Eigc 172, Elle montre que Si-
ere ol Lapujade (de Toulouse] y onl
eu recowrs, De nos jours, M. Long
(de Toulon), M. Malgaigue, M. Pi-
chorel {du Havre), Baudens, I'onl cm-
ployée aves succes, ¢l je rapporle six
obiservations, dont cing onl &1 suivies
de guérison. Demon edlé, af fail des
experiences sur les animaux, el j'ai
réussi denx fois 3 comserver par
eelte opération les fonclions de 1'aile
chez les oiscanx feigogne, godland)...

Les fils métalligues sonl les plos
couvenahbles 4 employer, el les fils de
plomb en particulier sont ceux qui
me paraissent les meilleurs. .. On ne
saurail comparer les fils métalliques
i des eorps dlrangers nuisibles, par
exemple anx balles des fraclures par
arme i few. Sioon Euui les comparer
i quelgue ehose, c'est & Vaction lo-
pigue des tubes i drainage, dont in-
nocuité est suffisamment  démontrée
anjourdhui.

L'étade comparative de la sulurs et
de la lipature m'a montré que a liga-
lure est préférable b la sulure sous
le triple rapport: 1o de la Facilité de
Topération ; 20 de I'agression que su-
bil I'og ; 3o de 1 solidité de la coap-
tation.

Enfin, je me crois antorisé i poser
les conclusions sulvantes

1° L'immobilisation direcle des
Tragmenls, nécessitant Vouverlure du
foyer du iraumalisme, n'esl :Fpllm-
Ble que dans les fractures compliquées
de plaie. 2* Conslituanl une opéralion
plus ou moing compliquée, soivant le
procédé employé, mais tonjours plus
grave que application d'on simple
bandage, elle n'est indigués que lors-
Erm les moyens d'immobilisation in-

irecle sont insulfisants. 5 Ayani éd
appliquée avec smwecks aux fraclures
récenles comme aux fraclures an-
ciennes, efle peul Elre également mise
en envre au moment du premier pan-
gement au plos lard, lant cependant
que le foyer dela fraclure communi-
que avee I'air. 40 Dans les fractures
compliquées de plaie dout les frag-
ments chevauchent el ont de la ten-
danee au  déplacement, malgré les
efforts de coaptation, 1'immobilisation
direcle esl le moyen par excellence
pour ohilenir e ¢al sans raccourcis-
sement. 5° Dans les pscudarthroses
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fraitées par 1a résection, comme dans
la plupart des opérations de résection
de 1a disphyse des os longs, 'immo-
hilisation direcle se présenle comme
le complément utile de la section des
fragments, el augmente considérable-
menl les chanees de  eonsslidation
sans déplacement. G0 L'immobilisa-
lion direcle peul se combiner avee
les opérations sous-périostées, el lear
préter un ngpnl eflicace. (dcad. de
.y Novembre.)

Lithéxdérise, nonvel instra-
ment desting & extraire do la
vensie les sables ol graviers
provenant des pierres hro-

par les instroments 1i-
thoteitenrs, Parlant d'un principe
qu'on navait peint encore utilisé dang
T'art chirurgical, M. Maisonneave a
fait conatruire par nos habiles fabri-
cants. MM, Robert et Collin, un instru-
ment ereux en forme de uundu, el
disposé de manikre & pouvoir péné-
trer dans la vessio,

Sur la concavité du bee de celie
sonde, se trouve une large ouverlure
dams laguelle lea graviers peuavent
facilement g'introduire s dans ce lube
tourne ung vis en lira-bouchon donl
le mouvemenl conlinu entralne tous
les fragments ou graviers placés dans
le bas-fond de la vessie, les broie
comme des grains de café el rejelle
leurs détritus au dehors.

Volei la desceription de cet insiru-
ment : 1

A Extrémite de la vis par laquelle
gengage le détritus,

i_"’II Tuba dans lequel est placée la
vis.
I Délritus sorlant de Tinstrument

apris aveir ¢ entralnd par un mou- ERT
vement de rolation conlinue imprimé e
it o vis. s

E Hélice n'avant pas de cenire i COLLIN.

son exirémité vésicale, pour que de
plus gros fragments 'y engagend.

F Vis ayant son centre dans toule
sa longueur,

G Yolant servanl & imprimer le
mouvementde rolalion continue. (dvad.
des sciences, novembre. )

REYUE DES JOURNAUX.

Fails & 'appai de la teans-  idées de M. Viennols sur le rdle du
misslon de Ia syphilis par lo  sang dans la wansmission vaccino=
sang d'une pustule de vae- mEilil'.iqut, M. Viennois lui-méme
clme. Parmiles faits confirmatifs des  n'en saurait’ désirer un plus complet 3
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car il contient i Ja fois la preuve dela
noculté du sang et la preuve de I'in-
nocuilé de la lymphe vaccinale d'un
syphililigue. Nous ne regretions
qu'une chose, — mais Nous ¢o com-
prenang parfuilement le molil, loul en
diplorant 'eflet, — c'est qu'une ohser-
valion avssi préciense ne soilconverle
d'avcune signalure, et que 1'histoire
contemporaine de la syphilis ait désor-
mais & compler avec l'anonyme de
Bégiers comme avee]'anonyme du Pa-
lalinal,

_Le19 mars 1803, la nommée A, M.,
vinl chez moi avee un enfant 4gé de
dix mois, quiavail élé vaccing depuis
huil jours, pour me prier de vacciner
les enfanls de deux de ses amles qui
venaienl avec elle. Je proctdal immi-
dialement & la petite opération avec
les lpréunuunns que je prends habi-
tuellement, c'est-a-dire en évitant de
faire snigner les pustules, qui, du
resle, élaient bien uhulurpém: ol ne
prisentaient rien d'anomal.

Au moment de recueillir du vaccin
pour faire au second enfanl la dernidre
pigitre, le vaceinifere fit un forl mou -
vement, el la pointe de la lancelle pé-
nélrant plus profondément, une goulle
de sang viot eolorer le virus, qui, i
mon grand regretavjoord hei ful néan-
moing inocult. Vingl-deux jours apris,
eelle femme me porla cel enfant, qui
élail, me dit-elle, convert de houtons.
Or, voicl ce qui existait : toules les
pustules vaccinales 8 dlalenl parfaite=
ment d&rnlnfpées. elles avaienl par-
coury toutes les périodes sans rien of-
frir de pariiculier, 11 n'y avait d'ex-
ceplion 3 faire que pour la dernibee
qui avail £1& falle, et dont fo me rap-
pelais fort bien la position.

Ce bouton présenlait lous los earac-
lires d'un vérilable psendo-chancre.
Il était composé d'une croite parfai—
lement conolde d'ane coulenr sombre

el d'une sorface ires-loisante. Cellg’

erodle oflrait environ 2 centimblres de
dinmitre, et elle éait légerement ul—
cérée awlour,

Adtour de oe psendo-chancre et
dang un rayoen d'environ 4 4|2 cenli-
mitre, il existait des papoles lenlien-
laires, lris-lisses, régulibres, d'un
rouge pile, el en trés-grand nombre.

Dans l'aisselle, du méme cbld, s"ob-
servail une glande emgorgie, du vo-
lume d'une moyenne noiselle, Elle
élait mobile el trés-doulourcuse au
toucher, Quaranle-sing jours aprés, le
pseudo-chanere élait oledré et Erﬁsen-
tail une indaration considérable. Le
corps de l'enfant élait couveri d'one

roséole s}‘ghiliiique el de plaques, aux
parties g mitales, qui ne laigsaient
plus de doute sur la nature de Vinfee-
tiom.

Alin de me rendre bien comple dela
source de celle maladie, je me trans-
portai chex I'enfanl qui m*avail fourni
cé vacein, Il étail fort beau en appa=
remee, el ses  pustules  vaccinales
élaient parfailement guéries. L'inspec-
tion de som corps me laissa voir de
nombreuses taches de gyphilides papu-
leuses; les ganglions earvicaux élaient
fortement engorgés, et il existait quel-
ques boulons aux parties génilales et &
P'anus, d'une n:tureﬂlus que douleuse.

Le pere de cet enfant, que jinlter=
rogeal avee précaution, mapprit qu'é-
tant soldal, il avait eu um chancre
induré pour lequel il avail &8 (raité
irente-cing jours & U'hépital de Tours,
11 étain loin d'8re gobrs; of prosentail
e nombrenses traces de syphilis con-
slitutionnelle, welles que crodtes du cuir
chevelo, engorgement des ganglions
cervicany [IBEIéEriEIII'Er taohes de sy=
philides at plagues & 'anus.

Ja dois dire, en terminant, que 'en-
fant vaccing aves le méme virus el an
méme moment n'a abzolument rien eu,
(Gasette mdd, da Lyon, novembre.)

Uranoplastie par déplace-
ment de In muguense et da
périoste, sunivie de suceés,
dans un eas de perforaiion
néerosigue. Les inconvénicenls at-
lachés & la communication des cavilés
nasale ol buceale varient suivant le
slége el I'tlendue de la perforation,
el 1nalqunl’¢i= aussi, comme le mon—
tre V'expérience, suivant des condilions
propres aux individus, el ui]n'i'l &8l
difficile de spécilier. Clesl ainst que,
landis que cerlaines per=onnes sont
extrémement incommodées  par des
perforations que la faiblesse de leurs
dimensions semblerail devair rendre
pen génantes, on en veoil d'autres
ayant une large communication naso-
bueeale, comme celle gqui résulle de
Pablation du maxillaire supéricur par
exemple, manger el boire sans difli-
cullé, avoir la voix & peine allérée, ele,
Nous avons vu des exemples de ce
genre, de méme que nous en avons vu
aussi oi, & la suile de cette opération
nolamment, 'ouverlure anomale se
rélrécissail graduellement dans des
{-rnpnr:iona considérables, cequi con-
ribug & rendre Pinfirmilé d'aulant
plus facile & supporler. Dans ces sorles
te cas, il n'y a rvien & faire que d'a-
bandonner le malade & une situalion
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fqui w'a rien de bien pénible, et de le
laisser hénéficier des améliorations
que Te lem i)u pourra lui apperter ; dans
daulres, il y a lien de recourir a la
rothise, & 'emploi d'un oblurateur
e fail; dans d'autres enfing, il est
possible de faire mieox, et de procu-
rer uns restanration complila en pra-
tiquant I"autoplastie palaline ou ura-
noplaslie.
selle opéralion, depuis les perfec—
fionnements qui Jui onl &6 apparh’:g
par les chirurgiens contemporains, el
notamment par le professeur Langen-
beck, gagne du crédit tous les jours,
el, les condilions propresden assurer
le succis élant mieux connues, clle est
destinée 4 rendre des services de plus
¢n plus nombreux.

