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AUX LECTEURS

DU BULLETIN DE THERAPEUTIQUE

Depuis prés d'un an que le soin de ma santé d’abord
ot plus tard les douloureux événements qui viennent de
nous frapper, m'ont tenu éloigné de Paris, M. le doc-
teur A. Gavcher a eu l'obligeance de me remplacer
dans la direction du Bulletin de Thérapeutique. Attaché i
la rédaction depuis un grand nombre d’années et déja
du temps de notre regretté Debout, il pouvait, jen
étais sir, me rendre le service que j'avais demandé a
sa bonne amitié. Je ne pensais pas alors que ce service
pourrait lui devenir un aussi lourd fardeau. Sans comp-
ter avec les difficultés de la situation, il a fait paraitre le
journal sans interruption jusqu'a ce jour, et certes sa
tdche n'a pas di étre facile, privé qu'il était de I'aide
précieuse du plus grand nombre de nos collaborateurs
ordinaires. Je le remercie de I'avoir fail et de la manidre
dont il I'a fait, et je le prie maintenant de vouloir bien
me continuer le méme concours, dans les conditions dé-
sormais régulitres ol nous sommes rentrés, jusqu'a
I'époque prochaine, on me le fait espérer, ol je pourrai
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reprendre la direction d'une publication qui a été si
florissante sous mes savants prédécesseurs, que je me
suis toujours elforcé de maintenir au niveaun o ils
I'avaient placée, et qui, J’enai la persuasion, ne périclitera
pas entre les mains dévouées auxquelles je la confie.

D" F. Bricuereau.

Bordeaux, 1er juillet 1871,
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THERAPEUTIQUE MEDIGALE

Sur Fhommopathle (1);

Par M. A. Gosres, professeur de hérapeoligue.

Pendant une longue suite de siécles, la médecine, 'accord avee
le bon sens, admit comme un axiome la célebre proposition de Ga-
lien : Contraria contrariis curantur, Sans doute on p’ignorait pas
que supprimer les causes morbides, aider aux efforts naturels, ou
méme ébranler violemment |'économie pour la faire rentrer dans
ses voies normales, ce n'élail pas précisément faire le contraire de
la maladie ; mais il était évident pour tout le monde que ¢’élait une
maniére détournée d'alleindre ce bul vers lequel tendent directe-
ment la pluparl des actions médicatrices, Ainsi nous faisons le
contraire de la maladie quand nous calmons une excitation, quand
nous rafraichissons une partie échauffée par I'inflammation, quand
nous resserrons les tissus relichés ou que nous les détendons s'ils
offrent un excés de tonicilé, elc.

Personne ne conslestait donc la vérité de l'antique adage,
lorsqu'a la fin du dix-huitigme siécle, un fils de la réveuse Alle—
magne eulreprit de réformer la croyance générale. De quelle
manitre Hahnemann, qui débula davs la science en homme
sérieux el distingud, fut-il conduit & cette folle entreprise? L'in-
spiration lui vinl, c'est lui-méme qui nous l'apprend, & propos
de D'action fébrigéne qu'il crul reconnaitre au quinguina dans

1) Legon professée & 1'hdpital Bearjon, le 14 mai 1871,
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des expériences physiologiques entreprises sur ce médicament hé-
roique. Une clarté inattendue illumina soudain Iesprit du nova-
teur. 8i le quinquina, qui est le spécifique de la fdvre, engen-
drait un accés fibrile, il fallait, pour guérir chaque maladie,
trouver un agent capable de produire artificiellement une affec-
tion analogue ou semblable. La diarrhée devait &tre guérie par
les purgatifs, In bralure par le feu, les inflammations par les
moyens répulds incendiaires, et ainsi de suite. Hahnemann procéda
expérimentalement & la vérification de celle idée précongue; mais,
on le devine, les résultats furent peu encourageants, Il est vrai que,
dans cette premicre phase de sa conversion, le pére de 'homaeo-
pathie procédait avec des doses massives, par conséquent dnergiques
et suivies d’effets dvidents, souvent considérables. C'est alors qu’il
imagina de supprimer la masse et de n"employer que des quantités
impondérables de substances médicamenteuses.

On pourrait trouver le point de départ de cette seconde erreur
dans la manidre toute métaphysique dont Hahnemann concevait la
maladie. Pour lui la maladie est tantst a une aberration dynamique
de notre vie spirituelle », tantét « un changement immatériel dans
notre maniére d’8tre », ou bien « la force vitale sortie de son
rhythme normaln ., Clest, en d’autres termes, Pexpression dela doc-
trine animiste. Pour Hahnemann le principe vital, immatériel et
indépendant, se meut dans 'organisme toul comme 'dme végéta-
tive de Stahl, et la maladie, qui est une force sans matitre, agit
directement non sur le corps lui-méme, mais sur la force vitale
dont il est animé, Inspiré par eelte idée fondamentale, le novateur
allemand semblait devoir se laisser entrainer vers "ontologisme le
plus pur. En effet, nous voyons que, négligeant peut-étre i dessein
les maladies aigués qui guérissent d’elles-mémes ou tuent lors-
qu'elles ne sont pas vigourcusement traitdes, il s’empresse, pour
expliquer toutes les maladies chroniques, d’imaginer une série de
causes occultes aussi malfaisantes que multiformes. De méme que
la fable avait ses trois parques, la pathologie eut ses trois miasmes
ou influences morbifiques, savoiv : la syphilis, la sycose et la
psore. Pourquoi ces trois causes morbides de préférence & d'autres?
Par un caprice inexpliqué de I'autenr.

Mais oit la fantaisie dépasse toute mesure, c’est lorsque I'im-
portance capitale est accordée i la psore et qu'on fait de la gale,
reconnue aujourd’hui une aflection purement locale, sans relen-
tissement sur le reste de |'économie, lorigine et la source de la
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presque totalité des maladies chroniques. Véritable Protée, elle se
masque sous I'apparence de névroses, d'inflammations chroniques
aussi varides par le caractére que par le siége, de lésions uledreuses,
gangréneuses ou végétantes, La psore engendre des convulsions
et des paralysies, le cancer de V'estomac et la carie des os, la
goutle, les hémorrhoides et la phthisie tuberculense. On retrouve
sous ce nom la pathologie presque tout entiére.

De telles prémisses exigeaient une thérapeutique ontologique et
des médicaments spécifiques. Ce qu’il fallait combattre, ce n'dtaient
point les manifestations symptomatiques, tonjours mobiles, chan-
geantes et en quelque sorte insaisissables, ¢’était la cause suppo-
séc permanente de ces diverses lésions organiques ou fonelion-
nelles.

Peu soucieux de la logique, Hahnemann se jela dans ‘une tout
aulre voie. L'ensemble des symptdmes : voild, selon lui, la seule
chose dont le médecin doive s’occuper. El notons qu’il ne s’agit pas
d'un ensemble méthodique dans lequel chaque phénoméne se
trouve mis & son rang et i sa place; c'est plutdt un péle-méle de
sympldmes réunis au hasard, sans aucun lien de subordination
réciproque. Et, comme I'auleur ne s’inquitle guére des allérations
organiques plus ou moins profondes ou cachées, il s'ensuit que,
dans sa doctrine, I"anatomie et la physiologie pathologique se trou-
vent supprimées du méme coup. Simplification bien faite pour
plaire aux esprits paresseux et qui n’a pas éié sans influence sur le
recrulement d’une partie du personnel homeopathigue.

Mais quand Hahnemann s’occupe uniquement de 'ensemble
des symptdmes, ce n’est ni pour réprimer ceux qui sont exubérants,
ni pour ramener Pordre parmi ceux qui sont déréglés : son but
est de substituer un désordre arlificiel, en d'aulres lermes une
affeetion médicamenteuse aussi semblable que possible 4 la mala-
die spontanée, mais seulement moins adhérente el plus facile &
extirper. Dits lors a la place de la vérité traditionnelle, le chef de la
nouvelle école proclame sa formule paradoxale : Similin similibus
curantfur,

Confiant dans la sagesse de la nalure, Hahnemann croyait &
priori que chaque maladie spontanée, envisagde comme un en-
semble symptomatique , devait trouver parmi les élres de la
créalion un agent capable d'en reproduire exaclement les traits
distinctils et par consdquent de se subslituer & elle et de la faire
disparaitre. A ees youx la senle difficulté pratique consistait &
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melle la tnain sur le spéeifique de chaque syndrome morbide.
Préoccupé de cette rechierche, il institua, de concert avee quelques-
uns de ses disciples, une série d’expériences sur un grand nombre
de substances emprunides & la matitre médicale ou prises en de-
hors de arsenal thérapentique, chacun des sujets prenant & tdche
de s'observer altentivement tout le temps qu’il ferait usage de la
substance expérimentée et de noler indistinctement et avee un
soin scrupulenx tous les phénoménes qu’il aurait I'occasion de
conslater. Je me bornerai & donner ici quelques exemples de ces
observations alin de montrer dans quel espril elles étaient re-
cueillies et de faire juger dans quelle mesure elles pouvaient servir
lés intdrdts de la seciznce. Ainsi, I'un des expérimentateurs, qui
prenait du charbon, constate que sa vue est raccourcie, qu'il lui
apparait une lumeur rouge an front, que ses gencives sont dé-
colldes, que son humeur est chagrine, qu'il a du dégoit pour la
vig, qu'en un mot, il voit en noir, ce qui n'a rien d’étonnant.

L'urnica donne des douleurs de luxations, du malaise dans le
périvele, des rdves lubriques, de la facilitd 4 sentir et & prodiguer
les injures. Il s'agissait peut-étre d’un malheureux dtudiant mal-
traité par Vénus,

Quant an platine il fait entendre des bruits de voitures, 8§
I'dme est conlente, le corps souffre, et wice versa. On a un premier
jour sombre ; mais le second Pon voit en tose et Pon peut arviver
jusqu’d un délire de grandeur.,

Enfin le fycopode, si je ne m'abuse, fait que le seplibme jour
on sent un élancement dans un cor-an-pied et que, le Ireizidme,
on est possédd d'une envie irrdsistible de motdre les passants au
lobule de Voreille. Je n'insiste pas.

Nois pourrions passer en rvevue toute cette Matidre méidicale
pure sans ¥ rencontrer le syndréme de la pneumonie, de Pes-
quinancie, de Pérysiptle, de la fidvre typhoide, de la périto-
fiile puerpdrale, de I'infection purulente, elc., ete. ; ¢'est=i-dire
sans y (rouver Iimage d'ancune des maladies sérieuses que la
médecine est appelée & combattre. Aprés cela, que devient la
prétention affichée par 'deole de posséder des agents pathogdui-
qites capables de supplanter toules les maladies spontanées? L'ob-
jection edit embarrassé un moins babile, mais le fondateur de la
doctrine nouvelle ne se laissa pas arrdter par cet obstacle en ap~
parénce insurmontable. Ne pouvant Pahorder de front il essaya un
motivement lournant qui réussit en général 4 ses compatriotes,
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Au lieu d’altaguer le syndrdme en bloc avee des forces insuffisan-
tes, il eut I'idée de détacher des tirailleurs contre chacun des sym-
ptimes isolément. Ainsi, la tiche élait rendue beancoup plus fa-
cile, car il avait toujours & sa disposition quelques agents capables
de produire un ou plugieurs des phénoménes caractiristiques du
mal spontané. C'est & de pareils agents qu'il imposa la dénomi-
nation de remédes imparfaitement homeopathiques. Malgré la sa-
vante lactique qu’elle lui fournit I"occasion de déployer, I'inven-
teur ne se monfre pas trés-fier de la découverle des médicaments
imparfailement homeeopathiques ni des demi-suceds qu'ils ont pu
assurer & la doctrine.

Il triomphe au contraire dans quelques cas, infiniment raves &
la vérité, ou la superposition des sympiémes morbides et (héra-
peutiques se faisait, selon lui, aussi exactement que celle de denx
figures géométriques dgales et semblables. En voiei un exemple
dont il se complail & raconter les délails : Une femme déji mire
ressentait, levde, des élancements dans la fossette du coour;
eouchée, elle élait bien, mais elle ne dormait que jusqu'd huit
heures. Elle mangeait avec plaisir, seulement il lui survenail des
maux de ceeur, de la salivation, des haut-le-corps, de la sueur
et parfois celte femme entrait dans une violente colére, Par bons
heur pour elle, 'auteur de la Matiére médicale pure avait déji re-
marqué que la bryone produit absolument les mémes symplomes,
si bien qu'a la suite de I'administration d'une dose, il est vrai un
pen forte de celle racine, elle cessa de souffrir, de se mellre en
colére, put dormir toul son sodl et jouir sans mélange du plaisir
de manger. Quel succes !

8%l me suffisait d'avoir en partie dévoilé les ridicules de 'ho-
mdeopathie et de ceux qui 'ont fondée, je pourrais me tenir pour
satisfait. Mais mon but est plus élevé : jai entrepris une critique
sérieuse de la doctrine et je tiens 3 prouver que, dans celfe euvre
étrange, principes, faits, inlerprélations, tout est contestable ou
manifestement errond,

Hahnemann, désiréux d’anoblir la science nouvelle, fille de son
imagination, s'efforga e lui trouver des ancétres el un blason. Il
nweul pas de peine & découvrir dans les ouvrages hippocratiques des
lambeaux de phrases, des parcelles de faits eén apparence favo-
rables. Le pére de la médecine n'a-t-il pas éerit : le vamissement
guérit par le vomissemen!. Eh! sans doule ; mais loin d'éire le
vrai maly le vomissement qu’on guérit en faisant vomir était déja
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Ieffort naturel qui devait amener le rejet de la malidre saburrale
ou hilieuse, cause prochaine des symptomes morhides. Hippocrate
prend lui-méme soin de nous en avertir et de faire comprendre que,
les vomissernents s'arrétant, le mal ne peut cesser que si les ma-
tires nuisibles viennent i &tre évacudes par le has. En considérant
comme un cas de gudrison par les semblables, la suppression, au
moyen de ellébore hlane, d'un flux hiliaire, nommé choléra dans
le Livre des épidémies, Hohnemann commet une faute du méme
genre, 1l se trompe également dans explication du mode d’action
de certains autres drastiques. Le jalap guérit les coliques, non en
déterminant des coliques, mais bien en évacuant les inlestins. Le
colchique fait disparaitre "hydropisie due & Pinsuffisance de la sé-
crétion urinaire, non parce qu’il entraine I'anurie, mais parce qu'il
ouvre i la sérositdé une issue du cilé du tube digestif,

Et quand lipéca fait cesser un acchs d'asthme, ce n'est pas
comme le veut I'homeeopathie, en vertu de la faculté qu'il possade
de produire & I'dtat pulvérulent sur les bronches un spasme plus
ou moins dédsagréable, atlendn qu’on ne Padministre jamais de
cette maniére, mais parce que, porté dans 1'eslomac, il délermine
sympathiquement une séerélion muqueuse des voies respiratoires,
lagquelle fait précisément défaut dans la erise d’étouffement chez les
asthmaliques. Les homeeopathes prétendent encore que la bella-
done, qui cause de la sécheresse de gorge el de la dysphagie, ainsi
qu'un érythéme cutané: quelque chose enfin d’analogue aux sym-
piomes les plus apparents de la scarlatine, est aple & préserver on
i guérir de cette fizvre exanthématique. Rien de positif ne justifie
une pareille visée, mais cet exemple m'améne & indiquer une
circonstanee qui a trompé tous les sectateurs d’Hahnemann, & sa-
voir : que les agents morbifiques les plus différents et de I'action
la plus contraire s'échappant par les mémes voies, déterminent au
passage des symplomes d'autant plus analogues que P'espice en est
déterminée d’avance par la nature et les fonctions de I'organe éli-
minaleur, et que, d’autre part, les modifications anatomiques par
lesquelles se traduit I'impression de la cause irritante sont néeessai-
rement peu varides. De ces deux conditions résulte souvent une appa-
rente similitude d’effets pathogéniqnes entre des causes dont I'action
est profondément dissemblable. C'est ainsi que "opium et le copahu
produisent de Pérythime cutané, sans avoir d’ailleurs presque rien
de commun dans leur action physiologique ou thérapentique.

Hahnemann cite encorele tabae, qui produit le vertige et des pal-
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pitations, comme le spécifiue de ces mémes symptdmes survenus
spontanément. Ici le novateur a méconnu un grand fait, sur le-
quel je me plais & revenir chaque fois que l'occasion sen présente,
¢’est que le méme syndréme peut dépendre de deux états organopa-
thiques diamélralement opposés. Ainsi la céphalalgie, le vertige, le
trouble de la vue et la titubation, puis, & un degré plus avaned, les
convulsions éclampliques, la réselution, le edma, trouvent leur
cause prochaine ou condition anatomique, taniét dans la congestion
sanguine, tanidt, au contraire, daps Pischémie cérébrale. Il est
done facile de comprendre que la substance qui agira dans le sens
congestif sera le reméde des symptémes d'origine ischémique, et
réciproquement. A ce compte, le tabac, la belladone, la quinine ap-
pliqués & la curation de certains troubles fonclionnels, réussissent
dans les cas inverses de ccux qu'ils sont aptes A produire et aux-
quels conviendraient les stimulants, les alcooliques et 'opium, Resle
le fameux argument tiré de la préservation de la variole par la vac-
cine. Dans mon opinion, ce serait le plus mauvais de tous, puisque
je considere la vaccine et la variole comme essenliellement iden-
tiques, et comme représentant deux races findes d'une seule et
méme espéce nosologique.

Fen aurais fini avec les prélendues preuves expérimentales in-
voquées par Habnemann en faveur de la doctrine des sem-
blables si, par malheur, je n'avais le devoir de soumetire & la
diseussion un® certain nombre de faits revendiqués avee d’autant
plus d’ardeur par les hommopathes, qu'ils leur ont été fournis par
le représentant le plus antorisé de la thérapeutique scienlifique,

Le plus illustre professeur de thérapeutique de celte éeole, mon
cher et regre(té maitre Trousseau, se laissant abuser par quelques
apparences spécieuses, apporta jadis & I'homeopathie, qu'il jugeait
pourtant alors en tant que doctrine générale aussi sévirement que
je le fais aujourd’huni, un secours inespéré et dont la secte tira va-
nité et profit. Trousseau, qui avait le courage de son opinion, ne
craignit pas d’inscrire ces mots : « Médication irritante substitutive
ou fomeopathigue n en téle d'un chapitre du Traité de théra-
peutigue. Pour oser celte dénomination subversive, le grand clini-
cien avait-il done rencontrd des preuves péremploires de la réalité
du procédé de gudrison par les semblables ¥ Jai le regrel d’dtre
obligé de déclarer que les faits réunis par Troussean n’autorisaient
en aucune maniére la concession faite aux adversaires de la vraie
médecine. Mais, d’un autre edté, j"éprouve la satisfaction de con-
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stater qu'apris comme avant la tentative de 'éminent thérapeuliste,
il n'y a pas de conciliation possible entre I'erreur absolue de Hah-
nemann el la véritd traditionnelle.

Les exemples de substitution dite homceopathigue peuvent se
ranger en cing catégories. Dans la premibre, qui semble la plus fa-
vorable & la théorie, nous voyons la cantérisation par le nitrate
d'argent transformer des phlegmasies spécifiques, comme la blen-
norrhagie el l'ophthalmie purulente, ou telles que "angine diphthé-
rique et la stomatite uleéro-membraneuse, en inflammations fran-
ches, bémignes et marchant désormais d’elles-mémes vers la
guérison. Sans doule, & ne considérer que le résultat final, c’est la
une substitution ; mais le physiologiste ne se contente pas du fait
brat, il 'analyse el veul en trouver les conditions causales. Or, il
n'est pas difficile de voir que le caustique (ransforme la maladie en
détruisant sur place le poison morbide auguel elle empruntait toute
sa gravité, et non en développant proprio motu une inflammation
simple, génuine, qui aurait pris la place de "affection maligne pri-
milive.

En second lieu, le badigeonnage d'une plaque érysipélatense,
avec une solution de nitrate d’argent, ne modifie pas Vaflection en
chassant I'exanthéme inflammatoire au moyen d’une phlegmasie
artificielle ; ce cathérétique agit en partie par l'astriction qu’il
exerce sur les capillaires, en partie par la séerétion séro-purulente
qu'il provoque el qui joue le rile de phénoméne critique,

Troisitmement, un emplatre mercuriel ne fait pas avorter 'érup-
tion variolique en y substituant sa propre éruption, mais bien en
maintenant I’bumidité de la région et en soustrayant la surface &
I'air et & la lumibre, dont I'influence est indispensable, parait-il,
i Ventitre évolution de P'organe éliminateur adventice, C'est un
pansement par occlusion.

D'un autre cité, quand les vapeurs arsenicales, mercurielles ou
iodées viennent par leur contact modifier des affections chroniques
des voies respiratoires, on ne peut pas dire que c’esten déterminant
une inflammation aigué spéciale, exclusive de la laryngite oudela
bronchite chronique. Ces substances communiquent  I'ancien tra-
vail une forme, une allure nouvelle, qui se préle mieux & la réso-
lution ; de plus elles sont absorbées et produisent directement sur
la muqueuse ou bien sur ’économie tout entidre les effets altd-
rants qui leur sont propres.

Enfin, dans les affections gastro-intestinales , particuliérement
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dans la dysenterie, les vomilifs, les purgatifs, les cathdréliquoes eux-
mémes n'ont pas le pouvoir de substituer une inflammation simple

éphémére, & une lésion rebelle et de mauvaise naturs § leur ma»
niére d’agir est plus complexe, plus détournde. Les eaustigues,
immédiatement emprisonnds dans le mucus el les substances albu-
minoides ou dilués dans la sérosité, ne gardent loul au plus qu'un
pouvoir aslringent. Les vomitifs délournent vers I'eslomac le fluy
sécrétoire, en veriu de ce qu'on nomme le bolancement fonetionnel.
Et les purgalifs, & leur tour, servent soit en expulsant des malieras
irritantes ou en favorisant un mouvemenl critiqgue commencd, goif
en délerminant une hypercrinie séro-muqueuse qui mel fin i 1'dré-
thisme inflammatoire, en vertu de ce que j'appelle le balancement
netionnel dans chaque organe, ce qui conslitue la véritable substi-
tution physiologique, fort diftérente de I'aulre,

Au résumé, il n’est pas un seul de ces exemples empruntés i la
Médication trritante substifutive qui fournisse un appui sérienx i
Iidée dominante de I'article. Nulle part une analyse altentive des
faits ne permet de découvrir celle prélendue éradication d'un tra-
vail spontand, morbide, qui serait évincé tout d'une piéce et rem=-
placé par un travail thérapeutique artiticiel de méme espice, mis
pour un temps en possession du siége anatomique de la malalie
primitive. Partout, au contraire, les phénoménes trouvent leur ex-
plication naturelle dans les données de Ja physiologie, sans qu’il
soit besoin de faire intervenir aucune hypolhése ontolegique,

Bien que la discussion ne soit pas épuisée, je crois en avoir dil
assez pour laisser le lecteur convaincu de linanité da principe
fondamental de 'homeeopathie : de ce que, pour abréger, on est
convenu d’appeler la loi des semblables. Il me reste maintenant i
montrer ce que valent les médicaments homeopathiques aux doses
conseilldes par le promoteur de la secte nouvelle el par ses plus
fervenis adeptes,

Halmemanu, désespérant de pouvoir jamais démontrer I'uiilité
des semblables i l'aide de médicaments donés d’une aclivilé dvi-
dente, obéissant d’ailleurs & son penchant vers le myslicisme, en
vint bientdt i réduire énormément et plus tard & supprimer pour
ainsi dire la matiére des remédes. Pour étre conséquent, le céléhe
novateur aurait di se montrer plus radical. A quoi bon, en effel,
la matidre el la masse contre la maladie : « changement immatériel
dans notre maniére d’élre »..,, « aberration dynamique de nolre
vie spirituelle »? Le mieux edt &6 de s’en passer et dene faire usage
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que d’amulettes, d'incantations et d'autres pratiques superstitienses,
Hahnemann, gui, sans doute, ne voulait pas rompre en visiére avec
tous les vieux préjugés, préféra garder quelque chose de l'ancienne
médecine ; mais nous allons voir qu'au bout du compte il ne retint
guére que les noms d"un cerlain nombre de meédicaments. D’abord,
se dit-il, puisqu'il s'agit, non de purger, de faire vomir ou d’éva-
cuer d’une fagon quelconque, ni de provoquer les effets ordinaires
des agents dela matiére médicale, mais bien de reproduire les sym-
ptomes des maladies & supplanter, les aclions physiques, chimiques
ou physiologiques des drogues sont comme nulles et non avenues;
ce qu'il nous faut, ce sont des substances doudes de vertus occulles,
reconnues seulement par P'empirisme. Et puisque la force est in-
dépendante du poids et de la masse, il importe peu d'administrer
le médicament en grande ou en petite quantité. 11 y a méme tount
avantage & en réduire excessivement la dose afin d'en dégager plus
complétement les propriétés dynamiques, Comme les virus, les
miasmes et les poisons septiques, les médicaments exercent leur ac-
tion morbigéne & doses inlinilésimales.

Cette derniére proposition est devenue la véritable clef de volte
de Pédifice, le couronnement de la docirine.

Est-il basoin de réfuter longuement de paveilles assertions devant
un auditoire éclairé par la science moderne et pénétré des prin-
cipes d'une philosophie positive? Ce serail peine perdue. O Hah-
nemann a-t-il vu celle « aberration dynamique de notre vie spiri-
tuelle n, dont il affirme I'existence el qui serail la cause efficiente
de toutes les maladies? Comment un homme intelligent pouvait-il
méconnaitre le rapport nécessaire entre les propriétés physico-
chimiques des médicaments et leurs actions physiologiques ou thé-
rapeutiques ! Par quelle singuliére aberration mentale un savant
arrive-t-il & soutenir que la force est indépendante des conditions
de la matiere? Est-ce que, sans parler de la tension, la quantité
délectricité fournie par une pile n'est pas en raison directe de la
surface des couples et de la masse du corps électro-moteur, comme
la quantité de chaleur dégagée par la combustion est en rapport
avec la masse du combustible et celle de I'oxygéne ? Quant i ['assi-
milation des doses infinitésimales & celles sous lesquelles agissent
les miasmes et les virus, elle est absolument inexacte, Les poisons
morbides et les agents infectieux qui s'en rapprochent n’agissent
pas indifféremment & tous les degrés d'atténuation, Il existe une
limite au dela de laquelle la subslance morbigéne devient impuis-
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sante, Cela est si vrai, qne le fluide vaccinal délnyé dans une pro-
portion de sérum trop considérahle ne manifeste plus aucune pro-
priété virulente. Encore est-il juste de remarquer, & la suite de
mon savant ami M. Pidoux, qu'une si petite dose de virus ne do-
vient loxique qu’aprés s'dre extraordinairement multipliée dans
Porganisme envahi,

Théoriquement, on le voil, aucune des propositions formuldes
par Hahnemann ne résiste & Pexamen. Cependant elles ont éé
mises en pratique dans des conditions qu'il faut mainlenant
faire connaitre, Persuadé que la matitre n’est que le support de la
force mystérieuse qui gudril, le célehre inventeur de I'homaopa-
thie s'efforga de réduire autant que possible la masse pondérale
des médicaments en méme lemps qu'il s'appliquait & lui communi-
quer, par divers procddds, une activilé supérienre. Se souvenant,
sans doute, de Paxiome corpora now_agunt nisi soluta, il traga des
préeeples minutieux 4 Peffel doblenir un degréd de division inconnu
auparavanl.

Deux opérations furent recommandées par Hahnemaun el sou-
mises par lui i une réglementation rigoureuse, La premitre con-
siste & méler la substance active réduile en poudre avec du sucre
de lail également pulvérisé, Afin de rendre le mélange aussi homo-
giene que possible, on exécute le broiement pendant six fois six mi-
nutes et le frollement pendant six fois quatre minntes senlement.
La seconde opération, plus simple, se réduit i éendre une solu-
tion médicamenleuse dans un véhicule hiquide : eau ou alcool,
qu'on se conlente d'agiter quelque lemps,

Mais on ne tarda pas i reconnaitre que la division mécanique
entraine de grandes difficullés et des causes d'erveur impossibles
4 dviter, Quelyque précaution qu'on prenne, guelque soin qu'on
¥ mette, la répartition du principe actif dans la masse du suere
de lait ne se fait pas régulicrement el la séparation des doses
dtant effectude, on s'apercoit, & Vaide des instruments grossis-
sanls, que cerlaines portions du mélange sont absolumenl dé-
nudes de loute parcelle de substance médicamenteuse. La di-
lution aqueuse ou aleoolique est exempte de ces inconvénients,
Clest & clle quon a géndralement recours, Seulement Halinemann,
préoccupd de l'idée que la matiere esl d’autant plus aclive qu'elle
est plus divisée, arriva & pousser celle alténualion jusqu’au nihi-
lisme le plus complet. On en jugera d'aprés le caleul suivant,

Les dilutions homeeopathiques sont au nombre de trente.

TOME LXXXL. 17 LivR, 2
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La premiére ost constitude par 1 goutte de lawdanum, par exem-
ple, dans 99 goultes d'ean ou d'aleool, On obtient la seconde en
mélant 1 goulte de la premiére dans 99 goultes de véhicule; la
troisieme avec 1 goulle de la seconde dans la méme quantité du
lignide supposd inerte, Lt ainsi de suite.

‘On voit done quesi, 4 la premidre dilution, fa goutte de landa-
num n'élait élendne que dans 100 gouttes de liguide, & la seconde
celte méme goutteiniliale de liguewr mére se trouve déja dilude dans
400 > 100 ou 10000 gouttes ou 500 grammes de liquide, si nous
faisons In goulle dgale & B centigrammes pour la commodité du
caleul.

A la troisieme dilntion nous avons 1 goutte de landanum dans
4 million de goultes, soit 30 litres ;

Quatriéne dilution, 4 goulte dans 5000 litves ;

Cinquitme dilution, | goutle dans 500000 litres ;

Sixitme dilation, 1 goutte dans 50 millions de litvos ;

Seplieme dilution, 1 goutle dans 5 milliards de litres

Huilieme dilution, 1 goutte dans 500 milliards de litres;

Neuvieme dilution, 1 goutle dans 50 trillions de litres ;

Dixieme dilution, 1 goutle dans B millions de milliards de litres.

Enfin, & la trentibme dilution neus aurions, sauf ervenr de ma
part, un 5 suivi de 52 zéros s'il s’agit de tonunes, el de 55 zéros si
Ion comple par lilres, ou de 60 si Pon dvalue en goultes ce quni peut
'dnoncer de la manibre suivante : cinquante millions de milliards
de décillions de tomnes de liquide; chaque décillion valant cent
milliards de milliards de milliards de millions de tonnes.

C'est-d-dire que 'unique goutte de landanum du début se lron-
verail alors dlendue dans une sphire de liguide dont le rayon serait
plus grand que la distance du soleil a la terre. Fr. Arago, dont le
génie n'avait pas dédaigné d'entreprendre o réfutation des doses
infinitésimales de I'homeeopathie, avait déja fait remarquer qu'un
décillionitme de grain est & un grain ce qu’est un caillou par rap-
port & la masse enlitre du soleil.

Eh bien! Hahnemann affirme avee un sérieux imperturbable
I'énergique activitd de doses anssi fantasliques, el il apporte en
jirduve dés obsérvalions qu'il croil convaiheanles. Ainsi, dil-il
avee une Adorable ¢andedd, For gui n'a sup Chomme aucune
daction, dans son’ &al ordinaire, posséde, au contraire, des vertus
merveilleuses quand il est an quadrillioniéme. 1l sufiit alors d’en
faire respirer un flacdn in mélaniolique suicidé e plus endurci
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pour le faire revenir aussitdt & des senliments naturels, A la vé-
rité, le ehef de I"’homaeopathie avait soin de dynamiser la liquenr,
c’est-b-dire d'en exalter I'activité en imprimant au flacon qui la
renfermait un certain nombre de secousses cadencdes et méthodi-
ques. 1l s'acense méme de n*avoir pas connu assez 16t 'incaleulable
puissance de ce moyen et recommande de n’en user qu'avec prd-
caution de peur d'accidents ficheux.

fisum tenearts. ..

En définitive, les deux grands principes promulgués par Hah-
nemann ne supportent pas la diseussion, Le premier, celui du
similia similibus, devient insoutenable dis quion fait cesser les
malenlendus par une définition rigonreuse des lermes ot par une
plus saine interprétation des faits, Le second, eelui des doses infini-
tésimales, manifestement absurde, conduit i une pratique ridicule
et houftonne. :

Que roste--il de ln mddecine nouvelle? 1l lui reste, hélaz! la
prétention de guérir. Les homeeopathes ont annoncé de brillans
suceds, ils ont provoqué les vrais médecing sur le terrain de I'ob-
servation et de Pexpdrience. Cenx-ei, dans leur foree et lear justice,
n'ont pas refusd & la nonvelle doctrine le contrile expérimental, et
ce conirdle ne lui a pas étd favorable. A Paris comme & Naples et &
Saint-Pétershourg, sons les yeux de M, Andral, comme devant
'aréopage russe, les mélicaments hommopathiques ndministrés
souvent par des sectatenrs convainens n'ont apportd i la marche des
maladies aucune modification imputable & leurs vertus spéciales.
Plus récemment, quelques hommopathes se sonl volontairement
goumis i la méme épreuve sans de meilleurs résultats.

Le raisonnement et Pexpérience s'aceordent done pour condam-
ner Phérésie médicale. Cependant la secte conlinue & se reeruler
et i jouir d'une certaine vogue,

C’est eneffet si commode de faire de Phomaopathie. Vous n'aves
besoin pour celani d’anatomie, ni de physiologie pathologique, ni de
diagnostic ; le malade vous énumére ses souffrances, vous ouvrez
quelque chose comme un diclionnaire pour y trouver une phrase
symplomatique analogue el vous administrez quelques euillerdes
d'eau elaire. Tout portenr d’eau sachant lire serait & la hauteur
d'une parcille thehe. Et puis vous n’avez pas de responsahilité,
car si vous laissez mourir vos clients, du moing vous ne les tues
jamais, Ajoutez que le litre d’homozopathe, an milicu d'une foule
de praliciens qui se partagent une clientéle peu rémunératrice,
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vous fait passer d’emblée & I'état de médecin distingud et vous as-
sure une fortune relative,

Il y & pour I'homeopathie un public prédestiné. Ce n'est ni celui
des laboureurs ou des ouvriers, que préserve leur vigourcux bon
sens, ni celui des travailleurs éclairds 4 quelque rang de la société
gu’ils appartiennent. C'est la classe des riches oisifs, ordinaire-
ment voués a une sorle d’auto-idolitrie qui les rend & la fois tris-
infidéles & leurs médecins et trés-crédules vis-i-vis des guérisseurs
interlopes, c’est surtoul le monde des femmes élégantes, toujours
amies des nouveautés , souvenl avides de merveilleux ol parfois
disposées & la superstition.

A toutes les époques, il a fallu donner satisfaction & ces hesoins
d'une société raffinée. Au dix-huitibme sitele on avait le haquet de
Mesmer. De nolre temps, nous avons les doses infinitésimales, les
tables tournantes, les esprits frappeurs et les médiums,

Est-ce & dire que I'homceopathie ne soit qu'une immense illusion
et une prodigicuse mystification : Hahmemann n'aurait-il fait que
des dupes sans rien produire d'utile?

Non, certainement, la docirine nouvelle a rendu i la vraie mé-
decine des services qui pour avoeir été involontaires et inconscients
n’en sont pas moins irés-réels, Elle est devenue le point de départ
d’une réaction contre la grossigre posclogie d'autrefois, Elle reste
une protestation permanente conlre intervention incessante, im-
modérée, brutale de la pharmaco-dynamique.

En prescrivant de prétendus remides & dose métapliysique el &
I'élat insipide, elle a forcé la médecine traditionnelle & #'ingénier
pour trouver des préparations plus agréables et plus commodes ; elle
a accéléré I'élan vers la recherche des alcaloides et des principes
actifs. Bientdl les granules de nos pharmacies sont venus faire
concurrence aux globules de Hahmemann.

En se privant des armes fournies par I'arsenal thérapeutique,
la médecine homeeopathique a di rechercher les influences sa-
lutaires du régime, notis montrant ainsi Vimportance qui devrait
8tre accordée aux conditions hygiéniques, pour la curation des
maladies.

De plus, en faisant une expectation déguisée, ’homaeopathie nous
a rendu peut-éire son plus grand service, puisqu’elle nous a mis &
méme de mieux connallre la marche naturelle des maladies, de ré-
viser la docirine des jours critiques et décréloires, et d'arriver i
une appréeiation plus rationnelle des vertus des médicaments, dela
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puissance de P'art, ainsi que des sources d'indications thérapeu-
tiques,

Enfin, quelque bizarves que soient les récits des premiers expé-
rimentateurs, quelque fautives qu’aient été les interprétations des
phénoménes observés, I'éeole de Hahnemann a contribué pour sa
part & la connaissance de I'action physiologique des médicaments.

Ainsi 'homeeopathie , qui paraissait ne devoir &tre qu'une
pierre d’achoppement, est devenue pour la vraie médecine, je ne
dis pas un instrument, mais du moins une occasion de perfec-
tionnement.

Je m’arréte volontiers sur celle pensée consolante ; car je cherche
plutét des motifs d'indulgence que des circonslances aggravantes &
ingerive au dossier d’une erreur qui g'en va, i laquelle renoncent déji
partiellement un grand nombre de ses anciens partisans, et qui est
destinée 4 disparaitre 181 ou tard devant les progris de la science,
comme les (énéhres devant la lumidre.

e A ——

THERAPEUTIQUE CHIRURGIGCALE

Note sur les avantages des tentes de laminaire pour le dingnostie
et le traliement de guelgues ailfecilons widrines y

Par M. Jouw A. Dyese, professeur d'aceouchements 4 I'Universila de
Dublin {1).