. le docleur Testelin y a en re=-
cours avee suceis dans un cas de per-
foration , suile de coryia uleéreux
qui avail déterming une néerose dans
la pertion palatine du maxillaire su-
péricur gauche. La perte de subslance
psseuse n'avail pas moins de 2 centi-
mitres en lowl sens. On y remédia
d’abord au moyen d’un obluralenr en
caoutchone vuleanisé, puis d'une pikce
en or, Mais trols ans apris, M. Tes=
telin, ayanl ew oceasion, dans Vin-
tervalie, de veir pratiquer P'urapo-
plastie par Langenbeek, et de con-
stater les  résultals obtenus par ce
chirurgien chez un aulre opére, pro-
posa & la famille de celle jeune per—
sonne, alors dgée de quinze ams, de
ienter par ce moyen la cure radicale,
L‘agﬁmiou faite en 4803, par 1o pro-
céde du professear de Berlin, c'est-i-
dire par déplacement de la muguense

alatine el du périoste ( V. Hulletin de
drap., 1. LXI, p. 518), ne réussil
as d"aberd, ear 'ouveriure conserva
o calibre d'unc plome d'oie. Renou-
velée un an apres, elle ful eelle fois
suivie d'un succks complel. Ce specks
néanmoins ne ful pas cblenu d'em-
blée : 1 réunion par premiere inten—
tion ne s'Glanl pas faile dans loute
V'étendue des bords affventés, i1 éait
resté um &lrolt  pertuls par lequel
on pouvail faire pénéirer un stylet
minee de la bouche dams la cavilé
nasale ; la canlérization actuelle ao
moyen d'un pelil cavlire eonstroit
spicialement, amena une cicalvisation
définitive. L'opérée, revue récemment,
présente i peine sur la voile palatine
des traces des opirations qu'elle a
sobies : le ra|':'hé méilian esl seulement
rlus provouee qua Vordinaire, el une
igne blanche siluée de chaque cdlé,
it 2 cenlimbires de la ligpne médiane,

comstilue le scul veslige des incisions
qui ont servi & détacher le périoste.

M. Testelin a apporté, dans co cas,
au precédd de Langenbeck des mo-
difications Eni lui ont pare comman-
dées, modifications d'ailleurs qoi n'en
allerent pas le principe. Ellesont porté
surdeux points : 4o détacher le périosle
en procédant, des deux ediés, de de=
hors en dedans, ce ﬂui a paru plus
facile; 20 an liew de n'emprunicr
quun seul lambean sur la partie de
lavoite palatine o existait 1a solution
de continuilé, en détacher deus, un
de chague cblé de Vouverture, alin
qu'élant plus: Gétroils, ils cussent &
subir un meindre déplacement.

Le distingué chirargien de Lille fail
remarquer, en lecminaunl, que les
suites de l'opération ont ¢lé chague
fois des plus simpleg ; que Popérde o
it & peine simposer queliques priva-
tiona; qu'il y a ¥raiment quelgne ehose
d'admirable dans la facilite - qu'ont
eue & guéric des incisions au  fond
desquelles se trouvaient des os vio-
lemment dépouillés de lear périoste ;
el qu'ainsi se lrouve confirmée la ri-
gle posée par Langenbeck : = Que le
chirurgien peut disséquer le périosie
dans une grande éendue, sans ovm-
prometire intégeité de Ios. (Bullefin
médical du Nord de la France, oclo-
bre 1864.)

Trépanation de 'apophysc
mastoide pour une otorrhée
avee propagation deinflam-
mation anx ecellnles mastol-
dicnmes., On connall la gravite des
inflammations de oreille, gravité
déji considérable par Uintensité des
doulears qui les accompagnent el les
constquences qu'elles peuvent aveir
pour la fonclion audilive, mais qu'ac-
croll encore aux yeux du praticien Ia
possibilité de voir la phlegmasie se
rmpﬂgcr aux parlies profondes de
"appareil, aux cellules masloidiennes,
au lissu - osseux du rocher el jus-
qu'aux méninges céribrales. Auesi,
les moyens Lhérapentiques les plus ac-
Lifs doivenl—ils flre mis en usage sans
refard pour enrayer les progris de
ces affections, el, si V'om 'y parvient
pag, pour privenir les complications
qui viennentd'#re rappelées, en don-
nant de bonme heure issue au pus,
goit par le cathétérisme de la trompe
d"Eustache, soit par la perforation de
Ja membrane du lympan, soil au moyen
de la trépanation de I'apophyse mas-
toide, quand la phlegmasie suppura=
tive 'y est propagie,
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Celle dernibre opéralion a di élre
faile par M. Follin dans le cas sui-
vanl, chex un homme de quarante-
trais ans, déja malade depuis huil mois
quand il fut présenté & ce chirurgien,

Cet homme, sujol & des angines ai—
gugs fréquentes, qui se terminaient le
plus souvent par abeks, avail & pris
Lout &t coup & la suite d'une de ees an-
grines, dans les rnmiersg ours d'avril
1863, d'une Wres-vive douleur dans
Poreille droile. C'élail le début d'une
olile aigné quiamena tris-rapidement
un éeoulement de pus parle conduit
auditif et la surdité, en gaccempa-

nant de douleors excessives, avec

evre inlense, délire, insomnie. Ces
symplinmees persislerent ensuile, mais
avee des rémissions dans les souliran -
ces, jusqu'h I'[".Eriuu oit M, Follin vit
e malade. Dis la lin du premier mois,
il s'élait formé un peu de gonflement
dans la région masteldienne droite,
gonllement doulourenx & la pression,
elqui avait Gni par s'accompagoer
d'une rougenr érythémateuse, 'apris
ces circonstances, un abeis dans les
cellules masloidiennes ayanl & dia-
guostiqué, Vapplication du {répan fut
proposee el acceplée avee empresse-
ment par le palient.

L'opération [ul faile par M. Follin,
lIe 18 novembre 1863, Une incision
eruciale de 5 centimélres environ ayant
élé faite, les lambeaux disséquis ot
rabaltos, 1& périoste incisé el soulevé,
une courenne de (répan ful appliquée
el l'on enleva une rondelle ossense de
7 millimetres de diamilee. 11 sorlil
immédistement des cellules mastoi-
diennes un pus bien 1ié en nrsex no-
table quantité, L'ouverture ful ensuite
agrandie au moyen d'un gratioir co-
nigue, el une boulette de charpie ful
introdaite au fond de la plaie, dont les
bords furenl écarlés pour prévenir
une trop promple cicatrisation,

Les résullats immédiats forent trks-
salisfaisants : dis le lendemain, les
vives douleurs de tile avaienl cessé,
le pus ne sortait plus par Toreille,
I'“coulement de celui contenu dans
les eellules mastotdiennes se fit régn-
lierement au dehiors et l'olorrhiée ne
reparul plos, La plaie devint bientdt
granulease : an bout Jd'un mois toule
suppuration avait cessé, el Pouverture
faile & la rigion mastoidienne @ait
tout & fait cicatrisée. Wi Votorrhée
ul les deuleurs n'ont repare; mais il
eal resté une surdilé presgue mnﬂue.
ui s'explique de resle par les désor-
dres graves dont l'orcille moyenne de-
vail élre le siége avanl I'opération.

Nul doule qu'il n'y edl cu grand
avanlage & pratiquer la m};:nnaliun
Leaveoup plus o1 : le malude y edt
gagné, par une  puérison  plus
promple, de ne pas soullric pendant
plusienrs mois au poinl d°éira &0 proie
a une insomnie presque constante et
de ne pouvoir se liveer & aneun lra-
vail ; il y et peal-dtre gagne de plus
la conservalion de V'oule dans une me-
sure plus salisfaisanle, Clesl awssi
trop tardivement que 'opéralion a en
lieu dang deux autres cas du miéme
genre déjh communiqués antérieare-
ment par M. Follin, ¢t dans lesquels
il existait des fistules dela région mas-
loidienne, lésion qui n'avait pas liew
encore dans eelul qui vient d'dére rap-
porld.

La conclusion pratique & liver de
ces lrois fails, c'est qu'il fant opérer
de bonne heare la Irgpannllnn de 1'a-
pophyse masteide dans les olorrhées
qu s'amumpagnmn e douleurs per=
siglamies ou de tension de la région
mastoidicnne. Celle opération, d'une
extculion facile, est le seul moyen
d’enrayer la maladie, quand elle en
esl arrivée & ce poin, el n'esl en gé-
néral sulvie d'avcun accident. (Bulle-
tin de o Socidtd de chirurgie, L V1,
20 ghrie.)