Malgré les précienx moyens d'investigation que l'art moderne
mel i la disposition du praticien, il n'est pas toujours facile d’ar-
river & un diagnostic str, permeitant d'instituer le traitement
approprié, dans certains cas d'afleclions de la matrice, Cest en
particulier ce qui arrive quand on se trouve en présence d’hémor-
rhagies parfois (rés-graves, dépendant de 'existence de polypes
intra-ulérins on d’autres corps dtrangers dans la cavité dePorgane.
La raison en est que souvent les orifices qui font communiquer
celte cavitd avec 'extérieur sont fermés et tellement resserrds, qu'ils
ne permeltent pas l'introduction de la sonde, d'oit 'impossibilité
pour le chirurgien de se former une opinion nette et positive des

{1} Celle nole, lue & la Sociélé abstétricale de Dublin e 11 juin 1870, a &té
insérée dans le Dublin Quarierly Journal of Medical Science, numéro d'sodl
1870,
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causes malérielles qui délerminent et entretiennent la perte de
sang. Parfois, il est vrai, une augmentation plus on moins consi-
dérable du volume de 'utérus donne lien de supposer la présence
d’une tumeur ; mais il resterait & savoir si une lelle affection
exisle en réalité, quelle enest la nature, ainsi que daulres con-
ditions eneore dont la connaissance importe 3 la délermination des
moyens de trailement & mellre en usage.

Ce sont ces diflicullés qui conduisirent le professeur sirJ. Simp-
som @ recourire & la dilatation artificielle des orilices et de la cavitd
thu col uwlérin au moyen de tentes d'dponge préparde, On sait quil
rendil comple des résultats Je son explrience sur ce point dans
une communicalion qu’il litd ln Sociélé médico-chirurgicale d'E-
dimbourg, en novembre 1849, Simpson se fat-il borné i doter la
chirurgie utérine de ce senl moyen de diagnostic et de traitement,
quon lui devrait certes de la reconnaissance ; mais personne n'i-
goore qu'il a rendu i eelte branche de notre arl beaneoup d'autres
et importants services,

Il faul bien reconnaitre cependant que les teates d’éponge pré-
parée de 'éminent professeur ne sont pas sans quelques inconvé-
nients. Tels sont : la dilliculld qu’on éprouve i les introduire &
travers le canal du col utérin, leur lendance  glisser dehors et &
en sorlir comme j'ai en moi-méme 'occasion de Pobserver une
fois, V'odenr félide qu'elles contractent en s imprégnant des séeré-
tions ulérines, conditions défavorables qui en rendent 'emploi
moins fréquent, mais qui ne sauraient nous auloriser & y renoncer
absolument,

On & depuis imaginé un certain nombre d'instruments dont le
but cst le méme, comme, par exemple, le dilatatenr du docteur
Priestly, consiruit sur le méme principe que le dilatateur de P'u-
rethre, le dilatatenr du docleur Marion Sims et d'wulres encore.
Tous ces instruments onl, sans aucun doule, leurs avaniages
comme moyens de procurer une dilatation temporaire. Mais ils
ne sauraient, alors qu’il s’agit d'une opération & pratiguer, donner
les mémes résullats que les lentes d’¢ponge de Simpson, ou que
celles qui pnt été proposées par le doctewr Sloan, I"Ayr, dans un
court mémoire qu’a publié le (rlasgow Medical Journal, en 1862 (1),

Ces tentes, faites de laminaire, réunissent toules les qualitds re-
quises dans une substance qu'on veut employer a opérver la dila-

{11 Voir Balletin de Thervapewtigue, 1. LXIV, p. 250,
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tation : elles sont légéres, propres ; il est facile de se les procurer ;
on peut leur donner la longueur et le volume qu'on juge convena-
bles; elles sont dondes dela propriété de se dilater i un remarquable
degré, ne contraclent aucune fétidité par I'absorption des liquides
avec lesquels elles e trouvent en contact, s'introduisent avee la
plus grande facilitd, et, de plus, sonl tellement maniahles qu'on
peul aisément en introduire une ou plusicurs dans le col niérin,
de maniére i le leur faire oceuper complétement suivant le degré
d’étroitesse du canal qu'il s'agit de dilater.

Ayant en dans ces derniers temps plusicurs occasions de meltre
i P'épreuve et de constater ees avantages propres i la laminaire, je
prends dans mes notes les deux cas suivanls daus lesquels, grice
4 son emploi qui s'cst moniré des plus avanlageux, [‘ai pu obtenir
une dilalation suflisante du col ulérin, qui m'a mis & méme de re-
connailre la source d'hémorrhagies qui so prolongeaient el deve-
naient inquidtantes,

Oms, I. Polype intra-utérin, hémorrhagies graves ; dilatation
du col au moyen des tentes de laminaire ; ablation du polype ;
guérison. — M= M*** jgée de vingt el un ans, me consulla en
oclobre 1869, pour une perte utérine qui durait déja depuis quel-
que temps. Celle dame, maride deux ans auparavant, avait cu un
enfant en avril 18G9 ; trois mois aprés, alors qu'elle nourrissait,
elle éail devenue grosse une seconde fois et avait en une fausse
couche i trois moig, laquelle s'était accompagnée d’une lidmorrhagie
abondanto ; grosse de nouvean au boul de pen de temps, elle avait
en encore un avorlement aprés le méme laps de temps environ, ct &
la suite elle était restée d'une santé trés-délicale, ayant depuis pres-
que constamment perdu du sang, (Quand clle vinl me consuller,
elle élait tris-anémique el considérallement affaiblie par Feffet des
hémorrhagies répétées, C'étail, du resle, une personne qui parais-
sait d'une bonne santé & tous dgards, el qui, sauf 'exception qui
vienl d'¢re dite, s'dlait en cflet toujours tris-hien portée, Avant
son mariage elle avail eu de la dysménorrhée.

L'examen au spéenlum ne me fit découveir vien qui pit expli-
gucr les pertes sanguines : le museau de tanche n'élait le sidge

aucune altération, Toutefois, an toucher, le eol prisentait de
la rigiditd, et je conslalai une augmentation de volume et de la
dureté an point de jonetion avee le eorps de la mairviee ; Pori-
fice vaginal du col étail si vesserré qu’i peine 1l admeltait 'exiri-
mité de la sonde, et qu'il m'élait impossible de I'introduire i la
plus petite distance sans déterminer une vive douleur, ce qui
m’obligea i ne pas insister sur 'emploi de cet insErumunt.cLﬂ
malade élail trds-hyslérique et je me pus arriver & aueune con-
clusion par ce moyen d'exploration. Je lni dis que, d’aprés mon
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avis, elle devait avoir une iumeur situde dans Pintérieur de 'uté-
rus, laquelle élait trés-probablement la cause de I’hémorrhagie,
quoiqu'il ne me fiit pas possible pourle moment de me former une
opinion sur la possibilité et les moyens de la guérir. Je lui pres-
crivis des lotions froides et des préparations ferrugineuses, et
comme elle se refusait absolument a toute aulrve espice d'interven-
tion, je dus lui dire qu'elle ne pouvait pas attendre beaucoup de
services de ma part.

Le 14 oclobre, deux jours aprés ma premiére visile, je fus ap-
pelé en loule hite aupres de la malade, dans la soivée. Elle avait
été prise tout ’un conp, dans la matinde, de métrorrhagie et avait
perdu une quantité de sang vraimenl alarmante. Elle avail essayé
des remides usitds en pareil cas, les applications froides, le vinai-
gre, ete., mais le lout sans auenn résultat. Quand jarrivai auprés
Welle, elle éfail presque réellement moribonde 5 elle avail le pouls
i peine perceptible, les lévees piles ; le lit présentait de larges
taches de sang et il s’y trouvait d’énormes caillots. Elle dtait dans
un étatsi grave, que je dus faire immédialement le tamponnement ;
en méme lemps j‘administrai Pean-de-vie & forte dose et Facide
galligue el je pus parvenir, & 'aide de ces moyens, i arrdter I'hé-
morrhagie. Aprés que le tampon edl été enlevd, la perte ne reparut
pas pendant quelques jours, puiselle se reproduisit et plusieurs
fois la malade parut sur le point de succomber par I'effet des pertes
de sang considérables qu'elle avait & subir. L’hémorrhagie s'arri-
tait deux ou lrois jours, les forces commengaient & se rétablir, les
lewres reprenaient leur coloration et la patiente, se croyant délivrée
de son mal, se levait, prenait un pen llj'cxcrciw., et alors, apris un
conrl intervalle, le sang se remetlait & couler en grande quantité,
partie liquide, partie sous forme de caillots; le trailement metiait
encore fin aux accidents, puis ils revenaient de nouvean. Les
choses continuérent ainsi du 14 au 30 octobre.

Je désirais explorer I'utérus et je fis en conséquence connaitre
mes vues i la famille de la malade et & son mari ; mais je ne pus
les amener i consentir & aucune opération ayant ponr hut de pro-
curer une guérison permanente. Dans cetle situation, engageai i
recourir aux avis d’un antre médecin, ve voulant pas garder plus
longlemps aucune responsabililé, el je restai plusieurs jours sans
voir la malade. Mais le 24 novembre, je regus une nole du mari,
me donnant avis que la malade consentait i tout ce que javais
proposé. J'appelai en consultation mon ami, le docteur Kidd, qui
avail en Pobligeance de voir cette dame pour moi pendant une ah-
sence de deux jours et qui partageait mes vaes de tout point, et je
le priai de vouloir bien massister,

e 25 novembre, en présence ef avee Paide de mon confrére, je
procédai & U'exploration de I'utérue. La premigre chose que nous
dimes faire fut de placer la malade sous 'influence du chloro-
forme ; car, sane celte précaulion, il edt élé absolument impossible
de rien Maire qui pit o procurer le moindre soulagement, tant elle
éfait nerveuse ¢t se prélail peu aux manwuvres nécessaires, La
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‘chloroformisation faite par M. Kidd, j"introduisis le spéculum, et

ayant saisi avec de forles pinces la levre antérieure du col utérin,
de maniére i le maintenir fixe, je passai une sonde i travers le ca-
nal éiroit el resserré. Cela ne se fit pas sans quelque difficults,
causée par la présence de la tumeur ; mais une fois cette ditficulté
surmontée, jintroduisis un morceau de laminaire de cing 4 six
pouces de longuear a travers le canal ntdrin, puis un second le long
du premier, et ainsi jusqu'a cing & e6té les uns des autres, Ce fut
le doctenr Kidd qui suggéra cetle maniére de faire, an lieu d’em-
ployer les tenies de laminaire qu'on Irouve dans le commerce pré-
parvées pour cel usage, en raison de ce qu’elles ont I'inconvénient
d’étre trop courles, en raison aussi de ce que noire hut n'était pas
de dilater le col seulement, mais aussi le corps de la matrice. Aprés
avoir inlroduit de toute leur longueur & peu pris les fragments de
Vagent dilatateur, je placai dans le vagin un petit tampon de ouate,
et ainsi se trouva terminée la premiére partie de Popération.

Au bout d’nn petit nombre d’heures, la malade commenca i se
plaindre de douleurs dans la région utérine ; on soulagea celte
douleur au moyen d'un suppositoire de morphine introduit dans le
rectum.

La nnit se passa bien, dans un bon sommeil, et le lendemain
malin nous nous relrouvames, le docteur Kidd et moi, auprés dela
malade. Nous la plagimes dans la position ordinaire pour 'exa-
men au spéculum, et nous retirdmes les lenles de laminaire.

Le col de P'utérus élail si largement dilatd, grice au moyen mis
en usage, que je pus y introduire sans peine 'index et le médius
de ma main gauche. Je parvins ainsi & sentir une iumenr du vo -
lume & peu prés d'un grain de raisin, attachée  la paroi antérieure
et latérale de la malvice, prés du col, et correspondant exactermnent
an point of1 le premier examen avait fait reconnaitre une augmen-
tation de volume ; cetle tumeur n'était pas pédiculée, mas elle était
sessile, trés-molle el flexible, Le docteur Kidd 'ayant examinée a
son tour et s’élant ainsi éclairé sur sa pature, j’essayai d'y passer
une anse de fil métallique afin d’en opérer extraction par écrase-
ment de sa base d'implantation, et je la saisis au moyen de pinces;
mais elle était tellement molle el friable qu'elle se déchira, et je fus
obligé de l'arracher par morceanx ; je dus méme détacher, en ra-
clant avec 'ongle, des porlions qu’il ne me fut pas possible de saisir
avec |a pinee ; enfin, aprés avoir tout enlevé, je cautérisai le point
oit la tumeur avait été implantde, avee de Pacide nitrique con-
centré.

Sans entrer dans d’autres détails vrelativement au traitement sub-
séquent, je me hornerai & dire qu'il y eut pendant deux ou lrois
jours, i la suite de Popération, un écoulement d'un liquide affec-
tant une coloralion noritre, due probablement i action du caus-
tique. Il ne survint aucun symplime fichenx. Au bout de pea de
jours, 'opérée se trouva loul & fail bien, reprenant rapidement ses
forces el la régularité de ses fonctions, Toute hémorrhagie cessa, la
menstruation reparnt réguliérement jusqn’an mois de février, oit
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commenga une nouvelle grossesse. Depuis celle dame n'a éprouvé
aucune espice d'accident.

L’examen des portions de ce polype, fait par le docteur Hayden,
y fit reconnaitre les éléments du tissu fibro-plastique.

En cxaminant les déhris de cette tumeur, dont la réunion avait
formé une seule masse d'un si faible volume, on avait peine &
comprendre comment une allération de structure aussi peu consi-
dérable avait pu donner naissanee & des symplimes aussi alar-
mants que ceux délaillés ci-dessus. Mais quand on est familiarisé
avee cel ordre d'affections, on ail que des hémorrhagies de la na-
ture la plus inquidtante sont tres-souvent la consdquence de polypes
ayant lenr sidge soit dans I'intérieur de la cavité utérine, soit i la
surface externe du col de cel organe, el qui n'ont pas besnin d'élre
d’un volume considérable pour donner liew & de graves accidents,
J'ai moi-méme vu de tris-séricuses hémorrhagies avoir leur point
de départ dans de tris-petits polypes vasculaires, ayant 4 peine la
grosseur d'un pois, qu'on voit parfuis siéger précisément i Porilice
du col utérin, et tout le monde connait les hémorrhagies effrayantes
qui penvent provenir des polypes extra-utérins pédiculés ordinaires,
Je n'ai pas le moindre doute que la malade qui fail le sujet de I'ob-
servalion préeédente n'edt succombd dans une hémorrhagie, ou
bien qu'elle n'edt fini par périr épuisde par des perles sangnines
moing ahondantes, mais fréquemment répélées, si nous n'avions
pu heureusement, par l'exploration de Vutérus, constaler d'une
maniére positive Porigine et la source d'oli provenait le sang, et
par 14 parvenir 4 supprimer la cause de 'hémorrhagie ; et, peut-
élre eussions-nous ¢1é hors d'élat d’atleindre ce but, si nons n'a-
vions pas eu i notre service une substance telle que la laminaire,
dont la propridté d’expansion est aussi puissante et en méme lemps
aussi exemple de danger. Mais voyons le second cas qui nous a
fourni I'occasion de mettre a profit cette précieuse propriété.

Ops Il. Rétention d'ume portion de leuf aprés un avariement;
hémoarrhagie grave ; dilatation du col an moyen de la leminaive;
extraction suivie de guérison. — Le 13 novembre 1869, & deux
heures, je fus appelé en bdle pour une dame que je Lrouvai,
gimud Jarrivai aupris d'elle, dans la sitnation la plus inquiétante,

on linge, de nombreuses servielles dont elle avait éé garnie,
élaient imprégnés despog, ainsi que lelitsur lequel elle éait élendue,
et ot se voyaienl d’énormes caillots. Elle était sans ponls, [roide,
dans un dtat voisin de la syncope, el, dans le fail, presque mon-
rante,
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Aprés Pavoir ranimée en lui administrant des stimulants, et
aprés avoir arrété 'hémorrhagie, je m’enquis de ce qui élait ar-
rivé, Celle dame élait dgée de lrenle-denx ans, o, maride depuis
plusicurs années, elle avail eu (rois enfants, dont I'ainé élail un
gargon de six ans. Elle avail étd en trailement i Dublin quelqne
temps anparavant pour une affeetion utdrine, et, dapris ses expli=
calions, clle avait {¢ opérée d'un petit polype qui avait détermind
une métrorrhagie eonsiddrable, Depuis, elle avait en denx lansses
couches. Elle s'élait hien rétablie apris la dermiére, qni remon-
fail & environ irois mois, elelle avail repris sa sanlé habitnelle.
Sa derniere époque mensiruelle lui avait parn #re plus abon-
dante que d'ordinaive, ot depuis elle avail commencé i remarquer
quielle avait une perte de sang dabord tous les quinze jours,
ensuite i des intervalles d'une semaine senlement, o enfin tous les
denx ou trois jours. Le repos, Papplieation du froid arvétaient les
pertes, mais ne les empéchaient pas de se reproduire. Elle avait alors
commened i s'alarmer el élait venue de la campagne i la ville dans
Pintention de me eonsulter le jour suivant, C'élail une femme qui
avail les apparences d'une robusle santé, forle cb hien conslilude,
d'un leint colord el d'un caraclive énergique. L'hémorrhagie dont
elle avait &16 prise subitement el qui avail failli devenir fatale, avait
naturellement déterminde i me demander plus 6L, et je la trouvai
dans ["élat que jai déerit ci-dessus,

En I'examinan! lorsiqu’elle se ful remise snffisnmment, je tronvai
le vagin rempli de caillols; mais je ne pus déconvrir ancune cause
#’une perte sanguine aussi grave. C'était une mdirorrhagie qui
évidemment élait sous la dépendance d'une cause interne. J'ap-
pliguai sur le col utérin, aprés y avoir projeté une injection d'can
froide, un fort plumassean de ouate trempéd dans une solution de
perchlorure de fer, puis je tamponnai le vagin, et jadministrai de
nouveau des slimulants et de plus de Pacide gallique et du seigle
ergolé. Le lendemain, la siluation élait améhorde; il n’avail pas
reparu de sang el les choses continubrent ainsi pendant quelques
Jjours. Jen profitai pour faire un examen minutienx : il n'y avait
ancune ulcération do col, mi simple ni de mauvais caraclire; on
o’y découvrait pas méme la plus légere érosion. Jintroduisis la
gonde ulérine; elle ne me procura auveun renseignement positif';
Putérus était normal, tant sous le rapport di volume que sous eelui
de la situation.

La malade se remit promptement des suites de Phémorrhagie
et reprit des forees; mais au hout de pen de jours Uhémorrhagie
se reproduisit, el elle perdit une quantité de sang considérable. Je
me déeidai alors & pratisuer un nouvel examen plus approfondi du
col, el, dans ce hul, j'y passai une tente de laminaire d'un assez
fort volume que je laissai en place pendant vingl-quatre heures,
Le lendemain, quand je I'eus retirde, j"introduisis le doigt dans le
canal ainsi dilaté et j'y sentis un corps éiranger qui, en retirant
le doigt explorateur, tomba dans le vagin. Jai i peine hesoin de
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dire que Phémorrhagie ne reparut pas. En peu de jours la malade
recouvra sa bonne santé,

L’examen du corps étranger ainsi expulsé me fit reconnaitre
que ¢'était un fragment des membranes feetales. consistant en une
portion épaissie du chorion et de I'amnios, qui était restée dans
I'utérus i la suite de la derniére fausse couche. La dame sujet de
celle observation put retourner chez elle i la campagne, et j'ai
liew de eroire que depuis elle a eu une nouvelle grossesse.

DT A, G,

e R —

CHIMIE ET PHARMAGIE

sur le coton §odé;

Far M. le docleur Muwe, pharmacien en chef de 'hdpital Necker.

Rendre facile \'absorption de I'iode & mesure qu’il so dégage
d'une de ses combinaisons, de fagon & dviter Paction rapidement
irritante do contact d'une grande quantité d'iode avec la peau, est
un probléme que l'on a cherché & résoudre de diverses fagons.
C'est surtout dans les applications externes de l'iode, quand Fac-
tion de ce médicament doit étre continuée pendant un long temps,
que ce hesoin se fait sentir plus vivement.

Avant méme que Piode fit découvert, on employait contre Je
goitre les éponges torréfides ; celles-ci, mises au contact de la peau,
lui cédaient lentement quelques traces d'iode.

Certaines combinaisons de I'iode, I'iodhydrate d’ammoniaque et
Fiodure de ealeium, par exemple , exposées i I'air, perdent lente-
ment leur iode sous linfluence de oxygéne de I'air. L'emploi de
ces sels pour I'usage exlerne est & peu prés nul. J'ai reliré de
grands avantages de quelques applications externes que j'ai eu I"oe-
casion de faire de l'iodhydrate d’ammoniaque, el je ne saurais trop
vanter la grande valeur thérapeutique de ce sel.

Un mélange fort ancien, appelé Collier de Morand contre le
goitre, est formé de parties égales de sel ammoniac, sel marin et
éponges torréfides. Cette poudre, étalée sur du coton cardé, enve-
loppé ensuile d’une mousseline piquée en losanges, était apphi-
quée sur le goitre sous la forme de sachet ou de cravate, que I'on
renouvelait & chaque mois.

On connait plusieurs formules de sachet ol figure un mélange

page 28 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=28

@BITH

1 J—

de sel ammoniac el d'iodure de potassium. En associant le sel
ammoniac ou chlorhydrate d’ammoniagque a ’déponge brilée, &
I'époque ot Piode était inconnu, on avait sans doute exelusive-
ment pour but de seconder I'action de I"éponge brillée par un corps
auquel on reconnaissait & un haut degré des propriétés fondantes,
antiserofulenses , analogues i celles de 'épunge brilée elle-méme.
Mais il est bien difficile de croire qu'en reproduisant plus tard cetle
association, en mélangeant de I'iodure de potassium avec du sel
ammoniac, les pharmaciens modernes n’aient pas remarqué com-
hien ce mélange donnait facilement de I'iede libre & I'air, ahsolu-
ment comme si le mélange conlenail du chlorure de polassium et
de l'odhydrate d"ammoniaque,

Au premier abord, il semble qu’une solution d'iede dans 1'é-
ther, ou Ialeool, ou I'eau, cetle dernitre facilitée par de Piodure de
potassium, rende trés-facile 'application de I'iode & la surface de
la peau. Il w'en est pas toujours ainsi, car ces solutions sont fort
irritantes, et souvent si douloureuses, que leur emploi est impos-
sible au deli d’un court espace de temps. Quand on les emploie
trés-diludes, il faul renouveler fréquemment le badigeonnage, ce
qui conduit encore & irriter la peau.

Le colon iodé & 5 pour 100 d'iode quej’ai employé avee un sue-
cks complet depuis deux ou trois ans contre des engorgements du
cou chez des serofuleux, me paralt exempt de cet inconvinient, 1l
jaunit la peau sans Uirriter, et y produit une sensation de chaleur
trés-marquée. Pour les enfanls, ce n'est pas un médicament, c'est
du coton teint qui leur tient chaud. Ce colon perd peu & peu son
iode et se décolore ; aussi faut-il le remplacer tous les deux ou trois
jours, suivant qu'il a été plus ou moins chargé d'iode, et suivant
la région qu'il occupe. Il agit en perdant Piode qu'il a condensé ;
il & done toutes les. propriétés de ce métalloide ; aussi, placé dans
le voisinage des plaics, agil-il comme désinfectant. Pour en faire
usage, il suflit de 'appliquer sur la région malade et de I'y main-
tenir avec un bandage approprid,

Voici comment je prépare le coton 1odé : je réduis de Piode en
poudre exirémement fine dans un mortier de porcelaine ; cette pulvé-
risation est rendue trés-facile, si, pendant la trituralion, on a soin
d’ajouter de temps en lemps quelques goulles d’dther,

D’autre part, je fais choix d’un coton cardé de bonne qualité,
bien sec. J'en prends un poids au moins dix fois plus considérahle
que celui de iode.
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Dans un flacon ('un litve, par exemple, ayant nue large onver-
ture fermée par un bouchon i Pémeri, Jintroduis par pelits flo-
cons du colon cardé, el & chagque petit flocon jajoute & pew pros
la quantité d'iode correspondante, de manitre & répartiv ode
aussi dgalement que possible dans toute la masse du eoton. Cela
fait, je ferme lo facon, d'abord incomplétement , pour que [air
puisse se dégager quand la chaleur le dilatera, puis je porte le
flacon dans un hain de sable, ou dans toute aulre étuve chauflée
b une tempéralure assez élevée, je conche le flacon horisontalement
et le tourne de temps en temps sur son ase, de manibre i rendre
uniforme Faction de la choleur, et & obteniv un coton indé hien
homogéne, Tout dabord Paiv échanflé se dégage, ce qui permet
de fermer tolalement le flacon avee le houchon de verre; puis, pen
& peu, le flacon se remplil de vapears violelies, le colon jaunit et
prend graduellement la conlear du café torréfid. Quand ee résuliat
est acquis, Viode est fixé complétement sur la Ghre textile, et Popd-
ration est terminde : hien conduite, elle peul ne durer qu'une 4
deux heures,

Je conseille de ne pas mettre dans le flacon plus de 20 4 235 gram-
mes de coton par litve, afin que la masse soit bien perméable aux
vapeurs d'iode, Je ne crois pas non plus qu'il faille dépasser la
proportion de 10 pour 100 d'iode : la moitié de celle dose esl gé=
néralement plus que suffisante,

On peut substituer an bain de sable un simple bain-marie d’caun
bouillante, ce qui est suffisant ; mais il faut aveir grand soin de
de fixer le flacon; Popération s’y fait trés-hien quand on leste le
flacon avee des cailloux silicenx pour qu'il s'enfonce convenable-
ment. L'iode se fixe lentement, aussi vaul-il mienx w’employer
que 8 pour 400 d'ode. Ce mode opératoire est surlout avanlageux
dans les pharmacies pour préparer de pelites quantitds, On réus—
sirait sans doute dgalement en placant le flacon dans une atmos-
phere d’ean bouillante. '

Bien qu'il ait fixé jusqu’d 10 pour 100 d’iode, le coton iodé con-
serve encore en grande partie sa ténacild. Il est de couleur hrune
et non pas noire, ce qui arriverail infailliblement, si I'on faisait
usage pour sa préparation d'une source de chaleur trop élevée ou
trop longlemps prolongée.

A l'air, le coton iodé perd graduellement son iode, se déeolore
et peut redevenir complétement blane, si la proportion de iode et
Ia température n'ont pas été trop élevées. Pour le conserver, il
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fant done le renfermer dans un flacon & Pdmeri & large ouvertire ;
& défant d'un bon flacon & I'émeri, je me sers d'un flacon fermé
par un bouchon maintenu longtemps dans la parafline fondue. Ce
bouchon paraffiné résiste parfaitement anx vapeurs de l'iode qui
déiruisent #i rapidement les bouchons de lidge ordinaire ; il pent
méme servir i la préparation du colon iodé, an lien d’un bouchon
de verre,

Quand on trempe du colon dans des solulions coneanirées d'inde
dans I"éther, le sulfure de carbone, et que I'on expose cecolon & air,
il perd hientdt le diesolvant de l'iode , mais le colon ne conserve
que des traces de 'iode ; il vedevient blane tris-promptement quand
on 'expose i air. Avee la solution aleoolique dYiode, le colon con-
serve une notable partie de Piode qu'il avait absorhé. L'emploi des
dissolvants pour fixer ['iode sur le coton donne de tris-médiocres
résultats ¢ il entraine la perte de grandes quantités de liquides pré-
cieux, hors de toute proportion avee la quantité d'iode fixde,

Favais cru bien faire en dissolvant «'abord Piode dans de Pd=
ther, avant de le méler au coton et de chanffer le mélange ; j'espé-
rais ainsi rendre Uiode plus divisé et Vopération plus rapide ; an
conlraire, j'ai reconnu que eetle pratique estinutile et méme difec-
tueuse ; aussi 'ai-je abandonnde pour m’en lenir au mode de prd-
paration précédemment indiqué.

e e SR —— -~
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Legons sur ler maladies des fommes ; par M. le docledr Cn. West, membre
du Collége royal de médecine, examinateur pour les accouchements b
I'Université de Londres, médecin de Pidpial des Enfants malades, ex-ma-

decin aceonchenr des hopitaux de Saint- Barthélemy el Middlesex ; traduites
de 'anglais sur la troisieme éditlon el considérablement annolées par Caag-
Les Mavpiac, médecin de Uhopital du Midi,

Depuis que les maladies des femmes ont commencéd & dlre
étudides au méme titre que les aulres maladies, et qu'on y a
appligud les mémes métholes d'élude, leur histoire a subi bien
des vicissitudes, Tour & tour considérées comme de simples
allérations locales ou un simple et variable veflel de diathéses ou
d'élats géndraux divers, on s'esl surtout, suivant le point de vue
oit I'on se plagait, adressé i la chirurgie ou i la médecine pour
en cuisiner (pardon du mol) la thérapeutique. C'est ainsi,
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comme le rappelle notve savant confeére M. Mauriae dans la
trés-judicieuse préface qu'il a mise en 1éle de sa traduction,
qu'i une époque encore trég-rapprochée de nous, rattachant au
déplacement de 'utérus les ensembles symplomatiques les plus
accentuds, on ne demandait qu'a la mécanique les moyens pro-
pres & les faire cesser, ou que, ne portant qu'un regard distrait
sur les traumatismes les plus netlement définis, on ne cherchait
i en triompher qu'en combattanl les dlats généraux dont on
les faisait dériver. Telle est Vinfirmité de V'espice humaine, ou, si
vous l'aimez mienx, pour ne point choquer trop notre humain
chauvinisme, telle est la difficulté des problémes de la vie morbide,
qu'en face de telles divergences on peutd priori, et sans grand
risque de se tromper, affirmer que ln vérité n'est niiei ni la, et
qu'elle est ici et li en une mesure qu'il s'agit de déterminer. L'l-
lustre auteur de ce livre, M. le professeur Ch. West, aussi bien que
son sagace lraductenr, M. le docteur Mauriac, I'a enlendu ainsi,
non pas en le déduisant, i la manitre de certains éclectiques, du
simple d priori que nous posions tout & I'heure, mais en le con-
cluant d’une observalion allentive, d'une expérience sur des don-
nées assez solides pour ne pas craindre de les voir jamais démen-
ties. Les idées absolues s’oxydent vite en pathologie, et quand la
rouille est lombée, le fait reste au-dessous indestructible, et il peut
toujours élre repris pour servir de point de départ 4 de nouvelles
conjectures, jusqu'a ce que la juste interprélation soit trouvée,

Quand on a lu le livre du médecin anglais avec une suffisante
atlention, et surtout avec les données d’une expérience personmelle,
qui autorise un jugement, on ne peut mier que la médecine n’ait
marché depuis quelques anndes dans celte intéressante direetion.
Mais tout n’y est pas conquéles, découvertes divectes. Plus d'une
vue saine qui s’y trouve n’est que négalive, ne porte que sur une
thérapeutique erronée quelle exclut, ou toul au moins qu'elle
montre avoir été singulitrement surfaite. Ainsi en est-il, par
exemple, de la docirine de Bennet sur le processus inflammaloire
dans les maladies ulérines, dont M, Mauriac a montré avec raison
Fincontestable rapport avec Pengorgement du col utérin, tel quele
concevait Lisfranc. Malheurensement celle conceplion avait conclu
i une thérapeulique que les ardeliones de notre besoigneuse pro-
fession ont en grande partie conservie, alors méme que des doutes
sérieux s'élaient fait jour dans les esprits sur la légilimité de la
spéculation théorique dont elle était la conclusion. Ecoulez sur cg
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point le savant traducleur du médecin anglais, el faites, il y a
lieu, votre profit de cetle judicieuse legon. o Mais, il faut le dire,
derit dans sa préface le médecin de Phépital du Midi, la méthode
des cauntérisations du col, qui cn découlait, a résisté plus longtemps
que le cdlé spéculatif. La théorie s'est évanouie, et on n’en a pas
moins continué o briler indistinctement loutes les uleérations du
col de la matrice, el souvent avee les caustiques les plus énergiques,
Il n'est pas douteux qu'avee cette méthode avenglément appliquée,
beaucoup de praticiens inexpérimentés créent des maladies de ma-
trice chez des personnes qui n’en avaienl pas, ou aggravent,
enlretiennent et perpéluent indéfiniment des ldsions insigni-
fiantes qui auraient gudri d'elles-mémes. » Je Fai dit déja, je suis
un ami fanatique des préfaces, non-seulement parce qu'elles me
sont un guide & travers des volumes qui grossissent lous les jours,
mais encore, et surlout, parce que les auleurs sonl amends insline-
tivement & y consigner comme une sorle d'extrait concenlré des
fruits de leur personnelle expérience. Qu'on lise a ce point de vue
la préface dont a fait préeéder sa traduction notre laboricux con-
frive, M. Mauriae, et je me persuade gu'on comprendra, qu'on
parlagera méme moen sentiment sur ce point de didactique des li-
vres relatifs i noire difficile profession.

Dans les trente-trois legons que M. Wesl consacre & I'exposition
méthodique de I'histoire des maladies des femmes, ainsi qu la
thérapentique que ces maludies commandent, nous ne ernyons pas
qu'il yaitaucune omission sérieuse ; dans lous les cas, si quelques
lacunes s'y rencontrent, les annolations de notre savant confrére,
M. Mauriae, qui sont presque un livre dans un livre, y suppléent
largement : elles ont encore un aulre el lriés-précieux avanlage,
¢’est qu'avec une indépendance qu'on ne saurail trop lover dans un
traducteur, surtout lovsque son travail s"applique & une euvre aussi
considérable que celle de l'illustre médecin anglais, cest, dis-je,
qu’avec une grande indépendance notre honorable compatriote cor-
rige d'une main ferme ce qui lui parait, dans le livre qu'il traduit,
en discordanee ou en contradiction flagrante avee les données de
la médecine franguise, Nous disions toul & I'heure que ces annola-
tions sont si compréhensives, qu’elles sont presque un livre dans un
livre. Il suffira au lecleur de parcourir la table alphabélique des
principales notes dont M, Mauriac a enrichi la raduction, pour
juger de suile Pimportance de e travail.

Nous ne ferons qu;une remarque crilique sur |'une de ces noles :

TOME LXXXI. 1™ LIVR. 3
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elle a trait au vaginisme, C'est avec grande raison que, lout en
rappelant la thérapeutique excessive de M. Marion Bims dans celte
névrose loeale, il estloin d’y donner son complet assentiment. Nous
voudrions que wotre trés-honorable confrive edt aceentud encore
davantage son dissentiment avec le médecin américain. Ponr mon
comple, j'incline i croire qu'il y & quelque pen de roman dans
ces vaginismes qui résislent i loul, et principalement i toules les
entreprises d’un mari jeune et vigourcux, pendant des anndes en-
titres. Soyes st que Pavenir révisera ce jugement, el gqn’on trou-
vera quelque jour celte maladie plus traitable.

Puisiue j'ai louché 4 celle question, je releverai dgalement Ta
remarque un pen ligere i laguelle M. Manriae se Inisse entrainer
b propos de la vertn anaphrodisiaque du ealodinm seguinum,
dans lequel M. SBcholz vervait un reméde infaillible dans la mala-
die & laquelle nous faisions allusion il y a un instant. Que les
Cafres mettenl sous la protection du eafadium la vertu de leurs
fernmes quand un voyage les appelle loin de leur foyer, nous n'a-
vons pas & y voir ; mais qu'on parle de celle naive crédulité pour
parler légérement d'une des plaies les plus graves de nos socidlés
modernes, voild ce que je n’aime pas rencontrer dans un ravail
aussi séricux que celul dont nous venons de parler. Que M. Mau-
riac nous pardonne celle vemarque extra-scientifique; le moment
est si grave, si solennel, que toul ce qui nons arrache i nos préoc-
cupations el sourit légirement an désordre, nons semble une note
fatisse qui nous agace, et nous arracherail presque des larmes. Ce
west i, di reste, quune lache imperceptible, et qui ne nous em-
péche pas de recommander I'important travail de nos savants con-
fréres & Pattention du public médical : =cience profonde, pratique
prudente y mélent ensemble lears legons ; que les plus instruits
viennent 8’y retremper ; que ceux qui sont plus jeunes d’expérience
viennent leur demander la prodence et la seience que, bornds 4
leurs personnels efforts, ils nacquerraient peul-gtre qu'au prix de

lardils regrels,
R

BULLETIN DES HOPITAUX

SUR LES INDICATIONS DE L'EMPLOI DU CHLORMAL HYDRATE EN CHI-
nureie, — La possibilité d’utiliser les propriétés du chloral dans
la prafique chirargicale a été prévae. Elle Pa élé nolamment par
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le médecin qui, le premier, a introduit ce médicament dans la
thérapeutique : « Quelque circonspect, dit M. 0. Liebreich, que
I'on doive étre quand il s’agit d'appliquer & Phomme des substan-
ces expérimentées d’abord sur les animaux, je me crois néan-
moins en droil d'espérer que I'on pourra, avec des doses suffisan-
tes, produire aussi chez 'homme le degré d’ancsthésie nécessaire
dans les gravdes opérations chirnrgicales. Dans quel cas faudra-
t-il préférer le chloral au chloroforme * La pratique seule pourra
le décader. »

Voici une note de M, H. Deschiens, mddecin de premidre classe
de la marine, qui contribuera i donner la solulion de celte inté-
ressante queslion.

L'hydrate de chiloral o été employé un grand nombre de fois &
P'hopital de Brest, tant dans les maladies internes que dans les
affections chirurgicales. Mais de teules ces tentatives, la plus in-
Léressanle esl, sans conlredil, eelle qui a cu lien dans le service de
M. Beau, chirurgien en chel; elle prouve tout le parti gu’on
peul tiver de ce médicament en chirurgie, el renlerme assez den=
seignements pour que je eroie devoir en rapporter Pobservation
dans ses détails. Cela fait, j'essayerai de montrer quelles conclu-
sions praliques en découlent, et surtout de préciser netlement les
indicalions de cet agent au point de voe plus spéeial de la méde-
cine opératoire,

M. X** officier de mavine, a é¢ alteint, & deux reprises, d'al-
cits @ ln marge de Vanns ; ces abets s'élanl ouverls sponlanément,
il en est résulté une listule anale complite, L'affection, dont le dé-
but remonte 4 sept ans déji, n'a pu ére enrayée, par snile de
Polistination du malade qui redoutait une opération sanglante. Elle
est aujourd’lui fort grave: les trajets, qui parlent de la marge
anale i ganche, confournent le reclum en arviére, s"ouvrent d'une
part sur la fesse droile, de Vaulve dans le sillon cruro-périndal
du méme cdté, pour se terminer & la parlie supérieure el posté-
vieure de la cuisze 5 ilsont un développement qu'on peut évaluera
2% centimélres, & pen pris. L'dlat du malade est des plus inquid-
tants : P'abondance de la suppuration a lini par amener une ané-
mie profonde el un amaigrissement prononci.