Aceidents syphilitigues pul-

monaires guéris par Viodare
de potassiom. Les nombrenses el
imporlanies recherches consacrécs,
dans ces derniers lemfs, i lélnde des
manifeslations viscbrales delasyphilis
ook imprimé & ecelle gueslion, jus-
alora si obseure, un progros tel, gu'elle
peut dre pilée comme 4 pew pris
résolue sur le terrain de 'analomie
Fnlhnlnglqne; il m'en est pas tout &
ail de méme du eilé clinique el pra-
tigue, soit qu'il ail élé un pen né=
gligé el sacrific aux priécceupalions
anatomigques, soil que Pétede prealable
de la lésion ait di nécessairement, et
fci plus qu'ailleurs, précider el éclai-
rer la vole des applications ; le temps
est venu 'y entrer cependant, ¢l pour
¥y convier nos lecleurs, nous ne sau-
rions micux faire que d'offrir & lear
médilation le [ait suivanl di a M., le
docleur Aynard :

M*** dgd de vingl-sepl ans, lutatizint
en 1801 a Ia verge d'un chanere qui fut
lent & guérir et s'ncoompagna & P'aine
gauche d'un buben langlemps indolent,
mais qui init par g'ulcérer el ouvril la
sckne a de graves accidents @ vasles
décollements & la région inguinale;
large éruplion pustuleuse aux mem-
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bres inférieurs et au ewir ehevelu, oi
elle a laissé des (races inddélébiles ;
destruction. de la loelle, perle de
substnnee aux amydales, gonfement
el puis suppuration du lestisule droit
avee Bssue d'one masse morbide qui
dat élre enlevée par Iécrasear Ji-
néaire ; enfin dézordres do colé de la
poitrine ¢ loux fréquente, hémoplysie),
tels gqu'une  application de cauleres
sous la glavieule ful proposée par un
midecin, C'esl  dans ces condilions
que M, le docleur Aynard, appels
voir le malade, conslala les phéno-
mines suivanls @ leinle felérigue, mai-
greur extréme, suenrs noclurnes abon-
danles, lliarrfu‘:e, loux  conlinuelle,
hémoplysie ; & la percussion sows la
clavieule droile, résonnance rappelant
celle que donne un vase vide gue I'on
frappe, matilé lres-prononeée de loule
la partie posiéricure el supérieure
du poumon gavche; & Vavscultation,
respiralion Lris-netlement caverneuse
ivdroite, gros riles muquenx & gauche.
A part les sceidents precédemment sis
gnalés, on observe, en oulre, dea pla-
ques squamenses aux mains, inflam-
malion uleéralive de la malrice de

Letrailement institué fut le suivant:
i Vintérieur ; sirop de Cuisinier 485
grammes, iodure de potassiom, 15
grammes ; ane cuillerce par jour de
ot mélange ; régime lonique ;& ex-
Lérieur, lotions sur la plaie des bourses
avee une - déeoction de quinguina,
pansemenl au nitrale d'argent (4 gram-
mes sur A}, el — Un mois apris
{la dose du sivop ayan| &L successi-
vemenl portée jusqo’a sis cuillerées par
jour), la résonnance morbide de l'es=
pace sous-clavicnlaire droit persiste,
ainsi que la respiration cavernense ;
mais i gauche, la respiration est pres-
que normale, el ¢'est a peine 8'il existe
encore un pew de submatilé. — La
plaie des bourses esl cicalrisée, et
lous les aulres accidenls & peu pres
lerminés,

A parlir de ez moment Uiodure de
patassiom & 6&1¢ administré & doses
décroissantes,el le malade a reconguis,
dit Pautenr de V'ohservalion, une su—
perbe santé. — Tont en e félicitant
de oo résullal remarquable, nous me
saurions assez 'engager, pour en con-
sperer la valeur, de le sulvee doms
Vavenir. (Journ. de méd, de Bordeauzx,
novembre 1864.)

plusienrs on E'Ies, un @déme commen-
eanl des pleds,

e ——

VARIETES,

La stance de rentrée de 1o Focullé de médecine ef des antres Facullés de
Montpellier s'est accomplie, celle année, avee un Gelab inusité; elle a é16 em-
Lellie el rehoussée par hommage publiquement rendu & la mémoire de denx
de seq plus illustres fondateurs el représentants @ Barthez et Lapeyronie, fidele-
menl représentés par le bronze, sont venus s'asseoir au seuil de I'antique deole,
dout ils ooty chacun 4 sa mankere, porté si loin I'éelat b le renom, L'inaugu-
ralion de lears slatues a immédialement suivi la séanee de renirde, el cotle
double solennild n'a pas él¢ moins féconde en succhks oratolres qu'en vives
émolions,

Aprizs un diseours forl gedte da M, le vecteur de 1'Académie, M. e profes-
sour Ilouizson a pris la parole, el, en sa qualité de doyen, il a prononeé le
comple rendu annuel dont Vusage, trig-ancien & Montpellier el & Strasbourg,
@ él& si henreusement inaugureé, celte année, i 1'Ecole de l'aris, par M, le
doyen Tardies. Est-il besoin dé dire que M. Bouisson a apporté & I'sccomplis-
sement de sa thche loules les heureuses qualilés qui distinguent les produclions
de I'éminenl professeur ? Les paroles de bicnvenue qu'il aadressées i M. Fons-
sagrives, successeur du regrellé professeur Ribes, ont é1é accueillies par de cha-
leureny applandissements. Puis est venue, apres Ia distribution des prix el des
médailles, la lecture du discours d'apparat confié 4 M. Camboulin, professenr de
la Facullé des leitres, qui a-oblenu également le succks le plus complet et le plus
mérilé, Enfin I'éloge de Barlhez, par M. le professsur Dupré, el celui de La-
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peyronie, par M. Bouisson, onl couronndé cetie solennité qui reslera comme une
des plus brillantes dans les fasles de I'Ecole de Montpellier.

Par décret en date du 10 novembre, onl & nommeés chevaliers de la Légion
d'honneur : MM. Delasalle el Nicolas, chirorgiens de premizre classe de la ma-
rine; Hou, chirurgien de deuxitme classe de la marine.

Dane une deses dernibres séances, 1'Académic royale de Delgique, a nommé :
4° membires honoraires étrangers : MM, Christison (0'Edimbourg) ; Frerichs
(e Breglan, ; Halin (d°Aix-la- Chapelle); Langenbeck (de Berlin) ; Pétrequin
{de Lyon); Purkinje (de Prague); Albers {de Donn); Cap (de Paris); Guépin
(de Nantes) ; Pannizza (de Pavie); Scoulelten (de Melz), — 2o Membres cor-
respondants élrangers : MM, Drierre de Boismonl, Follin, Leroy de Méricourt,
Liebreieh et Marvey (de Paris) ; Marquis (de Lisbonne) ; Ponza (d"Alexandrie),

Les éprenves do conconrs de Vinternat pour les hopitaux de Lyon se sont
lerminées le 26 oclobre derpier. Ont été proclamés internes : MB. Durand,
Grand Clément, Merle, Carrier, Mocquin, Nedet, Renillet, Drivon, Bravals,
Brun, Masson, Morin et Gledou.

Par décret en date de 15 novembre, M. le docteur Béhier a élé nommé pro-
fesseur de palthologie médicale & la Facullé de médecine de Paris, en rempla=
cement de M, Natalis Guillol, appelé & une chaire de clinique médicale.

M. le docleur Vannaque, médecin en chefl des hospices de Compitgne, a &é
nommi chevalier de V'ordrs impérial de la Légion d'honneur.

Par décret en date du 45 novembre, sont nommés membres du Conseil mu-
nicipal les membres du corps médical dont les noms suivent : MM. Ségalas,
officier de la Légion d'honnewr, membre de I"Académie de médecine ; Flon-
rens, grand officier de la Légion d'honneur, membre de 'Académie frangaise,
secrdtaire perpétuel de I'Académie des sciences, professeur au Mustum ; Tar-
dieu, officier de la Légion d"honnenr, doyen de la Facultd de médecine; Dumag,
grand-croix de la Légion d'honneur, stuatewr, membre de 1'"Académie des
sciences ; le baron Michel de Tritaigne, commandeur de la Léglon d'honneur,
maire du XVIIIe arrendissement, ancien médecin principal des armées, doyen
A'hge des maires de Parls,

Par déeret en date du 40 novembre, ont élé nommeés médecins ajdes-majors
de deuxibme clagse les médecing stagiaires dont les noms suivent : MM.1 Chauvel ;
2 Dieu ; 5 Dablon ; 4 Donnezan (Paul) ; 5 Richon ; G Guerder 3 7 Mire ; 8 Mau-
rin ; 9 Michel § 10 Vencélios ; 41 Renaunld ;12 Bowehez ; 15 Paloque ; 14 Lau-
rens ; 46 Néberle 3 46 Donnardot; 17 Singaraud ; 18 Pirolais; 49 Dajas;
20 Moussu ; 21 Beauchamp ; 22 Ulz 3 25 Georgeon ; 24 Péchaud ; 25 Judas ;
26 Pinchard; 27 Foch; 28 Jeunchomme i 29 Gouyneau; 30 d'Hennezel ;
51 Beylot ; 52 Hahmj 35 Danis; 34 Galeain; 35 Meynler; 36 Davezac;
37 Thierry ; 58 de Jollin ; 39 Augarde ; 40 Protain ; 41 Blavot ; 42 Dumont ;
43 Hobert ; &6 Dufour ; 45 Caillard ; 46 Donnezan ; 47 Coqueugniol,
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Par déerel du 20 novembre, onl élé nommés chevaliers de la Légion d'lon-
near : MM, Schulzenberger, médecin aide-major de premiere classe ; Lavat,
médecin aide-major de deuxieme classe; Duverne, vélérinaire en deuxibme.

A Vassaut de Gale-Pah, dans la Nowvelle-Zélande, le chirurgien Mackinnon,
du 57¢ régiment, ne s'¢lant pas borué & aller panser les blessés sous le fen,
mais les ayanl protégds de ga personne en tenant Pennemi & distanee, en ral-
liant les soldats, en faisant le coup de feu, el en tuant de sa main un indigkne
qui élait sur le point de frapper deson tomabawk un soldat blessé, a élé nummé
Compagnon de l'ordre du Bain.

Le concours pour trois places de répétileur & 1'Ecole du service de santé mi-
litaire de Strasbourg, qui s'esl ouvert le 3 novembre dernier, vienl de se ter-
miner.

Ont élé disignis au ministre par les membres do jury :

Anatomie : M. Bouchard, médecin aide-major de premiere classe, surveillant
iV Eeole de Strashourg; trois candidals. Question derite : & Du systéme vei-
neux. Anatomie pénérale, »

Thérapeutique el médecine légale: M. Aron, médecin-major de denxiime
elasse au 00 d'artilleric ; sept candidals. Question écrile: o 49 Indications el
contre-indicalions de la strychnine dans les maladies du systeme nerveux ;
2o rapport médico-1égal sor des extravasations sanguines et des taches ecchy -
moligues, examindes post morfem. »

I'harmacie et mativre médicale : M, I*élissié, pharmacien-major de dewsicme
elasse aux hopitaux de la division d'Alger ; un candidal. Queslion écrite ; « Des
médicaments fournis par la famille des Wgumineuses, »

Trois candidals s"élaient présentés pour l'anatomie, huit pour la thérapeuli-
aque, et un seul pour ka pharmacie,

Un certain nombre d'étudiants de la Facullé de Montpellier élaient allés,
aux mois dejuin et de juillel derniers, porler lears soins dans les commuines
de I'arrondissement de Béziers ol sévissail une épidémie de suelle miliaire el
de pelite vérole.