Dis Pentrée du malade & hdpial, on s’empresse de pratiquer
i la cuisse une contre-ouverture pour s'opposer & 'aceumulation
du pus, puis, & P'aide d’applications causliques, on mel & nu la
partie des trajets {istuleux qui descendent vers celle région, et I'on
arrive ainsi i oblenir une cicatrice qui remonte jusqud Fonver-
ture périndale, & 7 centimétres de anns. En méme temps les to-
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niques sont administrés, une alimentation réparatrice reléve les
forces et permet de différer une nouvelle intervention chirurgicale.

Quand I'élat général a été nolablement amélioré, on a di son-
ger & poursuivre les trajels supérieurs et tenter une cure radicale
par l'instrument tranchant, les causliques ne pouvant plus élre
employés pour détruire des tissus d’une grande épaissenr et atlein-
dre des parties profondes. Mais M. X** est d'une pusillanimité
extréme ; d’un tempérament essentiellement nerveux, il a une
sensibilité irritable & 'excés ; il craint la plus légére douleur, la
seule idée délermine chez lui des mouvements spasmodiques (ris-
violents, que le plus simple contael exaspére en vertu de Paction
réflexe : sa volonté demeure impuissante i les mallriser, chaque
manceuvre dexploration provoque de véritables crises nervenses,

Pour obvier 4 ees diflicullés, on lenle, sans succés, Madminis-
tration du chloroforme : le malade se débat, la respiration ne se fait
Eu‘avec ditficulté, et, par prudence, on renonce a celle tenlalive,

‘est alors que M. le médecin en chef Beau se décide & employer
Phydrate de chloral.

e médicament a &té donné par deses graduelles et pris con-
stamment en deux fois, & un quarl d’heure d'intervalle ; l'ingestion
avail lien une heure avanl la visite. Le sommeil w'a jamais man-
qué de se produire, bien que le malade edt dormi déja tonte la
nuit ; il survenait, en général, dix minutes aprés la seconde prise.
Sa durée a élé variable ; lorsgu’une intervention chil*urgiculle est
venue l'interrompre, et qu'elle saccompagnait d'une vive douleur,
il cessait généralement au bout d'une heure ; sinon il persistait
deux heures environ, pour se renouveler dans la journdée d'une
fagon & peu prés invincible.

Le malade a en beaucoup de peine & surmonter le ddgoit que
lui inspirait la saveur dcre et brilante propre au chloral ; on ne s'y
habitue pas : si Uemploi du médieament est longlemps eontinud,
surtout si la dose estun peu forle, cette répugnance devient impos-
sible & vaincre et améne bientdt des nansées, méme des vomnis-
sements.

Un autre inconvénient consisle dans la eongestion céphalique
déterminde par son emploi. Chez M. X***, cet effet Gtait des plus
sensibles ; chaque fois quil a pris du chloral, la face est demeu-
rée vulluguse durant toule la journée, les yeux élajent forlement
injectds, pleuraient facilement et méme, sous l'influence d’une dose
élevée, dlaient génés de I'éclat d’une lumiere un pen vive. Du
reste, pas de mal de téte; les fonctions digestives se sont toujours
bien accomplies.

Le 26 juin, on commenga I'administration du médicament,
2 grammes dans 100 grammes de véhicule. Pas d’effet bien ap-

réciable; aprés une courte période de verlige , sommeil trés-
iger, el qui cesse diés que la visite arrive dans le cabinet du ma-

e,

Le 27, nouvelle dose de 2 grammes. Méme résultat.
Le 28, la dnse est portée & 2¢.50. Celte fois Vaction est plus
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marquée ; le sommeil est assez profond pour permeltre, avec un
stylet mousse, l'exploration de chacun des trajets pendant quelques
minules ; & la fin de l'exploration du second, le malade se réveille
en poussant un eri.

Le 29, on suspend le chloral. 11 est repris le 30, & la dose de
3 grammes, et conlinué de la sorte le 1*r juillet ; ce jour-ld son
effet se prononce davantage ; le sommeil, plus complet, se renou-
velle dans 'aprés-midi; on peut pincer la peau sans causer de
douleur appréciable,

Le 2 juillet, enfin, I'un porte la dose & 35,50, Quand la visite
arrive pris du malade, il est pleinement endormi el n'a avcune
conscience des mouvemenis qu'on lui imprime. M. Beau en
profite pour pratiquer, séance tenante, l'opération & laquelle il
s'est résolu. Une chaine d’écraseur est passée dans le trajet am-
léricur, qui va du périnée a lorifice anal, dans une longueur
de 7 centimilres environ; elle est ramende par 'anus, puis
linstrument commence A fonctionner. Le malade n'a rien
senli jusque-la, et ne se réveille qu'an moment ol le troisime
cran est saisi par encliquelage, ¢est-i-dive une minule et demie
apris le débul del'opération, L'éerasement s’achive sans accident,
apris avoir durd cing minutes en toul. La souflrance a éié ris-
forte ; le patient toutefois reconmait Jui-méme que sa sensibilité
est un pen engourdie ; en lous cas, s'1l v a eu de sa part une lutte
tris-vive et des mouvemenls généraux trés-violenis, on n'a pas
vu se produire les contractions cloniques des muscles périnéaux
:juc 'on constatait habituellement, Grice 4 des applicabons froi-

es, lvs douleurs, qui augmenient d’abord aussitdl I'écrasement
terminé, se calment au bout de deux heures. Aucune tendance au
sommeil, soil aprés 'opération, soit dans la journée.

Le 3, on laisse reposer le malade.

Le 4, on donne 4 grammes d’hydrate de chloral. Sommeil pro-
fond. Comme I'avant-veille, on procede par I'écrasement linéaire
pour débrider le trajet postérienr, Une soude cannelée, tranchante
par le bout, est inlroduile dans Pouveriure fistuleuse qui est situde
sur la fesse droile, elle est poussde jusqu'a la paroi du rectum,
qu’on lui fait traverser pour rendre la fstule compléte. Puis, la
chaine d'un écraseur de Chassaignac est conduile par celte bou-
tonnitre, ramende au dehors par I'anus, el I'insirument une fois
monté divise loute la grande épaissenr de tissus compris dans
Panse mélallique. Celle deuxidme séance a exigé prés de dousze
minutes.

Comme I"avant-veille aussi, le malade n'a rien senti du com-
mencement de 'opération, ni 'introduction de la sonde cannelée,
ui le passage de la chatne de I'deraseur. 1l se réveilfe seulement
quand Pinstrument est en train de fonctionner. La douleur est
intense en raison de la longuenr de P'écrasement; elle augmente
beaucoup, lorsqu'il est terminéy des affusions froides sont Prati-
quées, mais, ne pouvanl alleindre les parties profondes qui ont
¢lé divisées, elles ne réussissent pas tout de suile i calmer le ma-

page 37 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=37

@BITH

—38

lade, qui soufire quatre heures environ, Le sommeil , brusque-
ment inlerrampu par Popdralion, ne se reproduil point ce jour-la,

Le 9, on constate une bride au bas de la plaie résullant de la
denxitme séance. 4 grammes de chloral sont adminisirds le len-
demain, 10 ; sommeil profond, la bride est déchirde et la plaie
vigourensemenl eautérisée au nitrate d'argent ; aucune douleur,
le malade ve se éveille que lorsque tout est terming,

On a recours alors A Pemploi d'nne méche, introduite dans le
reclum et rabattue dans chacun des trajets, Malgré celte précan-
tion une nouvelle bride se forme en arritre, on reconnait de plos
qu'un col-de-sae, de 3 conlimidres environ, el donnant dans la
plaie postérienre, n'a pu dlve incisé par I'deraseur.

Pour arriver i le metive i nu, on donne, le 10 aofit, 5 grammes
de chloral hydraté, Pas de sommeil produit par le médicament,
qui a été rejeté an bout d'une demi-henre.

Le 41 aodt, nouvelle dose de 3 grammes. Plusienrs personnes
élant enlrées successivement dans le cabinel du malade avant que
le sommeil soit complet, il ne peat s'élabliv, et la potion ingérée
esl rejelée comme la veille.

Le 12, on donne le chloral & la dose de 6 grammes. A Phoure
de la visite, le sommeil éant tris-léger, on administre encore
2 grammes de la substance médicamentevse, A nenf hewres, on
constate un peu d'anesthésie de la pean, mais le malade se réveille
avee trop de facilitd ; 2 grammes de chloral sont ingérds encore, ce
qui fait en tout 40 grammes dans Pespace de deux henres trente
minutes. A nenf heures et demie, lo sommeil est profond ; sans que
le malade en ait conscience, on lui pratique,  'aide de ciseaux,
deux incisions de 2 centimitres chacune. Mouvements généraux
étendus ; le réveil n'a lien toutefois qu'aprés le  premier panse-
ment,

Tout ce jour-4, la face est forlement congestionnde, il v a de
la chalenr & la pean, des palpitations, des renvois stlomacaux aci-
des : latendanee au sommeil est presque invincible, et le malade,
malgré plusieurs taszes de eafé noir, dort, en diverses reprises,
dix-huit heures sur vingl-quatre. La tdle est pesante, il ya un
geu de paresse des facultés intellectuelles el comme une sorte

"ivresse ou de verlige,

A partir ile ce moment I'on n'a plus besoin de recourir au chlo-
ral, pas plus qu’d une intervention ehirurgicale, Grice & des pan-
sements approprids , M. X*** a guéri an bout de deux mois en-
viron,

Telle est cette ohservation curiense ; jai lenn a la donner in
exfenso, parce qu'elle m'a paru instructive i plus d'un titre, .. Es-
sayons d'en tirer des conclusions pratiques.

Elle montre en premier lien que I'hydrate de chloral est loin,
quand il est pur, de présenter les dangers que cerlaing médecins
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Ini altribuent (1) : on vient de voir que Von peut impundment le
donner & la dose dnorme de 10 grammes ; le fail est curieux i no-
ter en ce sens que jusqu'a ce jour on n'avait pas, que je sache, et
en France du moins, osé preserive une telle quantité. Toulefois
son emploi demande une cerlaine prudence, if veul dtre surveilld
et suivi attentivement. Il faut d'ahord titer la sensibilité du sujet,
ainsi que son degeé de tolérance, il fanl agiv progressivement ; si
P'on a Pintention de donner le médicament & haule dose, on doit le
faire ingérer devant soi, rester prés du malade, examiner avee
soin, regarder le pouls el la respivation. De plus, les prises doivent
dire convenablement espacées, el il esl sage de s'arréler sit0t que
I'effet voulu est sdrement produit. A dose moyenne, le chloral dé-
termine de la congestion vers la téle, b dose plus élevéeil cause
du malaise, de 'ivresse, el pourrait entrainer des aceidents.

I'usage peul en &re continué plusienrs jours, méme & dose assee
forte; & dose minime, il 'y a pas d’autre limite que le dégodt du
malade. A dose édlevée, il pent étre donnd un cerlain nombre de fois
de suile, mais il nmine alors des nausdes et des vomissements, On
voil denc que c'est 13 wn médicament dont Peffel ne s’accumule
pas d'un jour & Fautre, el pour lequel il n'y a point de tolérance
i egpérer, hien au contraire.

En raison de cel inconvénient et de la savenr désagréable qu’il
posside, il imporie de Padministrer dans le moins de liquide pos-
sible, juste assez d'eau pour le fmre dissoudre, c'est-i-dire 10 ou
15 grammes, auxquels on pjoulem G0 grammes environ d'un sirop
tris-dpais el trés- aromalique pour masquer son godl dere autant
que 'un pourra... Il est bien entendn que si cette polion n'est pas
aisément supporlée on anra recours i I'administration par la voie
rectale ; de ce cdlé effet ne manque jamais de se produire.

Lorsque I'on administre i un malade du chloral hydraté, soit
pour apaiser ses douleurs, soit pour faciliter la pratique d'une opé-
ralion ou d'une exploration queleongue, il est urgent, sitgt Iin-
gestion (aite, de laisser lo sujet dans le plus grand repne, de ne
pas le remuer, ni méme le toucher, de ne permelire aucun bruit
autour de Ini. Le sommeil que produit ce médicament dtant des
plus légers, surtout dans le principe, il faut se donner de garde de
le troubler en rien, avant qu'il soit complétement élahli,

Enfin — et ¢'est sur quoi je désire insister particulizrement

4} Voir, sur les dangers du chloral, notre précédent volume, p. 266 et 429,
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— le chloral peut étre d'un grand secours pour la pratique de la
chirurgie. Ce n'est point, il est vrai, un anesthésique véritable, et
il ne saurait en rien remplacer le chloroforme ; mais voici dans
quelles conditions il y a liew de Putiliser + si I'on a devant soi un
malade nervenx, pusillanime, et qu'il faille intervenir prés de lui
d'une fagon qui entraine avec elle de la dounleur, si le sujel ne se
résigne pas & la subir, et que I'idée seule et 'appréhension de la
soullrance le jeltent dans un état génant pour lui comme pour
l'opéralenr, dans ce cas-1a 'liydrate de chloral est désormais plei-
nemenl indigué. Grdce & lui, le patient n’aura point & se plaindre
de cette anxiélé qui préchde intervention chirurgicale ; grice &
Tui, il n'aura pas conscience du débul d’une opdration ; grice i lui
on pourra maitriser aisément sa volonlé, sa résistance, et profiter
de son sommeil pour commencer une exploration, une maneuvre
qui lui font peur ; une fois entamdes, elles s'achiveront sans peine,
le malade bien saisi ne saurail plus s’y refuser ni fuir et le reste
ira de soi. D'une part, la douleur sera alténude ; de 'autre, I'ac-
tion du chirurgien sera plus facile et plus siire. On aura donc tout
liéndfice & user de ce moyen en pareille circonstance, alors surtout
ijue 'opération doit dtre de courte durde.

e — -

REPERTOIRE MEDICAL

REVUE DES JOURNAUX

Allmentation par le nez.
Bien que cette voie zoit connue &t
employée dang les services Aalidnés,
le doctenr Money, n'ayant trouvé au-
cune publication sur e sujel, a cra
devoir signaler les bons résultals
qu'il ena obtenas & Pasile du Comié-
de-Haut.

Au moyen d'um enlonnoir en bois
introduit dans une des nparines, le
malade étani couché sur le dos et
mainlenu Far des aides, il a admi-
nislré ainst toules sorles d'aliments,
liquides el semi-solides, lels que café,
thé, polages, bouillons, lail, ceufs,
bouillie, vin el aulres spiriluenx Jdi-
lués, sans qu'il en soit jamais résulté
délernuments ni de quintes de touy,
comme on pourrail le eraindre.

Il a trouvé ce moyen bien plus sir
que lingurgitation fercée par la bou-
ehe, qui permel lonjoars aux récalei-

trantz de renvover une parliedes ali-
ments, landis que, en les versant pen
# peu dans 'entonnoir el en hou-
chant I'autre narine il leur esl impos-
sible d'en rejeter, si I'on a soin de ne
Inisger libre que 'intervalie intermit-
tenl nécessaire & la respiration, En-
fin, il offre de plus cet avanlage de
ouvolr élre employé par le médecin
ui-méme el de ne pas donmer lien
anx marques de ressentiment que les
aliénés IEmoignenl souvent par Pusage
des autres methoides. ;

M. Money a auwssi employé depuis
celle mélhode avee swecks chez les
enfanis & la mamelle que leur faiblesse
empdche de teter el dans tous les cas
de déglutition impossille chez les en-
fanis el chez les adulles.— |l a miéme
cmployé celte voie pour administrer
des médicamenls, notamment I'émé-
tique chez les morls-ivres. Dans les
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cas méme d'apoplexie, il s'esl con-
vainen que les alimenls parvenaient
dans l'eslomac sans déglulition el par
leur seule pesanteur. Dfoh il conclut
que l'vn peul recourir & ce mode d'a-
limenlalion arlificielle. jusqu’ici tris-
négligé , dams les affeclions de la
bouche rendant la maslication dou-
loureuse ou impossible, dans celle des
amygdales, de la langue ; dans la
paralysie complile ou partielle des
muscles qui president  la déglutition,
les empoisoniements avec les narco=
liques, Pintoxication alcoolique, les
convulsions, le trismus enfanlin, de
mime que davs les cas d'extréme fai=
blesse. (Hevue medicale.)

Traitement de Ia gale par
Phuile de pétrole. Bien‘quacmu
depuis longlemps défa et employé
avec sueeks i |'élranger, le trailement
do la gale par U'hoile de pétrole es
pew usité en France; il parall cepen-
dant appelé & rendre de grands ser-
vices, principalement @ la médecine
mililaire, dans les eas ol le traite-
ment ordivzire est, sinon impossible,
du moins tres-difficile @ soivre dans
loute =0 rigueur.

M. Morisson, médecin aide-major,
qui a oblenu de Ires-bons résullats,
procede de la manlere suivanie ;

Le malade élant déshabillé, on verse
SUr une compresse pliée en qualre, ou
mieux sur un morcean de fanelle,
une pelite quantité d'buile de pé-
trole, puis on [rictionne doucemenl
loul le corps. en insislant sur les
poinls oi les vésicoles paraissent plus
nombreuses; le malade se rhabille eo-
suile promplement. Le soir on fait
de Ja méme maniere wne seconde
friction, el le galenx est remvoyé le
lendemain pariaitemeut guéri, une
senle friction suffit pour le traitement,
la deuxieme friction est pour ainsi
dire une friclion de précaution.

Les embrocations doivent élre failes
d'une maniere modérée; il vaol mievs
repasser plusieurs fois sur le méme
point que de friclionner rop rude-
ment.

Dix malades onl été traités de la
gorle, lous ool guoéri radicalement.
Ce moyen, comme on le voil, esl des
plus simples et des plug commoides ;
on ne peol lui relprnuher fu'un in-
vonvénicnl, c'est la legire odeur de
Pélrole que dégagenl les malades;
wleur qui  persiste  pendant vingl-
qualre heures envirom ; encore peul-
o Vallémier, on méme la faire dis-

Flra!lre complélement, aves quelques
olions d'ean froide.

Ouv a accusé I'hoile de pétrole de

roduire des éruplions culanées, Ghez
es soldals que nous avons Irailés par
e moyen, mous m'avons rien observé
de semblable ; une seule fois, chez
upe femme & pean tres-fine, nous
vimes survenir ume éruplion sans
gravité, affectant la forme du pytiria-
sig, el que deux bains tikdes frent
immédiatement disparaltre, Celle rup-
tion provenait probablement de ce
que les frictions avaieul &té faites
d'une manitre trop vigoureuse (Re-
cueil de wéd, ot chir, militaires.)

Trajitement da varicocéle
¢t de 'orchite par la suspen-
sion du testicule. Le moyen
forl simple proposé, dans le Dublin
Quarterly Journal, parle docteur Mor-
gan pour guérir le varicockle, et qui
serail pareillement applicable au trai-
temenl de Vorchite, n'a de commun
que le hul avee le manchon en caout-
chone de M. Richard (do Caulal).

Nous ne ferons que rappeler le
principe sur lequel répose le syslpme
de M. Richard. CGel ingénieux ob-
servalear avail remarqué qu'en saisis-
sanl la partie inférieere du serotum, le
Ie plus haual gnssihle au-dessous du les=
licule, el en élreignant celle partie dans
un lien, il en résultait un soulagement
immédiat. M. Richard songea dbs
lors a rendre ce suulnglemenl. perma-
nenl en substiluant au lien un annean
en capulechoue, ressemblant beaucoup
aun rond de gervielte.Ce chirargien ob-
tenail ainzi, sans opération sanglante,
le résullal quavait cherché A, ME.:,
en retranchant , d'apreg le meéme
prineipe, la porlion excedante de en-
u-ln[:!:e scrolale. A cel effer, M. Ri-
chard prenail une bande de caout-
choue vuleanizé de 2 & & cenlimélres
de largeur, el dont la longoear élait
mesurce sur place @ l'aide d'un ro-
Lan. 11 faisail aux deax exirémilés de
cells bande une coupe fralche avee
des ciseaux de lrousse. Les choses
ainsi préparées, on refoulail en haat
le testicule el le cordon variguenx;
puis la portion des legumenls siluée
au-dessous Elait saisie dans Penve-
loppe de caguichoue, dont les bords
avivés adbéraien! par simple conlact.

Le eystime de M, Morgan est diffé-
rent, bien gu'il ait avssi poor objet
de supporter Io testicule el les yeines,
el de permellre une suspension régu-
likre et facile de ces organes Au liew

page 41 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=41

@BITH

— 0

de caoulchoue, M. Morgan emploie
de la loile donl il fait une enveloppe
s'appliquant non pas sur le scrolum
exclugivemenl au-degsons des lesti=
cules, mais sur le testicule el sur les
veines variqueuses du colé malade, &
Ia manibre du bas lacd conseillé dans
le cas de varfees du membre infé-
riear. Son apparcil consisle en une
|"E[‘-P. de tile & pea pris reclangu-
aire, munie sur ses bords longilu-
dinaus d'willels qui servent & lacer
ces bords el i converlir Ia pibes de
toile en une sorle de manchon qui
enlours et comprime le lcsticuin
Lextrémilé cireuluire de ce manchon,
qui 1'-.'?un-1 #la racine ou base do
leslicule, esl munie d'un annean en
fil de plomb desling & empicher More-
gane caplif de s'échapper ; I'anlre
extrémite, qui repoml ao fend du
sorolum, serl & retrousser les parties
ineluzes el s'alche & wne ceinlure
par deux courveies. Le lesticole est
ainsl maintenu appliqué contre le pli
de l'aloe, de facon & oceuper une po-
gitlon dinmétralement inverse de la
position normale.

Il parall que cel appareil n'esl pas
ghiaut ; on s’y fait vile, el d'ailleurs
on peal abandonner la nuil. Quant
aux services qu'il rend, i3 seraient,
selon M. Morgan, des plus décisifs.

Rous répilerons, & propes du trai-
lemenl du waricockle, e que nous
avons dil ailleurs que celle maladie est
thTrl-. ala jenpesse el i la premicre pé-
riode de I'age adulle, Avant quinze ans
el apris Irenle-cing, on ne observe
que fres-rarement, 11 vaut done mieux
ne lui opposer que des moyens inaf-
fensife, el compicr pluldl sur le bé-
néfice du lemps pour sa guérizon ra-
dieale, que d'exposer le malade aux
dventuabitéz J'une opération plus ou
moins grave. (Jowrn, de méd, of de
chir, prat., 1871, p. 125.)

Engelures cf erevasses j re-
eciies de MM, Testelin et
Chansit. Les [roids excessifs donl
nous avons lanl sonfferl onl per-
mis 'observer, nolamment chez de
Jeunes soldals de la garde mobile, fort
cprouvés dans les services d'avanl-
posles, des engelures shmples ou ul-
céries ayanl pour s]&i{e les oreilles,
les maing et leg orteils, L'infuence
des queves failes pendant de longues
heores & la porle des bouchers, des
boulangers ou dans les mairies pour
l'obtention de vivres, esl inlervenue
pareillement dans la manifestalion

du méme genre o ‘érylhéme, ainsi que
des gergures, des crevasses chez un
and nombre de jennes domestiques,
"ouvrigres el de ménageres & lem-
pérament lymphatique et dont la
eonslitution était en oulre appauvrie
r les riguenrs du siége. Dans lous
eg cus, il nous @ parn que des di-
Vers moyens proconisés conlre les
ﬂnguluren el les crevasses, le liniment
suivant, ainsi que 'éoume de micl
chauffa, petils remides recommandés
par M. Teslelin, il y a quelques an -
neées, dans le Aulielin médical du
Novd, avail donné les meilleurs ré-
sullats,
Le liniment, qui g'adresse exclusi=
vement aux engelures mon oleérées,
esl composé ainsi :

Teinturs 0'imle, I partie.
Liqueur de Labarrague, 3 parlics,

On fait avee ce mélange des one-
tions légkres sur la parlie malade
quon siche ensuile au feu.

Pour les crevasses, on emploie le
miel chawffé an fonr ; an hout de pen
dle lemps une écume se produit, qoe
I'on enlive jusqua ce qu'il me s'en
fagse plos de noovelle: la quantité
d'écume, wariable suivant la qualité
dn miel employé, ezl environ le
dixirme de la masse folale. Lorsqu’il
ne se produil plug d'écame 2 la cha-
leur da four, le miel a perdu sa con-
sislance gluante ; il est devenu hui-
leux, On appligue sor les parties
malades chaque foiz quelles ont &t
lavées, el on I'étend en se frollant
les mains assez forl pour les échaul-
fer 1épirement.

Cet deame de micl a guérl des ere=-
vasses el en a méme prévena e re-
lour, chez dea servantes gui; ayanl
souvent les mains dans V'ean frofde,
avaienl des lésions pénibles depuis
le commencement de "hiver ¢ s'en
sonl voes allvanchies sans aveir
changé leurs habitndes, Malheureuse-
ment le miel est devenn un mythe
dans les derniers lemps du_ sidge et,
i son défaul, mous avens di puiser
dans de nombreoses formuales ot pres-
crire en particolier 1o glycérolé aloé-
tiqua du doctear Changil , lequel est
ainsi formulé par M. Cazenave, qui
sen esl servi souvenl avee succes
conlre toules sortes de crevasses.

Teintura d'aloes, 24 4§ grammes,
Glycérine, a0 =

Le soir, en ge couchant, on passe
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sur le sillon uleéré un pincean en
poils imbibé de ce mélange el pen-
danl la nuit la main resle ganlée.
iJuur'ﬂ. de mndd. el de chir. prai.,
1871, p. 1)

Emplol du ehloral dans Ics
acconchements. Le doclenr Lam-
bert, ex-chirurgien & Ihbpital de la
Maternite 'Edimbourg, @ expéri-
menté le chleral dons les seconche-
ments, cl farmule les conelusions qui
suivenl :

Le ehloral estun agent d'une granide
valeur pour enlever les douleurs ide
Taceonchement 11 est démonlré que
le travail peot &tre conduit du début
4 la lerminaison sans que la fomme
en ail conscience, ¢l sous linfluence
exclusive du chloral. Le meillesr mode
dadministralion  ee Tl par doses
fractionnées de 45 grains (975 milli-
grammes| chaque quarl @'heure jus-
qua effel produil, Cerlaines femmes
onl Lesoin d'une dose de | drachme

1er,77), el il vanl mienx produire
"aneslhesic avee 5 drachmes donnies
en Pespace de deux heures que par
1 drachme donnée en une seule fols.

Le chloral semble acliver log con-
Lraclions piérines ey amenanl o sus-
pension de loutes les achions réflexes
ﬂui tendenl & enlraver Vexcilabilit

es cenlres des mouvemenls organi-

(F N

Le travailsous l'influence du chloral
sera  prabablement troové de plas
courle durde que le travail salurel.
Les indications du chioral sonl les
mémes qie celles qui ont élé [racées
Pnr Simpzon pour Femploi du chlore-
orme. |(Edirburgh Medical Journal.)

Un avlre observateur, M, J, Gerson
da Cunha, de Bumlm{ n'ayanl pas eu
connaissance de publications sur ce
sujel, a fail conmalire aussi les résullals
de son expérience,

Le declenr Gerson fut appelé, le
i-’sjqil'lael. 4 quatre heares du matin,
aupres de Mrs. R***, dgée de vingl
ams, femme d'apparence tres-délicale.
Elle éalt ao terme d'une seconde
grossesze. Elle avait éprouvé les pre-
miires douleurs la malliu du jour pré-
cédent ; celles-ci élaient &loignées b
el aclives, L'orifice élait dilalé de la

rgeur d'une plieee de 2 [ranes ; le
docleur Gerson preserit de Fopium et
revient & dix heures, La patienle élait
faliguée el foil agilée, le médecin
preserivit une demi drachme d'hydrate
de chloral (environ 2 grammes), &
répéler an boul de deng henres, dans

le cas oi le repos ne serail pas oblenu.
Aussildl aprea 'absorplion de la pre=
mikre doge, celte femme s'endort d'un
sommeil profoml, el, quatre heures
plus tard, & son réveil, les doulears
deviennenl heaveonp plus aclives, ef,
en iz minules, elle secouche d'un en-
fanl parfaitement bien portant.

Une semaine plus tard, ie doeleur
Gerson el appelé anpris de Mes, B°°°,
dpde e vingl-ving ans, qui &all b sa
qualriome grossesze, Les accouche=
ments préceadenlsavaivnl &1d pénibles,
L'orifice estdilate de la dimension d'un
flarin. Les dealeurs exigtent depuis un
jour et une noil, mais elles sont élai-

nées. On prescril une demi-drachme
de chloral, qui amena un sommeil pro-
fondd. La malade s'éveilla six heores
lus lard, el, en un quarl d'hevre,
Hunnn naissance A on gargon. Elle
esl en parfaile santa,

Le 11 apdl, le doctenr Gerson donna
ses s0ing & une femme primipare, dgée
de dix-sept ans. Elle élail hyslérique.
Le (ravail élait commence depuis
trente beores ; les douleurs n'avaient
fail sucun progris; elles revenaient &
des inlervalles de Lremle h guaranle
minules, Elle éprouvail one grande
fatigue, elle élail déeonragie. Lorifice
offrait 1a largeur d'un Norin, La méme
dose de chioral produisil un sommeil
de trois heeres, ef au réveil de Torles
douleurs termingrentla délivranse, Le

lacenta fut extrail dix minules apres

‘expulsion.

e3 cas, dil V'auleur, ue peuvent
élablir une rigle générale, mais la
constance du résullal ne savrail dre
un effel du hasard. L'activilé des dou=
leurs, conséquence du repos absolu
par Vhydrale de chloral micux que par
tonl autre hypnoligue, semble indiquer
I'imporlance de Pemploi de eel agent.
Le docleur Gerson soumel ces fails a
I'expirimentalion, en ¥ ajoulint celle
remarque que Phydrale de ehloral n'a
pas en icl les effets nausteux quion lui
a reprochés,

Comme on le voil, ces obserya-
tions vienneal & Vappui des conelu-
sions du docteur Lamberl, Celul-ci
recommandail des doses de 1 gramme
environ lous les quarls d'heare, jus-
qu'li eflet produil. En admeliani pour
le chloral les mémes indicalions que
poar le chloroforme, chacun esl dis
maintenanl aulorisé a en em{ur
T'emploi. (The Lancel, 25 seplembre
!B'IDF:I

Trajlement de Uinsomnic
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chex les allénés. L'insomnie
compléte oo incompléte g5l un sym-
pidme Ires-fréquent dans loules les
formes et dans toules les pérvindes de
Ialiepation mentale ; elle a d'sillenrs
pour efful d’auvgmenler Pexcilation, la
confusion des idées, les angoisses, les
hallucinalions. 11 esl donc imporlant
d'en oblenir la disparition. Voici les
moyens quzmnseilﬁci celeffel M. Lei-
desdorf (dans PAllg. Wiener Med.
Zeilungh,

Dans la mélancolie, nolre savanl
confrizre s'esl bien tronvé de V'emploi
de epivm et des alealofdes, concur-
remment d'ailleurs avec le trailement
général de la maladie : il preserit
Fepium & la dose de 0,05 & 010 par
prise, une o deus fois par jour. Si
apres Lrois jours il w'a pas oblemu
d'effel hypnolique, il suspend la mé-
dication pendant quelques joars ; en-
suite il donne i la fois 0,10 d"opium,
deux et méme trois fols en un Jour ;
sl apres vingl-quatre hewres on n'a
pas oblenu de résullat, il faul y re-
DOHEEr.

M. Leidesdorf emplofe de préférence
la morphiae, mais surloul la papavé=
rine qui amine un sommeil plus tran=
quille el trouble moins les fonc-
tion digestives. 1l donme celle der-
nikre & I'élal de sel, b la dose de 0,05
a 0,10 en vingt-quatre heures, en so-
lution dans U'ean bouillante ; il pres-
crit 30 cenligrammes de sel spoor
6 grammes d’eau, de fagon que 20 gout-
tes (1 gramme) contiennenl 5 centi-

mmes de sel papavérique. [oor
es injeclions hypedermiques il se
serl d'une solution de 30 centigram-
mes de sel dams 3 grammes o'eau,
L'action du médicament ne se fait
senlir que Irois & six heures apres
Tingestion, Comme la papaverme n'a
pas d'effets secondaires désagréables
ou nuisibles, on peul en faire un
usage prolonge. :

Dans les formes maniagues, Popium
ne produil habitwellemenl sucun effet
ealmanl : il sugmente plutdl Pexcila-
tion, &1 ce n'esl dans le déliriom tre-
meng, le délire duo rhumalisme aigu,
el celui qu'on observe chez les nmé-

iques.

M. Leidesdorf s'est bien lrouvé,
chez lex maniaques privés de sommeil,
des bains prolongés avec fomentalion
sarla lde, du tirre 21ibié, el quand
le pouls est accélére, de la digile.

ans les cas oit il ¥ a hyperémie
évidenle aver excitation, M. Leides-
dorf emploie aves succks le bromure

de potassivm & haules doses; nous
nous en sommes Egalement bien ronvé
dans yplusieurs circonslances.

Chez les maniaques, la Eipﬂérine
produil & peu prés les meémes effets
que la digilale associée aux bains pro-
longés ; elle esl done assez souvent
indigquée. | Ann. médico-psych., mars
1871.)

Injections sous=culanées
de morphine chez les aliénés
avee sensations périphéri-
gques anormales (Drsphre-
nin menralgiea ).  Vingl-irois
observations faites  par le doe-
teur Tigges. de Marbourg, sur des
alienés de formes Irks-diverses, oot
maoniré que, dang le plos grand nom-
bre des cas. les injeclions sonl suivies
d*une amélioration passagire, lanl da
I'élat  psychigque que des sensalions
anormales. Dans les cas oit le premier
de ces elfels n'a pas &l conslalé,
cela lenail peul-éire aus effels secon-
daires de la morphine. 11 est toot &
fail indillirenl pour I'action sur 1"élat
psychique de faire Uinjeclion sur un
point doulowreux délerming ou sur
loul aplre poinl du corps ; mais par=
fois In soufirance locale, loin de di=
minuer, esl augmentée par Uinjection,
lorsque celle-ei est pratiquée sur des
poinls douloarenx délermings.

La pression sor les points doulon=
reux a, dans les experiences indi=
guéees, lovjours sugmenté la douleur.
11 esi rare qoe leffel de injection
sur I'élal psychique soil aulre que pas-
sager ; parfois méne Vopéralion a
él‘:E suivia d'ume plus grande agilation
ou de trouble dans les organes de la
digestion. Dans tous les cas, on ne
dloit pas perdre de vue, dans appré-
cintion des résullats des injeclivns
sous-culanées, que cerlaing succhs
¢clatanls sont peut-élre moins dus &
Vinjection qu'an fait que 'acees d'agi-
falion élanlason déclin, il aurail cédé,
alors méme qu'adcun traitement n'edl
elé fail, L'injection ne [uil alors que
précipiler le retour & 1'élal normal.
La quesiion de lemps el de moment
joue done un grand rdle. (dnn. mé-
iico-psych., mars 1871.)

Petits moyens poalliatifs
contre les héemorrhoides. Un
malade, portenr de umears hiémor-
rhoidales, dont lablation par voie
d'éerasement on de caulérisation Ji-
néaire nous semblait  indiguée, a
trouvé un soulagement notable dans
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I'emplol des uoieua suivants gque lui
a conseillés M. Richard (1o Cantal) :

Tous les soirs. en se couchant,
M. G appllii:m sur Panus une pelite
compresse imbibée de la solulion dont
voiel la formule

Acétate de plomb liquide.. 1 centil,
sones 10 déeil.

Mélangez el agilez avant 'applica-
tion. Le linge ou la charpie que 'on
impregne de la solution esl relenu en
Plnne par lesimple rapprochement des
esses, el n'a pas besoin d'élre main-
lenu & I"aide d'un bandage.

De plus, M. C*** qui, selon 'excel-
lent préceple que nows avens fail con-
naltre d'apres M. Nélalon, a pris
Phubitude 0'aller & Ia garde-robe le
soir, s'adminisire chague jour, avant
I'acle de la defication, un pelit Jave -
menl & Vean froide qui facilila 'ex-

uision des excréments. A ecel effel,
| se serl d'ope puire en casulchouc
de la contenance de 8 cenlilitres en-
viren.

Ce petit trailemenl, aossi simple
quiinolfensif, a pour résolial de di-
minuer le volume des lumeurs el e
larir le suintement séro-sanguinclent
ou séro-muqueux qui exhale une
odeur fétide, et dont 1'abondance,
comme chezx M. C***, esl parfois une
cause d'affaiblissement et d"amaigris-
semenl prononcés. (Journ. de méd.
el de chir. praf., mai 1871.)

Hewssnronnsnnnns

Névralgie épileptiforme du
nerfl maxillaire inféricnr ;
réseciion 3 guérison, « A peine
le malade avail-il prononcé quelques
mats, dit M. Lande, que nons le
¥oyons, non sans élonnement, chan-
ger de figure. 11 se tail, saisit bros-
guement i deux mains son mouchoir,
Tappligue, de la main droile, sur la
région auriculaire droile, tandis que,
de la main gauche, il en friclionne
vigoureasemenl touke la région maxil-
laire du méme cilé. En méme lemps,
tous les muscles de celle moitié de ta
face sonlle siege de violentes conlrag-
tions, el le malade fail entendre une
sorle de grognement, inlerrompu par
trois ou quaire clapements de langue
produits parde vigoureax mouvemenis
de guccion. Enfin un mouvement hrus-
que de toule la téte tlermine la sekne §
le malade nous regarde avee de gros
yeux hébélés el s'éerie  aussildl :
& Clest fini. » Quelques secondes
avaient suffi pour la production de
lous ces phénomenes. »

Celle singulibre maladie était sur-
venue, vingl ans auwparavant, apres
I'avulsion de la premikre grosse mo=
laire inférieure droite, praliquée brus-
quemenl‘fw un charlatan ; tous les
moyens de Lrailemenl mis en uuﬁe
avaient échoue et lorsque le malade
s¢ présenta & 1"hopilal Sainl-André,
les acces revenaienl loules les deax ou
trois minutes, La réseclion duo nerl
maxillaire infériear pratiquée par
M. Denocé, Gt immédiatement dispa=
rallire tous les accidenls. (Journ. de
med, de Bordeaw.)