M. le minisire de Vagricallure, du commerce et des travaux publics a bien
voulu, surla proposilion de M. le préfet de I'Héraull, aceorder une médaille
dargent i M. de Vésine-Larue, el une médaille de bronze & MM. Rivez, Fau-
chard, Bousquet, Barthier el Monissel, qui se sont distingués par lear Lelle
conduite.

M. lerecteur de Académie de Montpellier a élé chargé par le minisire de
l'insiroction publique d'adresser, au nom de Son Excellence, des félicilations
il ces jeunes gens.

Nous avons le regret d'annoncer la mort de M. Launay, chirurgion de la
marine, décédé & Angers ; de M. le docteur Desfriches,'d'Argentan ; de M, le
docteur Fousset, de Ceeuvre (Aisne). Enfin, nous devons une mention toute
spteiale & M. le docteur Reynaud, du Vigan, qui a succombé au débul de la
plus belle carriere aux suites d'une goutle anomale,

Pour les articles non signés, E. DEBOUT.
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THERAPEUTIQUE MEDICALE.

Ohservations i Pappui du irailcment de certnines formes
a'epllepsie par le bromure de polassluim.

Par M. le docleur Roberl Mic DOESELL.

Le docteur Marshall Hall a fait la remarque qu'il o'y a pas de
route royale conduisant & la cure de P'épilepsie, o There is no royal
voud to the cure of epilepsy ; » il va jusqu'a dire que Pidde d'un
reméde pour celte maladie est antiphilosophique. Sans aller aussi
loin, je dirai que, dans mon opinion, peu de personues liront les
ouvrages des derivains les plus distinguds sur celle question sans
se convainere bientdt que des affections trés-diflérentes les unes des
aulres ont élé groupdes et réunies par les auteurs sous le nom d'é-
pilepsic et d'attagues épileptiformes. 5i méme V'on considire les
théories de Fépilepsie, comme on les appelle, qui de temps en temps
ont é1é proposées pour la classe de maladies caractérisdes par une
perte subite de connaissance et par des convulsions, ccla seul suf-
fira pour faire voir 'absurdité de supposer qu'il y ait, suivant l'ex-
pression que nous venons de ciler, une grande route pouvant mener
it la cure d'affections marquées, il est vrai, par ces traits saillants,
mais différant d'ailleurs les unes des autres, L'examen des cas d'é-
pilepsie, dont les observalions ont été publides, si dissemblables
sous le rapport des causes qui les ont produits , 'éude de Pinfinie
variélé des trailements et des guérisons rapporlées par des personnes
dignes de foi comme résultant de médications ayant entre elles pen
de ressemblance dans leur action physiologique, conduisent égale-
ment & celte conviction, quune multitude d'affections ont é1é rap-
prochées sous le nom d’épilepsie, Dans le fait, plus on voit de ce
que nous appelons épilepsie, plus on reste convaineu que chaque
cas de cette affection doit étre étudié en lui-méme, et plus on est
porté & espérer que Pexamen attentif des eas individuels pourra con-
duire & une connaissance plus précise des circonstances qui rendent
tels remédes spéciaux avantageux dans telles formes particuliéres
de la maladie,

5i je me décide & faire aujourd’hui au public cette courte com-
munication, c¢’est dans le bul d’appeler attention des praticiens
sur 'emploi d’un agent, qui, si 'on apporle le discernement néces-
saire dans le choix des cas auxquels il est approprié, sera trouvé,
je puis le dire avec confiance, d'une eflicacité singuliére : je veux
parler du bromure de potassium, Je sais parfaitement qu'un grand

ToME LEVIL 118 Liviaison, H
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nombre de médecing ont déjih reconnu la yaleur de ce médicament.
Jene parle done pas de son emploi comme d’une chose nouvelle.
Sir Ch, Locock, en 1853, a apporté en sa faveur un chaleurenx (6-
moignage; depuis lors, le docteur Brown-Béquard, 'le docteur C.
Dland Radeliffe et d'antres, avee une expérience dc‘]:é;‘mmnp supi-
rieuve i celle dont je puis me flatter, ont ajouté le poids de leurs
dépositions dans le mémae sens. « Je puis témoigner, ditle doctenr
Radelilfe, que ce médicament s'est montré plus ou moins utile dans
des cas ayant les eavacléres les plus dissemblables y sioutile, que le
nom de sir Charles Locock devrait étve gravé dans le souvenir re-
connaissant de tous les dpileplipues, ainsi que des nomhreux pa-
tients affectés d’ane aulre forme de maladie convalsive, 2

Sir Charles Locock, derivant en (1853, s’exprime ainsic ool ya
quatorze mois jo fns consullé pour une jeune dame guiélait alleinte
depuis neul ans d'hystéro-dpilepsie; et ches laquelle on'avait essayd
tong les moyons quo divers médecing, ol moi-méme parmi eux, avaient
puimaginer, mais sans aueune espice de sucets. Lo malade com-
menga i prendre le bromure do potassinm il y a en un an anmois de
mars dovnier, s moment ol venaient de linir ses régles, pendant
lesquelles elle avait: cu deux attagques, Elle en prit dabord dix
graing trois fois par joury penddnl-trols. mois ; puis colle méme
dose ne fut plus donnde que pendant la \quinzaine qui précédait
charue dporque mensiruelle, obenfin pendant les trois ou quatre der-
niers mois Padministration en o éd bornée nux huit jours préed-
dant la menstruation. Le péeullat a été excellent, car pendant toute
ln durde de ce traitement elle n'a pas eu une seule attague. Lenom-
bre des ens oi j'ai expérimenté ee médicament se boine & quatorze
ou quinze; le suceds n'a mangud que dans un seal, el dans e cas
In malade avaitdes allagues non-seulemont pendant les régles, mais
encoie dans leur intervalle s

Jrai entendu dive au docteur Hl'owuvﬁﬂquu'd, qui ai'ré:iumntnum
employd le bromure de  potassium, quiil a de 'eflicacité de et
agent l'opinion la plus hante. Pour ma part, extrémement sceptique
i Pendroit de Putililé d'un grand nombre de médicaments triss=van-
tés, el pen disposé, je dois en convenir, i refrancher de mon scep-
ticisme par la propoviion considérable de gudrisons oblenues dans
les quatorze ou quinze cas mentionnds par siv G, Locock, ce ne fut
qu'avee une foi médicere dans le | suceds que je commencai 4 em-
ployer le bromure de polassium. Je dois confesser aujourd’li que
j'ai trouvé ce médicament, dans un certain nombre de cas, d'une
remarquable efficacité, quoique non aussi puissant a arréler com =
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plétement les attagues quil semble 'aveir été entre les mains de
sir C. Locock.

E, L¥¥%, dgée de vingl-lrois aus, domeslique, eut sa premitre al-
laque dans o matinde du 4 juillet 1861, C’était une jeune fille ro-
buste, fraiche, présentant lous les signes extérieurs d'une forle
sanleé, n’ayant jamais eu de convulsions dans son enfance, el ng con-
naissant dans sa famille personne qui (AL épileptique.

Le jour qui vient d’6tre indiqué, on la trouva dendue dans le
salon, insensible, en preie 4 une atlaque de convulsions, Sa se-
conde altaque survint Je 4 aodt 1861, ls matin, pendant qu'elle
était encore an lit : elle ne poussa pas de cri; un bruil, une sorte
de gargouillement dans la gorge fut le premicr synipldme qui attira
Paltention d"une aulre servante, sa eompagne ; elle eut de violentes
couvulsions, de 'éenmp & la bouche, mais ne se mordil pas la lan-
gue. L'acets dura environ une demi-heure; on eut heancoup de
peine i empécher de tomber de son lit; la perte de connais-
naissanee ¢lail complete; elle demeura dans un dlat dassonpisse-
ment, avee du mal de tile, le reste de la jowrnée. Une dose dhuile
de ricin el de téréhenthine fut administrée & la malade et répétée
tous les trois jours, pendant une guinzaine ; clle ne rendit pas de
vers, ;

Le 27 aoit nouvelle allaque, ainsi que le 19 septembre. On ro-
connul alors que la premiére el la seconde atlagques avaient ew lien
i Vépoque menstruelle 5 que Ja troisitme élail survenue au moment
oil les rigles élnient altendues, mais faisaient défaut; et que la qua-
tritme coincidait. de nouveau avee la présence de Uindisposition
mensuelle. La malade fut mise au bromure de potassium, i la dose
de dix grains, répétde trois fois par jour; le médicament [ut conti-
nud avee persivirance, saul de trés-courles interruptions, jusqu’en
mai 1862, Pendant tout ce temps il ne revint aucune attaque. J'ai
vu ln malade en décembre 4862, et, jusqu'd celle époque, il n'y
avait pas eu de récidive,