Végétntions anales ot fis-
tule & U'nnus opérées par le
galvano-cauntdre. Un pelit gar-
con de mediocre apparence élait en-
trit & la I'itic pour se faire soigner da
vimélations de la région anale, Il por-
tait, implantées autour du fondement,
s \'d}gﬂ:tlnns présenlanl une véri-
lable forme de choux-Mears, ¢f d'un
volume assez considérable. Quelle en
Elait la natura 7 Fallait-il leur recher-
cher la des antécédents syphilitiques T
Cependant le plos habiluellement ces
produclions n'unl pas de nalure sgé-
cifique. 11 est vyrai poorlant gque les
accidents locaux de la syphilis déler—
minent une lendance 4 Phypertrophie
papillaire. Mais d'apres les rensei-
Flemunls cela ne paraissail pas élre
& cas,

En revanche, on pouvail se deman-
der si ces produciions n'avaient pas
eu rles causes mécaniques, sl des ha=
bitudes de pédérasiie n'avaienl pas
provogqué la maladie. L'enfant, d'un
aspect repoussant el paraissant profon-
dement viciens, ne niait qu'a demi.
L'aspeet de Panus rendait encore cells
hypothize probable Quells que fil la
cauge, ces végétalions élajent légere-
menl hémarrhoidaives, ellea élaient
le sidge d'une suppuration Etide. On
sail en oulre que ces produclions sont
quelquelois le point de départ "épi-
thélioma. Il ¥ avail dome de mom-
breuses raisons de les délraire. 11 est
facile de le faire avec le bislouri ; ce=
pendant M. Broca préfere dans cella
région se servir du galvano-caulire ;
il excise le bourrelel avec une anse
de fil rougi. C'est exaclement ln pra-
figue qu'il suil pour les hémorrholdes,
La guérison est infiniment plus rupide,
la surface de la plaie est (rés-nelle,
on dvite une suppuralion assez lon-
gue, et dans celte région la présence
du pus est loujours une menace d'in-
fection,
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Par ce progédé appligué aux hé-
morrholides, roca n'a jamais vo
d'aceidenls,

Du reste, M. Broca met quelquefois
aussi en usage le méme procalé pour
les fistules I"anus ; 'LFa plusieurs
avanlages suit le bislowri. Par le (1
galvano canstique on évite loule hé-
morrhagie. Bien qu'ellesz ne zoient pas
tris=frequentes, cependant on en voit
quelquelois de sérieusee, Puis, apres
que opéralion a éle faite au bistowri,
la plaie ade la tendance a se fermer
en tout on en partic, Il faol empé-
cher la goullibtre de se lransformer
en canal, il faul employver des mi-
ches. Ges manoeuvres sont quelqnelois
ipénihica. causenl des douleurs el soul
‘origine de complicalions. Sian con-
traire on 2, comme aves le galvano-
cautire, une plale qui ne se ferme pas,
qui est caalérisée, il w'est besoin d'an-
Lun fansemx:ut, saufl de goins de pro-
priet

Enfin, ee procédé eonscrve de
Ernnd.s avanlagez sur les causliques,

onl 'emplol néecssile un appareil
gpéeial el donl l'action esl lonjours
lente el douloureuse. (Joern. de mdd.
el de chir. praf., mars 1871}

Sur 'action de la papavé-
rine dans les maladics mem-
tales, Toul le monde o'est pas de
P'avis d'Albers et de Claude Bernard,
qui dénient & la papavirine loule pro-
prigté narcolique. Baxt allirme posi-
livement le comlraire, et o'esl sur la
positive affirmation de ce dernier
que Leidesdor? et Bresslaver | Vierfel-
jahrsehrift f. Paych, Jahrg,, |, ca-
hier S=4} onl enlrepris lears expé-
riences sur les animaux ¢l les aliénis,

Le doctear Slark ne eroil point cos
observateurs sur parole, el, par de
nonvelles recherches, il va conlrdler
leurs résullals; ee qui lui permel de
les confirmer, soil dit par anticipa-
tion.

Eu effel, des onze observalions dé-
taillées qu'il donpe, il peutl conclure

ue la papavérine esl un narcolingoe

r el préviens par sor mode d'agtien,
Cetle action met en moyenne six a
sepl hewres & se produire, omze A
douze heures chez quelqoes sujems,
I;lus longlemps lorzque 'on emploie
3 mélthode des injeclions hypoder-
miques,

Celle irrégularite dans F'apparition
de action de la papavérine n'est sans
doule point due & une inéf,:hilé lans
I'impressionnabilité de 1'organisme

chez Les individus, mais plutbl au peu
de zalubilité de la substance, selubi-
litg qui doit varier, elle, avee la capa-
cilé absorbanle des individus, I1 esl
robable gae, le médieamenl une
wig imglre, ]'ni:mrpiiun ne se fail que
pea @ ped, el dans des proporlions
lries-minimes ; ce qui le prouve, ¢'eal
que le parcolisme ne sa prodoil pas
subitement, mails plutdl ecomme une
Lendlance qrngrensh‘e el physiologigue
au sommell, pluldl encore en rame-
nanl 'organisme aux condilions dans
lesquelles le sommeil devient possible,

Ling awlre action de la papavirine
esl celle qu'elle exerce =ur la cirew -
lation. Lo ralentizsement du pouls (en
mayenne 204 30 pulsalions par mi-
nule) el le narcolisme sonl les deux

ropriélés cardinales, inséparables de

a papavirine,

Le réfrécissement de la pupille est
un aulre phenomiene qui accompagne
toujours le ralentissement du pouls,
Cecomplex symplomalinue ressemble
si bien @ celoi qui ge produit lors de
la seclion e la portion eervicale du
grand sympathigue, que 1"on ne pent
g'empécher de conférer & la papaveés
rine une action hypnolique sur le
cenlre cilic-spinal ¢l vaso=-moleur,

Ce qui en augmente la valeur, c'est
que son administration n'a donne lien
a ancun des accidents qui suivent si
souvent l'ingestion de la morphine
(malaise , eephalalgie, constipation,
vomissements, ete.). De plus, son ac-
lion ne s'&mousse pag par an usage
plus ou moins prolongé, de telle sorle
que 1'élévation graduelle de la dose
n'esl jamais uécessaive ; de plus en-
core, celle aelion n’esl poinl annihilée
par Vadministration anlérieure el pra-
longée e hautes doses d'opiom, el
vice persa 'opium agil encore apris
Padministration prolongée de ls pa=
paverine.

L'injection sous-culanée, qui n'est
suivie dua resle. d'aucun accident
local, n'est point une méthode prati-
que dans les cas Jagilation considé-
rable, parce que la grande quantitd
d'ean méceszaive & la solution oblige
i des injections multiples.

Mais la papavéring n'a=l-clle ainsi
qu'une aclion pallialive? On rem[ilil.
cerlainement une indicalion curalive
lorzque, par des distractions habile-
menl ménagées, on cherche i rejeler
au secoud plan les précccupalions
maladives de laliéné; le méme effet
nesl-il pas & espérer J'un médicament
qui soustrail le malade, pour un temps
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plus ou moing prolongé, & Uinfluence
de son délire ¥ Le calme, le sommeil
plus régulier gaccom paguenl souvenl
d'um appétil plus développé, d'une no-
{rition ?lus parfaile; el ces résullats,
qui deviennenl des élémepls Jamé-
lioration pour les maladies en géné-
ral, pourquoi perdraient=ils de leur
valeur dans Valitnation mentale en
particulier # Mais, en dehiors de ectle
aclion lonique, il en esl une aulre
lus puissanle el qui dérive du ra-
enlissement de la cirenlation. Qui
penl nier que les affeclions plréno=
pathiques ne se lient [réquemment &
un &lal conjectifl ou Iiy{wrﬁmiquu du
cerveau, ou i des froubles cireulatoi-
res 7 Qui dis lors powrra dénier & la
apavérine ume actlon curative, e
égard 4 son influence sire el com-
slante sur la circulation ? {Aun, wne-
dico-psyeh., mars 1871.)

Epilepsie ancienne guérie

i la snite d'nne hridare trés-
¢tendue. Dans celle observalion
rapporiée par M. Pearson, il sa-
git d'un homme d'une guaranisine
d'anniées, épilepriques depuis Fenfance,
Les acoks revenaienl en général lous
les deux mois el & chaque fois pen-
dant plusieurs jours. En janvier 1864,
Ie malade, au momenl 'une de ces
allaques, lombe dans un few ouvert
el se fait de larges brilures aux
maing, aux bras, & la poilrine el au
con ; la ciealrisalion ne ful complite
qu'apres une longue suppuration des
plaies. Depuis cel accident, ¢'eslej=
dire depuis quatee ang, le palient n'a
pas en one seule allague, Anlériesre-
ment, il pouvail s'atlendre & voir les
crises survenic dig qa'il bovail un
peu plus que de contnme ; aujoured hai
il fail impanéwent des exced de bois-
sons. (Med, and Surg. Reporfer
aolt.)

IR

VARIETES

Facouté pe wépscrse, — La réouverlure de la Faculld de médecine a eu
lieu le 12 juin : les cours continueronl jusqu'au 15 aodt, el les examens jus-
qu'an 31 du méme mois.

MM. les #ladianls sonl autorizés & prendre comulalivement les inscriplions
de novembre 1870, janvier el avril 1871 ; Uinseriplion de juillet sera délivrée,
comme i l'ordinaire, du 1°7 au 15 de ce mois. Le slage ne sera exigé que
pour Uinseription de novembre 1871,

Les concours de Uinlernat el de 'externat auronl lien & 'épogque ordinaire,

c'est-k=dire en oclobre prochain.

Un concours pour denx places d'aide d’anatomie sera ouvert a la Facullé le

2 novembre.

Les concurrents aux divers prix provenant des dons el legs faits & la Facullé
de médecine de Paris sonl prévenus qu'en raison des ecirconslanees, la datg
du 1er juillet, fixée ordinairement pour les déclarations & faire an secrétariat
de la Facullg, est prorogée au 42¢ novembre prochain.

Les éloves de la Faculté de Paris qui, en raison des événements, ont passé
des examens & la Facullé de médecine de Montpellier, seronl admis & terminer
leurs éludes & Paris, & condilion qu'ils w'aient pas subi ("sjournement & Mont-

pellier,

FacuLté pE MEDECINE DE STRASDOURG. — A la suile du rapport de M. le pro-
feszenr Tourdes, la Facullé a décerné le priz de these 3 M. Billet {Etudes sur
I tempdrature); deux premiéres mentfions & MA. Grollemund (Aetion de la
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bite sur lorganisme) et Hans (De la hernie cnbilicale), el des menlions ho-
uorables & MM. Straus, Duval, Millardel, Caillel, Flammarion, Renoull,
Treille, Doumairon, Minard, Urbanowich, Lippmann, Magdelaine et Lefort.

EcoLe pE énecise pe tovss. — Un congé d'inactivité de six mois est ac-
cordé, sur sa demande, & M. Leclerc, professenr d'histoire nalurelle et ma=
Ligre médicale ; M. Barnsby, suppléant, est chargé de ¢ cours,

Ecore pe wépecise ok TooLovse. — Un congé esl accordé, sur sa demande el
pour raisons de sanlé, &4 M. Ressayre, professeur d'hygitne; M. Bassel, sup~
pléant, est chargé de ce cours. .

AssisTawck ruatigoe. — Par arrété du chef du pouvoir exéeulil de la Ié-
publique frangaise, le Conseil de surveillance de 'admindstration de 1'Assig-
tance publigue, formé en vert de Uarticle Ier de {la loi do 10 janvier 1849,
el qu'il existait au & seplembre dernier, est dissous; il sera procédé sans
délai & one noavelle élection des membres qui doivent le composer,

Les décrels des 20 seplembre 1870 el I8 favrier 1871 sonl rapportés. -

Léciox v'monsevh, — Par arrélés du chel du pouveir exéculif, rendus sur
rappoerts du minisire de la guerre, lvs médecins dont les noms suiveni onl éLé
promus ou nommés dans Vordee national de la Légion d'honneur pour servi-
ces de goerre pendant le siége de Paris ou aux armées;

Au grade de grand officier : M. le docteur Ricord ;

Au grade de commandeur ;@ M. le docteur Demarguay, MM, Braull et
Marmy, médecins principaux de premiere classe.

Au grade d'officier : MM. les doctenrs Lunier-Ludger, Cusco; MM. les mé-
decins principaux Polier-Duplessy, Meurs, Corne, Paulel ; MM. les médecins=
majors Galand, Suret, Thierry.

Au grade de chevalier : MM, les docteurs Mordrel (du Mans), Devailly,
Méraudon, Bastien, Périer, Malespine, Harzé, Ferré, Dardenne de la Grange-
rie, Goste, Duchesne=Chesnier, Forgemol, Danel ; M, l¢ médecin-major Fa-
pillon ; MM. les médecing aides-majors Michel, Faucon, Bablon, Dornier,
Laurent ; MM. les pharmaciens-majors Rebuffal, Marcailhou.

NécnoLosie. — Nous avons le regrel d"annoncer la mort de M, le docleur Ve-
not pere (de Bordeaux), de M. le docteur Mancel, médecin consultant i Vichy.

Nous devons également enregistrer celle, a I'étranger, de M. Oppolzer,
professear de palhologie el de thérapenlique spéciale & 1"Université de Vienne ;
de M. le professeur Larzali, de Milan.

Pour les arlicls non signés ; F. BERICHETEAU.
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THERAPEUTIQUE MEDICALE

De la dysménorchée et de son irnltement g

Par M. le doclear DELIOUX DE SAVIGNAC.

il y a des souflrances que los lois physiologiques imposent &
la femme, il est du devoir du médecin de les maintenir en de
cerlaines limites, de les adoucir, deles supprimer, 5%l le peut. Clest
aux fonclions ulérines que ces souflrances fendent parliculigre-
ment & se lier. En effet, non-seulement la femme enfante dans la
doulenr, mais chaque mois elle subit ’épreuve, plus ou moins pé-
nible, de I'époque menstruelle, Si quelques femmes, privilégides
cet égard, voient leurs régles comme un simple ineident n’appor-
lant aucune espiee de trouble dans leur santé, la plupart pitissent
alors ou soullrent réellement, tant dans leur élat physique que
dans lenr élal moral. Ces modilications de la sensibilité ont leur
foyer, leur point de départ dans les ovaires et daus Pulérus, sup-
porls de la fonction menstruelle ; toul au moins doivent-elles élre,
dans les conditions novmales, modérées et supporlables ; car si la
nature a pu vouloir que, i ce moment, la femme souffrit un peu,
elle n'exige pas qu'elle soullre beaucoup. Sinon, le cas, de physiolo-
gique qu'il devait rester, devient pathologique ; et la science médi-
cale en juge ainsi en classant dans la pathologie la dysménorrhde,
c’est-d-dire la menstrnation diflicile et douloursuse,

Les douleurs, tanldt précédent, tantdt accompagnent la mens-
truation ; ou bien encore, apris I'avoir précédée, elles continuent
pendant son cours ; ou enfin, s’étant calmées, elles réapparaissent
avee une nouvelle intensité. En géndéral, c’est avant I"éruption des
menslrues el comme préludes que les douleurs se manifestent,
relardant el contrariant plus ou moins celte éruption lorsqu’elles
sonl exagérées,

On sait quaujourd’hui la menstruation est considérée comme
une sorle de ponte périodique d’ovules détachés des ovaires, pro-
voquant une hémorrhagie fournie peut-étre un peu par les ovaires,
mais surlout par la muqueuse utérine. La congestion sollicitée par
I'accomplissement de cetle ponte, le détachement des ovules con-
slituant les ovaires en une sorte d'état de traumatisme, peuvent &tre
immqués comme causes des douleurs cataméniales; mais souvent,

TOME LXXXI. 2° LIVR. £
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en outre il £’y joint un spasme qui les détermine et les exalte,
et qui, se fixant sur les bvbires, géne Vélimination qu’ils doivent
effectuer, ou, se portant sur Putérus, contracle ses vaisseaux landis
qu'ils doivent s'onvrir pour dégorger cet organe et fournir Pdva-
cualion critique du sang menstruel, Cortaines femmes localisent
parfaitement dans I'un on Pautre ovaire, ou dans les deux, les
douleurs qu'elles épronvent ; d'autres les ressentent particuliére-
ment dans P'ulérus. En tous cas, ces douleurs se dilfusent presque
toujours plus v moins dans d'autres régions. Elles semblent par-
tit des reing, par exemple, prennent en eecinture les flancs el les
hanelies, aboulissent & I'hypogasire et portent en bas, comme dans
Paccouchiement. Parfois les coliques utérines ont un retentisse-
ment réflese dans tout U'abdomen, ce qui fait eroive dla coexistence
de coliques intestinales, rarciment réelles, et que le sujet ne distin-
gue pas tonjours des véritables coliques utdrines ; le plus ordinaire-
menl ¢'estun endoloriszement des nerfs et des muscles de la paroi
antdrienre de Mabdomen.

Dans plusieurs cas, en les observant avee atlention el en oblenant
des renseignements préeis de la part des malades, on reconnait,
au milien des douleurs dilluses, des ndvralgies trés-bien caracléri-
séés s cerlains points. Quelquefvis méme ¢’est une névralgic net=
tement limitde et sans accompagnement doulowrenx d'un autre
¢Oté, qui apparait au moment ou pendant le cours des régles.
Ainsi, )'ai vu une femme qui avait & cette dpoque une névralgie
iléo-lombaire, une autre une névralgie crurale, quelques-unes des
névralgies de ovaire : ancune n'aceusant de douleurs névralgiques
datis Pintervalle des rvigles, Chez beaveoup de femmes, les dou-
leurs catamiéniales sont lellement concentrées dans la végion ulérine,
que Pon est tenté de les attribuer & une névralgie de Putérus; lors-
qu’elles affectent spévialement le col, le doute n’est plus possible.
Valleis a particulicrement insisté sur la fréquence du caraclére
névralgique de la dysménorrhdée et signalé surlonl sa coexislence
avec une névralgie lombo-utérine,

La dyménorehée se présente plus souvenl ehiez les lemmes attein-
tes de chlovose ou plus ou moins entachées d'anémie, de lympha-
tisme, de [uiblesse organique, que chez celles qui sont forles et
bien portantes, On la voil aussi chez plusieurs hystériques, Ou la
retrouve enfin chez quelques femmes sanguines ct pléthoriques,
qui réelament alors, comme nous le dirons, un aulre genre de
traitement que les précédentes ; celles-ci onl plutdt la dysménor-
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rhée congestive. Dans les cas qui préebdent, la dysménorrhée nes-
veuse ou hystéralgique est plus commune,

Si des élals congestifs, spasmodiques ou névralgiques, ou hien
encore ung sorle dimpuissance organique , suflisent dans bien
des cas & occasionner el & expliquer la dysménorrhiée, celle-ci peut
dgalement dépendre de diverses lésions de Putérus, &'y lier plus ou
moins. Ainsi les dévialions, les fexions el les déplacements de
Futérus, les inflammations aigués ou chroniques de cet organe,
les engorgements et les uledrations du eol contribuent sonvent aux
diflicultés et aux douleurs de ln menstruation. Les granulations,
en tant que lésions locales, n'y sont pour rien ; mais comme ma-
mifestation d'un élal herpéhque, leguel se lie souvent lui-méme i
la production de névralgies, elles peuvent coincider surlout avec
les douleurs revilant la forme névralgique.