Sarah 0¥, jigde de vingl-cing ans, jeune fille petile et délicale,
d'un eint frais, élait fjuiﬁut 1860) sujette i des attaques depuis
(quatre ans, ne survenant pas uniquement & ses dpoques menstruel-
les, mais s¢ montrant, i ces époques, el plus fréquentes et plus in-
tenses. Le 9 juillet, elle eut denx atlaques, de Pune destuelles je
fus témoin, m'élant trouvd & ce moment dans la maison pour voir
un enfant, Je la vis de nouveau le 10 juillel, depuis le commence-
ment jusqu'i la fin d'une atlaque qui dura six minutes et qui fut
regardin comme légive, Le 135, assistai encore & une autre altaque,
plus violente, el qui dura onze minutes. Les allaques élaient posi-
tivement de nature épileptique, & en juger du moins par la perte
complite de connaissanee el les convulsions : il 'y avail pas de eri
au début, mais une inspiration profonde soudaine; pas de morsure
de 1a langue, mais la salivabon éeumense, 11 n'existait pas de
symplomes avant-coureurs dont la malade el conscience; mais
outre qu'elle savait parfailement que ses atlagques s'aggravaien gux
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époques menstruelles, ses parenls reconnaissaient, an changement
tle son caractére qui devenail triste el irvitable, & la colovation plus
foncée de ses paupieres, & une odenr particulicre qu’exhalaient sa
peaw et ses exerélions, que les atlagues élaient imminenles et
Fempéchaient alors de sortiv. L'odeur signalde avait, en effet, quel-
que chose de tout & fait particulier : quand on touchait sa peau,
comme par exemSIe pour titer le pouls, la main sentait comme si
P'on avait manié du cuivre, ou mieux Podeur ressemblait sensible-
ment i celle qui s'exhale quand on sublime de Parsenie. Les rigles,
chez celte malade, duraient cing ou six jours et revenaient tros-ré-
gulierement fous les quinze ou seize jours, en comptant du dernier
Jour d'une épogque au premier de Pépoque suivante; asser souvent
une période inter-menstruelle s'éeoulait en entier sans qu'il y eit
aucune attaque. Mais presque tonjours il en survenail une le pre-
mier ou le seeond jour des rigles, deux ou trois le lendemain, et le
Jour suivant eing, seplet méme jusqu'a douze ; elles allaient ensuite
diminuant de nombre et d'intensité, et disparaissaient le dernier
jour ou le jour d'apris. Elle ne eroyait pas que, les trois dernigres
anndes, lu menstruation se it jamais passde sans s"accompagner
d'attaques. J'ai vu celte malade ‘avoir une série de huit atlagues
dans le cours d'une nuit, n’étant pas sépardes les unes des autres
par un intervalle de plus d'une heare. A la suité d’une semhlable répé-
tition du mal, la prononciation des mots éfait powrainsi dive épaisse
el presque inarticulde, el il y avail des secousses chordiques des
membres el des museles du con ; mais dans les intervalles intelli=
gence n'élait que pen ou point alfectée, et dans ln conversation il
ne m'élait pas possible de déecouvrir la moindre altération sérieuse
de la mémoire.

Pendant quelque temps la malade fut traitde par la térébenthine,
dans 'espoir d’amener peut-étre Pexpulsion de parasites intestinanx,
Sous Pinfluence de ce traitement, il parut se produire un peu d’a-
mélioration, mais aucun entozoaire ne fut rendu.

Le 4 seplembre 1860, la malade fut mise b I'usage de huile de
foie de morue et du hromure de potassium, dont elle prit 50 cenli-
grammes trois fois par jour. Les rbgles vinvent le 22 el durirent
Jusqu'au 27 : pendant leur durée, elle eut une seule attaque, le
troisitme jour. Elle en cul une autre, léghre, dans Pintervalle de
cedte époque i la suivante, le 5 octobre.

Le 15 octobre, retour des rigles jusqu’au 24 ; une attaque le 15
et une le 20, ¢’est-i-dire deux attaques pendant la durée de cette
menstruation. Le 25 octobre je doublai la dose de bromure, en
faisant toujours continuer I"huile de foie de morue ; je recomman-
dai en méme temps plus d’exercice et une alimentalion aussi sub-
stantielle que possible,

Le bromurede potassium fut continué a eette dose de vingt grains
trois fois par jour, pendant quatre mois. Ce temps expiré, comme
il n'y avait eu aucun retour de la maladie, le traitement fut aban-
donné et je cessai.de voir la malade. Je 'ai revue en juin dernier.
A mon grand étonnement, je la vetrouvai maride et enceinte. Elle
m'assura que, jusqu'al’époque de sa grossesse, elle n’avait pas end’at-
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taques. En mai elle en avait eu plusicurs petites, dont elle attribuait
la cause & des contraviétés, Depuis elle est acconchée et, quoigque le
travail ait ¢été assex long, elle n’a pas en de convulsions.

La malade dont il est question dans le eas suivanl, est encore en
traitement, e, quoique la gudrison n'ait pas éé oblenue, les résul-
tals néanmoins déposent fortement en faveur de Uinfluence avanta-
geuse qu'exerce le bromure de polassium, encore bien que ce mé-
dicament ail é1¢ impuissant & arréler complétement les altaques.

En décembre 1862, je fus consulté pour une dame dgde de trente-
deux ang, qui élait épileplique depuis sa premidre menstruation,
seize ans auparavant. Quoique non absolument limilées aux jours
de ses indigposilions cataméniales, les altaques, chex cetle malade,
ont lieu généralement an commencement et & la fin de ce temps.
Les él]ur'uns mensiruelles revenaient avee régnlarité environ tous
les seize jours el duraient d’ordinaire cing jours. Il y avait géné-
ralement douze ou quatorze attaques par mois, dont le plus grand
nombre au commencement et pendant la durée des régles. D'apres
un relevé qui a été fait, elles ont lieu de la maniére suivante :

1862 . 1862
Octohre g ; altague. Nu\'-smiu:;- 1 attaque,
8 2 —  Apparition des 19 Apparition des regles,
risgles, 1 attaque (lépire),
9 1 allague. %4 1 -
0 1 — % 2 -
M1 41 — 2% 9 —
18 1 = 281 -
15 1 — Décemb. ©  Apparition des rigles.
30 Apparition des rogles. 1 attaque.
5 1 attaque. 0 2 —
Novemb, 2 1 =— 13 —
31 = 12. &  —
2 = 15 1 —
1 = 141 —

Cest pendant la série d’atlaques qui commenca le 9 décembre
1862, que j’eus occasion de voirla malade pour la premiére fois; jela
vis dans une attaque : elle n’eut pas le eri initial, mais il y eut une
respivation profonde, que I'on entendit parfaitement de la pikee voi-
sine oit je me trouvais. L'attaque dura quatre minutes : la perte de
connaissance élait complite ; les convulsions peu intenses, et oceu-
pant principalement le edté gauche ; il n'y eut pas d’éeume, pas de
morsure de la langue; elle resta appesantie et hébétée pendant plus
d’une heure & la suite de cette attague, qui, me dit-on, avait élé 1é-
gire, comparativement aux autres, Dans toutes celles énumérdes
ci-dessus, elle avail complétement perdn connaissance, i Vexcep=
tion d'une seule, celle du 419 novembre.

Entre autres renseignements que je demandai sur cette malade,
je m’enquis si, entre les médicaments dont elle avait usage, il s'en
dlait trouvé quelgqu’un qui edl parn rendre des services réels, ajou-
lant que je pensais en connaitre un qui probablement serail utile,
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On me dit que, parmi un grand nombre de remixdes qui avaient été
cssayds, un senl avait semblé avoir de PVinfluence : «h ce point, ajou-
tait ln mizre, que jai cru quelque {femps la maladie goérie, grice a
une prescription faite par sir Gharles Locock il y a trois ans, Cest
le seul remide qui ait paru étre utile; il arréta los attaques pendant
pris de quatre mois. »
Je demandai it voir lordonnance, et je reconnus qu'il s'agissait

du bromure de polassium, i la dose de dix grains, trois fois par
our.
! Le 18 décembre 41862, je preserivis une solution de 1 once
(28 mammes 1[2 environ) dans 3 onces (i pew prés 85 grammes)
dean distillée, & prendre i la dose de 60 minims ('), répétée trois
fois par jmlr; une cuillerée & thé d'huile de foie de morue, dgale-
menl trois fois par jour; une alimentation substanticlle; et enfin
Pexercice en plein air, autant que possible, sans aller jusqu’a la fa-
tigue.

g1|.fu|i-::i quel a été état de la malade pendant 'annde 1863 :

Janvier. Pas d'atlaque. Juillet. 2 aftaques.

Février. 8 allaques, 2 pendant les  Aoit., 3 — 1 pendant les
rigles, risgles,

Mars, 3 allaiques. Seplam. 5 altaques.

Aviil. 2 — Oclob, & — 1 pendant les

Mai. I rigles.

Juin, 4 — 1 pendant les  Nov. Pas d'atlague,
risples.

Dans ancune de ces altaques, la malade n’a perdu connaissanee;
elles se trouvirent réduites i des accds de petit mal, ef du éaractire
le plus passager. En juin favais augmenté la quantité du bromure,
le faisant prendre 4 la dose de quarante grains, trois fois par jour,
mais sans réussir loulelois & enrayer complétement la maladie.

Il y a un an, cetle” malade présentail des signes non doutenx
daffaiblissement intellectuel : toute réflexion, toute concentralion
des idées lui élail impossible; elle ne Jmmfaii. parvenir & moddrer
Pirritabililé de son caraclére, tout en s'en rendant comple; et quoi-
que je me fusse assuré que sa mémoire dlait honne, clllc me disait
cependant qu’elle ne trouvait aueun godl @ la lecture, méme de
nouvelles ot de romans, parce que d'un jour & Pautre elle perdait
le souvenir dn nom des personnages el ne pouvait 'y reconnailre,
Il n'en est plus ainsi actuellement 1 il s’est produit une remarquable
amélioration dans I'élat des facullés intellectuelles,

Ces eas, et d’autres semblables, donnent lien de penser que nous
possédons dans le bromure de potassinm un médicnment d'une grande
efficacité dans les affections épileptiformes, lorsqu'elles sont sous
la dépendanee d'un trouble ayant son siége dans le systéme uldrin,
Mais en engageant mes conlréres & y recourir dans ces eonditions,
je dois dire qu’on ne saurail s'atlendre & le trouver constamment

(%) D'apris Neligan, le minim = 0.03915 de noire millilitre.
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efficace dons lous les cag, méme d'épilepsic dviderment lide & un
dévangement de la fonetion menstruelle. Je Pai administed, de Maven
de mon collégue le doetenr Banon, & une jeone femme, détenue de
la prison de Mountjoy, qui avait eu des convulsions puerpérales it
son premier accouchement, el qui depuis élait épileptique, avee
celle eivconslance, en appavence favorible, que ses allagues avaient
liew, pour o plupart dutemps, a Tépogque des régles. Or, ehez eetle
malade, quoique jattendisse beancoup de Veffet du médicament, je
ilois dire que son emploi n'a amené auenn résultal avantageux,
bhien qu'il ait ¢té administrd avee persévirance et & haute dose,

A Pdgard ‘de la dose, d'apriss une expévience qui ne laisse pas
que d'&tre considérable, je ' suis en mesare e dire que le bromure
do potisgium peut étee donné, avee une eitiere confiance et une si-
rvelé complete, 'en heaucoup plus grande quantité quton ne le pres-
eril dordinaire, Vai Taif prendre frente ou quarante grains, el
méme davantage, trois fois par jour, pendant des mois, sans ohser-
ver aueun manvais effel ; et une chose dont j'ai lien d'¢lre corlain,
e'esl que sotvent iine dose de dix grains, wépétde trois fuis dans la
journde, est trop faible pour amener des résullats favorables.

Bien que les témoignages de plusicurs praticiens signalent les cas
dépilepsie, avee troubles des fotictions utérines, comme ceux dans
lesquels le bromure de polassium est fe plus particulibrement sus-
ceptible’ de se montrer avintageux, il en est d'autres cependant ol
son ulilité ne sanrait &tre révoquée en doute.

Un jeune homme, dgé de dix-huit ans, ful admis & linfirmerie
de la maison de détention de Mountjoy, le 12 avril 1863, Les ren-
seignements porlaicnt que le jenne malade élait épileptique et avait
trois ou quatre allaques par jour. Je n’ai jamais en moi-méme oe-
casion de le voir dans un acets ; mais un jour, au moment de ma
visile, je le tronvai dang un élat d’hébétude, de stupeur, avee nne
parele lente et embarrassée. Jo fus frappé de lodenr particuliere qui
s’exhalail de sa pean ; ¢’était le méme mélange dodenr dail el de laiton
nolé dans 'observation préeédente; ef javoue que ee ful cette cir-
conslanee, hien que ee Mt la seule semblable entre les deux eas,
qui me suggéra Pidée dadministrer le bromure de polassinm. Je
commengni par des doses de dix grains, lrois fois par jour, et je
les portai suceessivemen! & quinze an bout de huif jours, et i vingt
huit jours aprés, Ce jeune homme se rétablit complétement, el en
conséquence il ne ful pas désigné pour &re placé, comme il est
d'usage, dens établissement desliné aux i}llilclrliqnes confirmds :
cependant, quant & moi, ne Vayant jamais vu dans une attaque,
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javoue que j'inclinais i douter de la justesse de mon diagnostic et
i eroire & une affection simulée. Mais mon ami, le doeteur Mayne,
m'accompagnant un jour dans ma visite i Uinfirmerie de la prison,
reconnut ce jenne homme comme ayant é1é antérieurement dans
son service dans une des workhouses de Dublin. D’apris son assu-

“rance, je dus renoncer i 'opinion que je m'élais faite i Pégard de

ce malade, et je crois qu’il y a lieu de ranger ce cas parmi ceux qui
onk été avantageusement modifiés par la médication dont je m’ue-
cupe ici.

Je ne prélends pas dire que 'odeur particuliere observée chez ce
jeune homme puisse étre, quand elle se rencontre, une indication
suffisante pour autoriser i prédive le sueciés du traitement par le
bromure de potassinm, gquoique celte circonstance mérite peat- élre
quelque attention, Une odeur fétide spéciale, provenant de la peau
ou des excrétions, est une chose eommune chez les épileptiques,
comme sympldme avant-courcur ow concomitant d’une série d’ac-
cits, On pent présager une attaque par Podeur de la suppuration d’un
exutoire ou d’une bralure ; mais "odenr dont je parle me parait étre
quelque chose de sui generis, el qui, comme je I'ai dit plus haut, ne
peut mieux se comparer qu'i celle de 'arsenic sublimé,

Dans les cas ot les attaques épileptiformes sont sous la dépen-
dance d'excés véndriens chez les hommes, je erois qu’il ya lien de
compler également sur V'action du bromure de potassium; mais
comme mes observations i ce sujet sont encore incomplétes, clest
un point que je dois réserver pour une communication ultérieure.

e b i ————

THERAPEUTIQUE CHIRURGICALE.

e In coxnlgie et de son irailcment chex les enfanis.

Par M. I, Guensaxe, chirurgion honoraire des hdpilauz,

La coxalgie est une maladie inflammatoire ou sub-inflammatoire
de I'arliculation coxo-fémorale, caractérisée, au début, parde la
claudication, par de la douleur, qu'on ne provoque quelquefois que
par des mouvements de rotation ou de pression de la téte du fémur
dans la cavité cotyloide, ou hien par de la géne plutdt que de la dou-
leur, sans élévation sensible de la température vers le point malade.

On a souvent appelé la coxalgie luxalion spontanée, luxation pa-
thologique, coxarthrocace, ete. Quel que soit le nom qu'on lui
donne, il est certain pour nous que la coxalgie a de nombreux points
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de contaet avee la plupart des maladies articulaires de nature scro-
fuleuse. Les altérations pathologiques sont aussi variables que
complexes.

On n'a pas souvent V'oceasion d’examiner analomiquement des
coxalgies au début, Dans le seul cas oit j'ai pu faire cette étude, sur
un sujel qui avait succombé & une affection intercurrente, jai con-
stalé une injection lémire de Ja synoviale articulaire. Dois-je con-
clure de la quiil existe tonjours une inflammation peu intense de
la synoviale au début de la coxalgie ? Ce seul fail personnel ne m'au-
torise pas i alfirmer, et je suis méme porté i croire que, dans cer-
tains eas, il pourrait bien o’y avoir, dis le principe, quune simple
congestion des parties libreuses péri-articulaires. Mais & mesure
que Varthropathie fail des progris, Uinflammation se caractérise
davantage, el I'on constate quelquefois une synovite purulente.
Alors les désordres s'élendent progressivement, la eavilé articulaire
se remplit de pus, les enveloppes fibreuses distendues se ramollis-
sent el laissent la colleetion purulente faire saillie pour s'ouvrir au
dehors. Lorsque les moyens d'union ont cédé i la pression excen-
trique par le mécanisme que nous venons d'indiquer, la 1éte du fé-
mur, usée, caride, tend i sortir de la cavitd colyloide, Telle est par-
fois I'origine des Juxations spontandes,

Conséeulivement aux progrés de la maladie, les denx surfaces ar-
ticulaives se trouvent altérées dans une étendue plus on moins con-
sidérable. La cavitd cotyloide surtout est agrandie par I'altération
du cartilage et la destruetion de la subslance osscuse elle-miéme;
souvent les rebords de celle cavité sont refoulés, deulds en dehors,
et laissent ainsi les surfaces osseuses perdre leurs rapports, el se pro-
duire les luxations dites spontanées; le ligament rond se ramollit,
s'allonge et se détruit, Je n'ai jamais vu ces luxations spontandes
se faire autour de surfaces articulaires non altérées, mais toujours,
d'une manitre lenle et graduelle, consécutivement & la destruction
des surfaces osseuses. Les luxations sont le plus souvent incom-
plistes.

Cependant les luxations complites peuvent s’ohserver, el dans ces
cas, la eavité cotyloide est eflacée soil par des végétations morbides
qui comblent sa profondeur, soit par la disparition de ses hords,
qui la transforment en une surface & peine exeavée. Sur le point de
Vos iliagque o1 repose la téle du fémur déplacé, on voit une nouvelle
cavité assez mal conformée, qui géne beaucoup les mouvements du
membre dans ceite nouvelle position,

Bien qu'on ait observé des coxalgies chez de petits enfants de six
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i huit mois, il n'en esl pas moins vrai que c'est cutre quatre el
quinze ans qu'on voit le plus souvent débuter eetle maladie. 'assé
quinze ans, on n'ohserve, en général, que des réeidives de coxalgies
temporairement améliordes. Aussi les maludes qui paraissent le
micux rétablis ne doivent pas oublier que le mauvais choix d'une
profession qui les force & se tenir beaucoup sur les jambes et une
hiygiene défectueuse peavent provoquer une rechnte,

La constitution exerce bien ecertainement une influence de pre-
micr ordre sur la manifestation de la coxalgie ; ¢est, en géndral,
chez des individus lymphatiques et serofuleux qu'elle se développe.
Pour apprécier la valear étiologique de la revofule, il faut bien étre
persundé quiun enfant pent dtre lymphatique sans présenter de
ganglions engorgds ou des ophthalmics de cause inferne.

Bien que cetle maladie soil constitutionnelle, nous tronvons quel-
quelois des canses déterminantes, Ainsi les mastvaises condilions
hygiéniques, les rhumatismes, piis les eanses traumatiques négli-
gédes pourront amener la coxalgie chez bien des individus, qui, en
dehors de ces circonstances fichenses, anraient sans doule dchappd
i ses alleintes. 1l exisle méme des coxalgies lrawmaliques propie-
ment dites, el ces dernibres n'ont pas, i beancoup prés, la méme
gravilé que les coxalgies spontandes.

Les symplomes de la coxalgie varient suivant les cas. Je n’insis-
Lerai pas sur les détails que I'on trouvera consignés dans les livees
elassiques. Qu'il me suffise de dire que le plus souvent le début
de celte maladie est lent et insidienx.

On doit considérer ses manifestations morbides dans trois périodes
bien différentes : la premidre, qui correspond au premier degré des
altérations pathologiques rhumatismale, traumatique ou serofulense,
est caractérisée par une claudication peu pronoucde, une douleur pen
vive, uneapparence trompeuse d'allongement oude raccourcissement
du membre, délerminde par la contraclion musculaire oceasionnde
instinetivement elle-méme par la douleur; de la géne dans un on
plusieurs mouvements de Particulation coxo-fémorale. En général,
le bassin est dévié, le edté correspondant i Uarticulation malade est
ahaissé ou relevd, ce qui occasionne P'allongement ou le raceour-
cissement du membre ; il présente, du coté du dos, une sorte en-
sellure que on pent considérer comme earaeléristique. Cependant
les malades marchent encove el se livrent anx ocenpations ordinaires
de leur dge.

8i la maladie n’est pas arrétée par une modification naturelle de
I'dlat géndral du sujet sous 'influence d'une médication convena-

page 490 sur 576


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1864x67&p=490

@BITH

— M —

Ble, elle passe hientdt & la denxidme période, Alors les symptémes
précédents s’agrravent ; le malade cesse de courir, puis refuse obsti-
nément de marcher, pour éviter les donlenrs intolérables que prove-
quent. les mouvements. Il prend dans le Tit une atlitude spéciale, et
’on voit se former autour de 'articulation des collections purnlentes
qui sont trés-longues i se résorber on & souvrir an dehors,

Lorsque ees abeds se font jour & Pextéricur, ils constituent des
fistules intarissables qui commencent la troisitme péviode de la
coxalgie. Les surfaces articulaives détruites par la suppuration: sont
le siége des déplacements que nous avens indiqués, Celle suppura-
tion, souvent tris-abondante, dpuise les malades, qui tombent dans
le marasme et souvent meurent apris un temps variable. A autop-
gie, nous avons quelquefois constaté In perforation de la cavitd arti-
culaire et la téle du fémur faisant saillie dans le hassin,

(uelquefois, an lien d’abeis qui viennent s'onveir autour de ar-
ticulation, ce sont des fongosités qui comblent ln cavild eotyloide,
chassent la téle fémorale et viennent pecforer la pean comme un
véritable abeks.

On pent voir des malades survivre aux ravages de la {roisiéme
période, mais ce n'est qu'apres avoir gardé longlemps des trajets
fistuleux qu’ils échappent it la terminaison fatale 3 encore cete gué-
rison n'est-clle jamais bien consolidée; ils restent infirmes et sont
exposés aux récidives. Nous avons vu quelquefois, mais varcment,
des exemples de gudrison de ce troisibme degrd.

En général, la marche de la coxalgie est trés-lente, la maladie
dure des années ; le plus souvent, la guérison ne s’établit que vers
Vige de seize & dix-sept ans,

On est quelquelois surpris du peu d’influence que la coxalgie
exerce sur I'élat général de ceux qui en sont atteints. Durant la pre-
mitre el la denxitme périodes de la maladie, les malades peuvent
conserver foules les apparences d'une santé parfaite,

Laterminaison de la coxalgie dépend de la eause qui 'a produile,
el de la période oii elle est arrivée. La premiére période peut se ter-
miner sans difformité, tandis que la denxitme pérviode laisse tou-
jours une certaine roideur dans Farticulation, ou méme Iankylose,
Ces malndes, quoique hoiteux, sont cependant, aprés beaucoup de
temps, tris-solides sur leurs jambes, et peuvent se liveer & des tra-
vaux asser rides sans se fatiguer.

On ne guérit jamais de la troisitme période qu'avee des diffor-
milés considérables. Le plus souvent, une longue suppuration en-
traine une terminaison funeste,
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Auw point de vue du diagnostie différentiel, nous signalerons prin-
cipalement les doulewrs rhumalismales, comme pouvant simuler
le début de la coxalgie ; mais Iapparition subile de ces douleurs,
survenant sous Pinfluence du froid ou de humidité, suffira pour
faire reconnailre leur nature,

Les abeis de la fosse iliaque, certaines rétractions musculaires,
pourraient quelquefois induire en erveur, si I'on n’avait pas le soin
de s'entourer de toutes les précautions nécessaires & une bonne in-
vesligation, .

La luxation congénilale, avec raccourcissement réel, simule tout
i fait la coxalgie, surtout lorsqu’il existe des douleurs rhumatismales
ou névralgiques antour de I'articulation. Dans ce eas, il faudra tenir
compte des antéeddents, s'assurer si le malade a toujours hoitd, dans
uelles circonstances les douleurs se sont manifestées, ele.

On évilera la confusion avee la coxalgie nerveuse ou hystérique,
décrite par M. Robert. Celle derpiére maladie se renconirera chez
des jeunes filles trés-excitables ; elle coincidera, en géndral, avec
d'aulres phénoménes nerveux, el s'améliorera rapidement par les
préparations ferrugineuses et loniques.

C’est surlout dans le pronostic qu’il fant tenir compte de la cause,
On sail que la scrofule joue le principal rdle dans la manifestation
de la coxalgie non traumatique. Or, comme la scrofule na qu'un
temps pour sévir chez les jeunes malades, il faut chercher & porter
son pronestic d’aprés I'évolution apparente de la diathdse scrofu-
leuse.

Quelquefois, disait notre prédécesseur, M. Baffos, la scrofule as-
souvit sa rage sur une seule articulation ; I'élat géndral devient
excellent, et le malade, bien portant d'ailleurs, peut n’avoir que sa
coxalgie, Dans ce eas, 'ige aidant, une guérison durable peut éire
oblenue. Je dis une guérison durable, et non compléte, parce que
les individus qui parviennent, au bout de plusieurs anndes, i se
servir du membre malade, sont toujours plus ou moins diflormes,
cl ne sont jamais que des infirmes gudéris, Cependant, ces malades
sont contents de leur position, el s'estiment heurenx d'avoir retrouvé
la santé aprés huit, dix ans de souffrance el de soins continus,

Il est inutile de dire que le pronostic de la coxalgie emprunte un
nouvean degrd de gravité i chacune des trois périodes oit on Poh-
serve, Si la premiire et la deuxitme pérviode laissent, en géndral,
un bon espoir, la troisizme est le plus souvent désolante; cepen-
dant, il ne faut pas oublier que les coxalgies, méme les plus graves,
guérissent, surtout si elles sout de nature rhumatismale,
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Ajontons encore une fois que les coxalgies traumatiques sont
moins graves que les coxalgics spontandes on lides ila constitution,
Je pourrais citer plusieurs cas de coxalgies conséentives i des vio-
lences extérieures, dont laterminaison heureuse a ¢0é oblenue apriss
un traitement de sept & huit mois senlement. Dans le courant de
Fannde 1859, M. Roger nous a adressé une jeune malade qui avait
fait une chute d’un arbre sur la hanche ; il s’ensuivit une coxalgic
non douteuse, que nous avons vue guérir dans 'espace de huit
mois par le repos.

Comme la plupart des affections chroniques, la coxalgie emprunte
ses ressources thérapeutiques i des moyens locaux et i des moyens
géndranx, qui agissent d'autant plus efficacement qu'ils sont em-
ployés au début, Enumérons d’abord les moyens locaux qui sont
plus particulierement du ressort de la chirurgie ; nous indiquerons
ensuite les moyens géndraux.

Le traitement local varie avec chacune des trois périedes de la
maladie, Lorsque le systéme de Broussais élail en vigueur, on ap-
pliquait souvent des sangsues au début de la coxalgie. J'ai moi-
méme oblenn quelquefois, par ce moyen, un soulagement momen-
tand dans des cas de coxalgie aigué, avee des donleurs trés-vives
nutour de Farticulation. Depuis quelques anndes, nous avons pres-
que complétement renoneé & ces émissions sanguines, qui aflai-
blissent les malades sans donner des résultats suffisamment dura-
bles. Ce n'est done que dans les cas exceptionnels, lorsqu'il existe
un élat aigu trés-intense, que nous avons quelquelois recours aux
venlouses scarifides, encore faut-il que I'état du malade nous y in-
vite pour ainsi dire,

Aprés les émissions sanguines, on a beaucoup vanté les résolu-
ifs, tels que les onctions avee la pommade mercurielle belladonée,
la pommade iodurée, elc. Nous employons encore volontiers ces
moyens, el nous prescrivons concurremment avec ces onctions des
cataplasmes et des douches de vapeur autour de larticulation.
Nous pouvons affirmer que nous avons obtenu souvent de bons ef-
fets de cette combinaison.

Les révulsifs ont cu aussi leur vogue. Nous divons des vésica-
toires volants ce que nous avons déji dit des saignées : ils améliorent
momentanément ; mais on a remarqué que les vésicaloires s'en-
flamment facilement, et déterminent quelquefois de vives doulenrs.
A cause de ces inconvénients, mon pére leur préférait des cantives
volants appliqués successivement. I’apris les résullats de sa prati-
que, j'ai depuis employé ce genre de révulsils avec beaucoup de
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perséviérance. Quil me sullise de dire que jai fail appliquer jusqu’
quarante canléres volants autour de lo méme avticulation. Ces exu-
toires, de 'étendue d'une pitee de vingt centimes, sonl enlrelenus,
pendant un temps vaviable, avee le sparadrap et Vonguent de la
miie, J'ai oblenn ainsi un soulagement plus durable qu'avec les
moyens déji signalds, ol je puis méme dire que, dans quelques
cas, la gudrison a éld observée.

Cependant nous devons avouer qu'h cdlé de ces rares succis, nous
pourrions ciler un nombre effrayant de cas ot nous avons eompld-
tement échoud. Malgré U'inconstance des résuliats obtenus par les
cauliéres, je ne crois pas encore devoir renoncer {t leur nsage. Je
suis convainen que dans cerlaines formes de coxalgic, ils peuvent
rendre quelques serviees. Ce n'est pas la manilre de voir de tous
les chirurgiens — et de M. Bouvier en particulier— qui, aprés avoir
fait longlemps usage des cauléres volants, renoncent & les em-
ployer, persuadés qu'ils sont que ces suppurations continues épui-
sent les malades, el qu'en délimtive Uellicacité de ces eauléres esl
trop problématigne pour contre-halancer lenrs inconvénients, Bon-
nel, de Lyon, préconise 'immobilisalion comme moyen curatif,
sans abandonner tout i fait les cantires,

On avait reconnu depuis longlemps les bons eflets de Pimmobi-
lisation dans les maladies articulaires ; mais ¢’est an chirurgien de
Lyon que revient Phonneur d'en avoir fait une applicalion mdiho-
dique an traitement de la coxalgie. L'immobilisation est le véri-
table moyen de s'opposer & la contraction musculaive qui, par son
action, est la cause de tous les désordres secondaives de celle aflec-
tion ; aussi ce moyen doit étre employd au début de la maladie,
avant méme gu'une légtre déviation du bassin se manifeste.

Déjii, M. Martin avail construit dans ce but un appareil quitenait le
membre davns une demi-flexion ; celle allitude avail des avanlages
el nous a donné des sucees, mais elle avait aussi 'inconvénient de
tenir Particulation fléchie, el la cuisse devenaitl trés-difficile & élen-
dre, Bonnet a pensé qu’il était préférable de maintenir le membre
dans Pattitude de 'extension. Pour remplir celle indication, il em-
ploya d’abord une simple gouttiére, mais il ne tarda pas & s'aper-
cevoir gu'il fallait immeobiliser le bassin, et du méme coup les deux
membres inférienrs, 1L it usage d’abord d"un appareil tras-compli-
qué, tis-diflicile & placer, et qui était dextriné ou amidonné ; il
réelamait une quantitd considérable de handes, beaucoup de lemps
i séeher, beaucoup de soins pour Fapplication, et de grandes dif-
licultds pour le changer ; ce n’est pas cel appareil que nous conseil-
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monde connail,

Je n'ai pas i entrer dans les détails deseriptifs de cet appareil ; il
suffit que Fon sache que pour Pappliquer, on endort habitucllement
les malades, alin de les placer dans une position convenuble, en
élendant Jes muscles rélractés, 1l est bien entendu qu'il faut pro-
longer anesthésie jusquce qu’on soil parvenu & élendre le mem-
bre dans P'élat normal ; il faut pour cela faire des mouvements doux
el graduds de fexion et d'extension, arriver i Ja rectitude complitte
de I'articulation et an redressement de la région lombaire. On fixe
alors solidement le membre dans la gouttitre; on doil s'assurer éga-
lement du membre sain.

Les résultats obtenus par la gontliere perfectionnée de Bonnel
sont admirables, En appliquant au début de la maladie, on pré-
viendra souvent les désordres affreux que nous avons indigués plus
haut ; et 5i on ne guérit pas toujours les malades sans claudication,
ils penvent marcher assez bien et poser le pied sur le sol sans hé-
quille et méme sans canne. Nous n'avons quun seul reproche a faire
i eel appareil, ¢’est son prix trop élevé pour la généralité de cenx
qui en ont besoin. Ayanl, dans la majoritd des cas, & trailer des
coxalgies ches des personnes peu fortundes, nous avons mis lous
nos soing & chercher un systéme d’immolbilisation & la portée de
toutes les bourses, el qui remplace la gouttitre de Bonnet,

Voici lappareil auquel nous nous sommes arrélé aprés plusienrs
essaisj il nous parait bien rempliv le double bul que nous nous
proposons, el il nous semble préfévable & celui de Bonnet pour tenir
les enfants propres,

Il se compose (voir le dessin ci-contre) @ de denx altelles en hois
de chine ou autre, ayant B millimitres d'épaisseur, 4 & B cenlimi-
tres de largeur, el un peu plus que la longuenr d’une héquille pro-
portionnée au sujet ; elles sont appliquées en dehors de ehacun des
membres infévienrs. Elles doivent monter jusque sous les aisselles,
sans géner toulefois les mouvements des bras, el dépasser les pieds
de 10 & 15 centimétres.

Ces deux attelles sont symélriques, présentent trois morlaises
ainsi disposées : La premitre correspond au bassin et & Pélendue
de la hauteur du bassin, elle sert 4 fiser le bandage de corps. On
peut la remplacer par deux : une au nivean du bord supérieur de
Pos des iles , une aulre au niveau du grand trochanter, de ma-
nitre i emplcher les liens de se déplacer,

Les deux anlres mortaises correspondent au genou et au-dessus
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des malléoles ; elles sont destindes i recevoir des cravates pour fixer
le membre, Au-dessous de la mor-
taise inférienve sont placées deux
échanerures qui servent & fixer les
liens inférienrs du coussin pour em-
pécher son ascension le long de I'at-
telle.

L’extrémilé supérieure de I'attelle
est arrondic ; dans Papplication, elle

est coiflée par un gousset pratiqué
sur le coussin, L'extrémité inférieure,
qui dépasse les pieds, comme nous
avons dil, se termine par un enfour-
chement avec un trou & cheville dis-
posé de maniére i le fixer solidement
dans la mortaise de Ja traverse.

2* La traverse consiste dans une
planchette transversalement ellipti-

que. Sur cetle fraverse sont prati-
quées, dans le sens vertical, SiX mor-
taises reclangulaires. Deux de ces mortaises sont plus grandes
el plus rapprochdes de la courbe postérieure : elles sont destindes
i recevoir Penfourchement des attelles, et leur écartement dgale
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celui des pieds dans la station verticale. Les quatre antves mor-
taises, plus pelites, disposées par paires, et placdes un pen plus
en haul el en dedans, servent i lixer les liens extenseurs, Par cette
disposition, la traverse fixe les attelles, et i la fois donne de la solidité
i Pappaveil, protége les orleils contre le poids des couvertures, el
empéche le talon de subir la pression si fichense de son propre
poids. Un antre avantage important, c’est qu'il permel de porter
lacilement le malade sur les edlds, lovsqu'il est ndeossaive de le
voir par le plan postérieur. Voila pour la charpente de Pappareil.
Cela regarde la menuiscrie.

Les autres parties sont plus particulierement du ressort de la
eouture ; ee sont : 1 Deux coussins i fractures symélriques, placds
en dedans des attelles, qu'ils dépassent en haut et en bas de b cen-
limétres; chaque coussin se compose d'un sac en toile, deux ou
trois fois plus large que les attelles, un pen plus long quelles, of
rempli de balles d'avoine,

Llextrémité supdricure de chacun est munie d'un gousset qui
regoit Pextrémilé correspondante de Patlelle. Sur le reste de son
élendue sont disposds trois rubans de fil pour le fixer i Iattelle.

2" Des moyens de fixalion, savoir: un bandage de corps formé
de deux pikees, une en avant, une en arritre, denx petits matelas
carrés en ouate, qu'on peut placer sous chaque piece du bandage
de corps, Le bandage de corps est coupé, cest-i-dire que la moitié
destinée & fixer les attelles en arviére, quoique semblable, est indé-
pendante de la moitié destinée & les fixer en avant, Chague moitié
de ce bandage se compose d’une pitce rectangulaire en toile forte,
vu mieux en tissu délastique assez ferme, portant trois paires de
rubans de il cousus sur les cdtés ; ces liens sont fixés denx i deux,
de maniére i pouvoir permelire une libre constriction, lorsqu’on
les noue sur le bovd de la mortaise, dans laquelle ils peuvent
glisser facilement,

Les petits matelas oualds sont un peu plus larges que les pitees
du bandage de corps ; ils ont pour but d’alléger la pression trop dure
de la toile,

Les cravates n'offrent rien de particulier: ce sont de simples
fichus pliés en cravates ; deux pour chagque coté, une pour le genou,
une pour la partie inféricure de la jambe, Quelquefois, pour sou-
lenir le pied dans une posilion convenable, on fait usage d'une
autre cravate disposée en dirier, comme les appareils & [ractares,
Cel étrier peut dtre fixé a la morlaise infévienre. I peut aussi servir
i faire lextension.

TOME Lxvin 41¢ piva, a2
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Lorsque les malades présentent une enscllure {rés-prononede, ot
que le bandage de corps est insullisant & redresser le bassin, nons
ajoutons i notre appareil un handage de corps ordinaire, que nous
plagons autour des lesses, plus bas que le précédent. Le milien du
plein de ce bandage est placé en arribre : les chefs sont ramends en
avant, enlre les coussins el les hanches, puis renversés de nouvean
en arviére, sur les atlelles qui font poulie de renvoi. De celle
fagon, le bassin st repoussd solidement en avant entre les pidees
de Pappareil, tandis que le veste du frone est maintenu par la
pice antérieure du bandage coupé, Ces denx forces en sens conlraire
sonl sullisantes pour détruire Vensellure et donner i nolre appa-
veil un avantage de plus.

i les surfaces osseuses sont déji usées el qu'il y ait tendance an
iléplacement, nous fivons denx laes extensenrs autonr de la jambe
par un handage rould, ou bien i Paide d'un foulard plié en cravate,
disposé en neend eoulant au-dessus des malléoles, et nous venons
lixer les extrémilds du foulard ou du mouchoir, plus ou moins ser-
rées, sur les mortaises que nous avons indiquées. Comme nne tris-
laible extension est suflisante, le poids du corps fait assez contre-
exlension. Cependant, si une plus forte traction élait ndcessairve, il
serail facile de releniv lo trone avee une large cravale fixée au lit ou
dvs sous-cuisses, que 'on placerail allernativement & droite ou &
gauche, pour ne pas blesser par une pression conlinue,

Ainsi composé, notre appareil est d'une simplicitd extréme, Son
prix de revient est modigue. Il sulliva davoir & sa disposition un
menuisicr el ung conturiere pour Uétabliv. Les médecing de pro-
vinee sgront loujonrs i miéme de se le procurer, et cest li, selon
npus, un avantage important sur la goultiere de Bonmet,

L'appareil une fois prépard, voici la maniére de Pappliquer : £l
exisle pne détormation da la hanche ou du bassin, si peu que le re-
drezsement soil doulowrens el provogque des coniractions muscu-
laires, nous endormons les maludes. Nous sommes alors plus 4
nolre aise pour donner aux membres et an bassin une position ré-
gulitre, et nous profitons en méme temps du sommeil ehlovofor-
mique pour bien constater I'état de Varticulation malade.

Lorsque le malade est dans Pattitude désivée, ¢’est=a-dire la mem-
bre bign étendu, Penfant couehé sur le dos, nous faisons glisser
'appareil tout monté de has en haut, puis nous passons sous la rdi-
gion lombaire le petit matelas et le demi-bandage postérieur. Nous
avong soin de nouer i deux les liens & droile el & ganche, afin que
les attelles soient dgalement serrées des deux eOtds. Nous ferons res
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marquer qu’il faut nécessairement server d’abord en arvidre, car les
pitces de appareil ont une grande tendanee i se déplacer en avant
et i laisser le grand trochanter faire saillie en arriive de lattelle, ce
qu'il faut dviler.

Le demi-bandage antérieur el le petit matelas sont {ixds en dernier
lien ; on noue successivement les cravates qui embrassent les atlelles
el le