Il faut encore noler les rétrdéeissements de la cavité ou des arifices
du eol ulérin clenfin towt obstacle s'opposant plus ou moins a Pis-
sue facile de 'hémorrhagie mensuelle, Ainsi, par exemple, jai
viu une fille vierge, dgée de pris de quaranie ang, qui avait con-
stumment souffert d'one dysménorrhée due i Pocelusion presque
complite du vagin par Uhymen, cette membrane élant seulement
pereée de deux rous gui admellaient & peine Pintroduction d’une
algalie de femme. L'impossibilitd, aceusée par cellemalade, d'intro-
duire dans le vagin une canule pour fa pratique J'injections que
j'avais prescriles contre une leucorrhée opinidire dont elle dlait
dgalement alleinte me fit soupgonner ce vice de conformation,
L'ineision de 'hymen it cesser la dysménmrrhie,

Les vices de conformation ou de position qui oecasionnent un
éeoulement diflicile, une rétention partielle du sang des menstrues,
fuvorisent la formation de caillols dont le séjour dans Pulérus dis-
vient une eause de dysménorrhde. Glest co qui paraissail avoir
lieu dans le cas que je viens de citer.

En oulre, en l'absence de tout obstacle méeanique, et sous des
influences qu'il n'est pas encore donné de bicn apprécier, on veit
quelquefois des caillots plus ou moins volumineux se former, &
Pépoque des rigles, dans Pulérus, el devenir alore, comme précé-
demment, la cause de douleurs analogues i celles de la partu-
rilion.

Enfin les mémes aceidents se produisent encore par suite de
Pexpulsion de fausses membranes, considérdes par gquelques an-
teurs, el Valleix enire autres comme des exsudations fibrinenses,
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et ullérieurement reconnues par Kelliker, Scanzoni et plusieurs
micrographes pour n'étre autre chose que la muqueuse ulérine hy-
pertrophiée et décollée, Ce serait done une sorte de cadugque acci-
dentelle, dont la production serait déterminde par une hyperémie
excessive de I'ntérus, chez certaines lemmes, i Pépoque des régles.

Avant de réclamer Pinlervention de la médeeine, les lemmes,
les jeunes (illes surtont, ont longlemps enduré de vives souffrances
au moment de leurs riégles, et, en général, elles n’appellent & leur
secours que lorsque ces soufllrances sont arrivées i des proportions
extrémes. Les organes de la vie végétative tendent & prendre des
habiludes ; nul d’entre eux n'y est plus enelin que I'utérus, comme
le prouve déji la périodicité des régles: et lorsqu'a leur époque il a

'pris Ihabitude de soulfriv, il fant, sons peine de la voir durer indé-

finiment, apporler, par un lrailement judicienx, une réforme dans
son mode vicieux d'accompliv la fonetion menstruclle. Souvent
d'ailleurs il s’agit pluldt ici d'une lésion fonclionnelle que d'une
lésion de tissus, et, par conséquent, lorsqu'il n'en existe pas de ce
dernier genre, provoquant la douleur ou y conlribnant, souvent
aussi il suffira que la femme ait mangué de souflriv deux ou trois
fois de suile, une seule fois méme, & U'époque des régles, pour que
les douleurs continuent de faire défaut uliérienrement.

En pareil cas, le premier acte d'intervention médicale se produit
ordinairement en présence de la crise de douleurs calaméniales ;
nous dirons donc tout d*abord comment on doil agir; nous verrons
ensuile ce que i'on pent faire dans Uintervalle des crises pour les
prévenir.

Dies "apparition des douleurs caracléristiques annongant I’appro-
che des rigles et, autant que possible, avant qu'elles aient acquis
toule leur inlensité, on fail coucher la femme dans un lit chaud,
hien bassiné ; on lui fait boire, également chaudes, quelques tasses
?’infusion de tilleul, de menthe ou d'oranger; on applique sur
P’hypogastre une flanelle fortement chaufide, séche ou imprégnée
d'une décoction soil émolliente, soit calmante : décoction de graine
de lin, de racine de guimauve, de capsules de pavot, de feuilles de
morelle, etc. Aulien de ces fomentalions, mieux vaut un cataplasme,
que I'on rend plus ou moins calmant selon Pexigence du ecas,
Ainsi on peut délayer la farine de lin avec une décoction de pavot
ou de morelle, Parroser d’une vingtaine de gouttes de laudanum
on, plus largement, de teinture de safran,

A I'nide de ces moyens simples, repos et chaleur du lit, bois-
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sons aromaliques chaudes, topiques émollients et narcotiques sur
la moitié inférieure de la paroi abdominale antérieure, il se peut
que lon apaise les préludes douloureux des régles en méme
temps que l'on en facilitera Péruption, et que, en agissant ainsi
chaque mois, on finisse par triompher de I'irritabilité périodique
de Pappareil utéro-ovarien, par le déshabituer de s'endolorir &
Pépoque menstruelle. Mais une thérapeutique plus active, plus
spéciale est souvenl nécessaire, et clle devra alors avoir pour
moyens, lant des narcoliques ou des antispasmodiques généraus,
que des agents exercant dleclivement leur action sur Pulérus en
modirant sa sensibilité morhide tout en le sollicitant & accomplir
la fonction cataméniale.

Aunnombre de ces divers moyens, je mentionnerai, comme les
ayant expérimentés : 'addition de & 4 6 goultes de laudanum de
Sylenham, ou de 8 & 10 gouttes de teinture de castoréum (ces
deux médicaments associés parfois) dans chaque lasse de 'une des
infusions aromatiques précitées ; la substitution & celles-ci de I'in-
fusion d’armoise et bien micux de I'infusion de safran, 1 gramme
de safran pour deux tasses d'infusion, & donner & demi-heure d'in-
tervalle 'une de P'autre ; un mélange & parties égales de sivop de
codéine ou de sirop de marphine avee [le sirop d'éther, administré
par cuillerée i café chaque quart d’heure ou chaque demi-heure ;
ou bien encore 20 & 40 grammes de sirop de morphine rdpartis
dans les deux tasses d'infusion de safran,

Mais le médicament qui m’a toujours paru le micux agir sur
l'ulérus endolori et, si 'on peut ainsi dire, en travail d’acconche-
ment mensiruel, e'est Facétate d’'ammoniaque, Patin, de Troyes, a
signalé celle spécialité d’action el produit d'intéressanles ohserva-
tions cliniques oli, & I dose de 4 grammes seulement, ce médica-
ment a élé suivi des plus heurenx effets, (Archives générales de
médecine, 1828.) A son exemple, j'ai depuis longlemps adoplé V'a-
célate d’ammonianque dans la circonstance en question, toutefois &
une dose un peu supérieare, & une dose double ordinairement :
64 10 grammes, c'esl la dose suffisante ; enla dépassant on ne ferait
pas micux, on ferail peul-8lre moins bien. L'acétate d’ammonia-
que, base de lancien et excellent antispasmodique connu sous le
nom d*esprit de Minderer (et non Mindérérus), est un de ces mé-
dicaments qui, selon la dose, produisent des effels thérapeutiques
différents et dont la pozologie, par conséquent, doit éire en rapport
avec le bul intentionnel de la médication. Or done c'est entre les
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limites précitées qu’il manifeste le mieux ses propriétds antidys-
ménorrhéiques.

Prenez une, une et demie, deux cuillerdes i café au plus d’acétale
d'ammoniaque, mélangez avec un demi-verre d'ean sucrde, aroma-
tisez avee une ou deux cuillerdes & houche d’ean diztillée de fleurs
d’oranger, additionnez de 10 & 20 gouttes d’éther. Vous impro-
viserez ainsi I'une des potions les plus satisfaisanles en présence
des souflranees exagévies el des difficultés de la mensiruation,

I serait irvationnel de mettre Vacétate dammoniague dans une
boisson chiaude ; celn oreasionnerait une déperdition de ce sel, qui
fend sans cessed abandonner une partie de sa base volatile. Je re-
commande toujours de Vemployer parfaitement neutre, surtout
pour le cas actuel,

Mais, en outre de Minfluence morale produite par le déeorum
' une potion sortie de oflicine du pharmacien, acélale d'ammo-
11iﬂ1|IlL‘ ne pentgque gagner i ére soulenn idans =on action, enlourd
par les diverses substanees dont jai Lont i Phenre menlionné effi-
cacité, La pluparl dutemps, il y aura done divers avantages a faire
de préférence la prescription ci-dessous :

Actlate d"ammoniasque. . . . . . . 8 grammes.

Hydrolat de laurier-cerise, . . . . . 10 —
— dementhe . . . ..... @0 ~—
= de fleurs d'oranger . . . . 40 -

— de mélisse.. . . . . .« . . 6O -
Siropd'éther. . . . . .. .. ... W =—
- desafram . . .. ... ... W —

Dans les cas trés-doulonrens, jajonte 134 20 grammes de sirop
de morphine.

Cette potion s"administre par cuillerde i houche de quart d’heure
en quart d'heure, pois toules les demi-beures, et enfin i plus longs
intervalles, sclon la mesure des effels sédatifs oblenus et jusqn’a
ce que le sang menstruel prenne facilement son cours. Si une
senle potion ne suftit pas, ee qui est vare — on n'a méme pas
toujours hesoin de la consommer toul entibre —, on en preserit
une seconde le jour suivant, et s'il le fallait, dans la premigre
journée. Mais, je le vépite, eette répitition, du moins dans ma pra-
Lique, a été presque conslamment inultile,

Je ne connais pas de meilleur reméde que celle potion contre la
dysménorrfide. Enlve mes wains el depuis hien longtemps, son
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succhs g lellement €16 la rigle, que je ne puis dopter quiil se re-
produise en d’antres mains. Jai vu tant de femmes éprouver par
gon emploi un soulagement jusque-l4 infructucusement demandé a
d'autres moyens, que j'espérerais les voir presque toutes, & P'og-
casion, en ressentiv le méme bienfait,

Je erois que, en ceble cirepnstance, acétale d'ammoniaque apit
principalement comme anlispasmodique, avee action éleclive sur
le spasme ulérin ; pent-ére, par son action fluidifinnie, favorise-
t-il aussi "hémorrhagie qui doil alors s'effectuer & travers la mu-
quense ulévine. L'éther et les eanx distillées aremaliques appuient
celle aclion anlispasmodique, en apaisant aussi le malaize gé-
ndral participant an trouble local; Pean de lanricr-cerise et la
marphine y ajoutent leur aclion sédative, le safran ses propriélés
calmantes el emmdénagogues.

Ma formule repose dunc sur un ensemble rationnel d'agents ré-
pondant aux diverses indications de la dysménorrhée ; dans 'ap-
plication clinique, clle se justifie par la promplitude et Pefficacité
de ses résullats,

Lorsqu’elle échoue, vost qu'alors on n'a plus seulement affaire
& une lésion nerveuse vu fonclivnvelle, mais i quelque condition
organique enfretenant ou provoquant la dysménorrhée. Cette potion
m’a souvent servi de pierre de touche, son insuccks m'autorisant
i demander un examen & 'aide duquel le diagnostic pil élre pré-
cisé et le trailement modifié en conséquence. Ainsi, par exemple,
sur les jeunes filles vierges, chez lesquelles les lésions ulérines sont
rares, celle polion me réussit la plupart du temps, Cependant,
chez une demoiselle de seize ans, réglée depuis denx ans, atleinte
d’anémie et de leucorrhée, et souffrant excessivement & chaque
époque menstruelle, mon remide ordinaire ne calmail qu'nn peu
et momeniandment. J'oblins une inspection au spéenlam, et je dé-
couvris sur le musean de tanche une large exuledration orliculaire
au centre de laquelle Porifice uldrin laissail deouler un mucus
glaireux. 1 y avait li, ontre I'nleération, un catarrhe du col ; 'un
et l'autre exigeaient un traitement spéeial et local & la suite duquel
la dysménorrhée edit cerlainement disparu, La mére de la jeune
personne refusa ce trailement et ces dames repartirent pour la pro-
vince, oit elles habitaient. La demoiselle fut soumise, fante de
mieux, & I'usage des ferruginenx et des balsamiques i Vintérieur,
d*injections vaginales varides, et ce ne fut qu'an bont d’une année
que Von m'annonga une guérison, i la solidité de laguelle je
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n’ai point cru, faute du traitement local que l'on a persisté & re-
fuser.

En pareil cas, il faul traiter les choses sérieusement, si 'on veut
obtenir des guérisons réelles et durables ; il faut gudrir d'ahord les
diverses lésions matérielles du col ou du corps de Futérus, d'oit
peut dépendre la dysménorrhide, si 'on veut aussi guérir celle-ci,
et pour cela recouriv aux divers modes de traitements chirurgicanx
ou médicaux donl nous n’avens pas & nous occuper ici, et qui sonl
en dehors de 'objet de cet article. Je ferai toutefois remarquer gue,
lorsque dans ces trailements doivent intervenir des cautdrisations,
celles it I'azolate d’argent sort préféralles, En effet, ce sel n'exerce
pas sculement une action cathérélique ou caustique ; il calme ce
qu’il louche et souvent méme dans un cerfain rvayon autour du
point de son application. L'argent a des propriétés calmantes et
antispasmodiques analogues @ celles du zinc et du bismulh, Avssi
Pazolate d’argent modific la sensibilité du col ulérin tout en cica-
trisant ses uleérations on en réprimant ses granulations, Si done
une hyperesthésie de ce col se manifeste i I'époque de la menstrua-
tion, I'un des meilleurs moyens préventifs est de le sonmeltre, dans
Pintervalle des régles, aux applicalions d'azotale d'argent,

Indépendamment de celles qui peuvent élre nécessilées par di-
verses lésions locales, les applicalions d’azotate d’argent sur le col
utérin, en vue de prévenir une hyperesthésie ou une névralgie, et
méme d’apaiser leurs manifestalions actuelles, se pratiquent de
deux manibres : sous forme de caulérization ponetude, c'est-d-dire
en louchant avec Ie crayou d'szolate d'argenl fondu huil ou dix
points de la surface du col limitée par I'ouverture du spéculum ; ou
bien en hadigeonneant, en imprégnant toute la portion accessible de
ce col avec un gros pinceau de charpie imbibé d'une solution d'azo-
tate d’argent cristallisé au dixidme, Ces deux procédés sont éga-
lement bons pour modifier la sensibilité de l'utérus ; cependant le
second m'a semblé le meilleur, et je le préfive surtout dans les cas
d'engorgement du col, parce qu'en méme femps cetle solulion
produil des effets résolutifs,

(La fin au prochain numdro.)
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THERAPEUTIQUE CHIRURGICALE

Bu iraitement des fractures des membres par armes i fou (1)

Par M. C. SEpiLLoT.

Depuis I'emploi des armes & feu sur les champs de hataille cl
dans les siéges, la méme question s'est toujours imposée aux chi-
rurgiens : Dans quels cas les membres fraclurds doivenl-ils dlre
conservés ou sacrifids en partie (résection) ou en tolalité (amputa-
tion]? Celte question, traitée par les hommes de l'art les plus expi-
rimentés, n'est pas encore complétement résolue et semblerait
méme, au premier abord, avoir élé rendue plus difficile el plus
obscare par de nouvelles dissidences,

Un examen plus approfondi montre cependant quon tend d
plus en plus 4 se rallier & des végles uniformes et fondamentales,
Ainsi on admel unanimement la supériorité de la conservation des
membres Loules les fois que le sacrifice n'en parail pas indispen-
sable, et dans le cas contraire on s'accorde i les amputer immé-
dialement ou au moins dans les premibres vingl-quatre heures.
Les indications prennent dés lors une importance capitale et déei-
dent du sort des malades (2).

(1) Cet article est extrait d'un travail que M. Sédillot vien! de publier dans
la Gaszelle médicale de Strasbourg, cl dans lequel il a résumé les risullats de
ses derniires observations sur celle question, 'vne des plus importantes de la
chirurgie de gnerre.

Nous exprimons fei au savant professeur toule nolre gralilude pour la bien-
veillance avec laquelle il a accueilli notre demande de reproduire une partie
de son mémoire dans le Bulletin de Theérapeutique.

(2) Dans une exposition préliminaire, apris avolr nolé 1a part qui, dans les
résullals si variables des opéralions 3 la snite des combals, revient & la nafure
des projectiles qui causent les blessures, & Ia conglifution el i I'dlat moral des
blessés, enfin aux soing chirurgicaus, aux méthodes el aux procédés de trai-
tement, M. Sédillot rappelle, avec loute Vaulorilé de sa grande expérience, le
rile que jouent les condilions hygidnigues par rapport & la guérison ou & la
morlalile, el confirme que c'est d'aberd el avanl tout & I'hygikne qu'il faul de-
mander le salut des blessés. Il aborde ensuite la question de 1a conservation o
de Pampulation des membres alleinls de fraclures, et éablit les droils de I'A-
cadémie de chirurgie & la priorité de la doeirine de la conservation des
membres i la suile des plaies d'armes i feu,

Note de la rédaciion.)
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DR LA DOCTRINE DES AMPUTATIONS PRIMAIRES [IMMEDIATES OU PRIMITIVES).

SECONDAIRES (MEDIATES LE M, L& FooFesscUn I, Aovy, ne TOULON, INTER-
MEDIAIRES DE MALGAIGNE, FAITES PESDAST Li PERIODE DE LA BREACTION IN-
FLAMMATOIRE) ET TERTIAINES (TANDIVES , RETANDEES, CONSECUTIVES, ULTR-
RIEURES, FATHOLOGIQUHS), & L'ACADEMIE DE CHINUAGLIE ET DE KOS JOURS

Il est impossible de méeonnaitre les différences profondes que
présentent les blessds immédintement, c'est-i-dire an moment du
coup, ou pen de lemps apros ; secondairement ou pendant la pé-
riode de réaction produite par la plaie et les désordres qu'elle en-
traine ; consécutivement ou o la suile de cette période | quand
la figvre est tomhée , les complieations secondaires disparues,
et quil reste seulement un cerlain nombre de lésions réfvac-
taires & la guérison, telles que des caries, des néeroses, de vasles
suppurations arlicnlaires, des foyers purnlents trop élendus pour
que la cicatrisalion en soit possible, des pertes des téguments et
des parties molles irréparables.

Premicre péviode des plaies d’armes d fou. — Apris les blessures
des membres et pendant le premier, le second, le troisibme jour, et
méme quelquefois plus tard, selon Vimpressionnabilité des sujets,
I'étendne et la gravité des lésions, leur sidge et leurs complications,
les malades resienl sans [ibvre, sans vives donleurs et couservent
souvent le sommeil et Vappétt, M. le docteur Spilmann (drek.,
186%) a voula distinguer les amputations primaires en inmédiates
ou failes dans les vingt-quaire heures qui snivent la blessure, el
en primitives, ou faites apris le premier jour, mais avant le dé-
veloppement de Uinflammation. Cette distinction ne parait pas suf-
fisamment fondée, Les hommes du Nord offtent, sous le rapport
des traumalismes, de grandes diffirences avee conx du Midi, et
nous avons vo des soldats russes n'ollric aveune trace de réaction
inflammatoire le sixibme jour de Pablation d'an membre par un
boulet. Les personnes maigres, nerveuses, excilables peuvent, au
contraire, quand elles sont blessies, avoirde la fitvre au bout de
quelques henres. Cet intervalle d'apyrexie est manifestement favo -
rable aux opdrations, et les amputations failes dans ces conditions
ctdites immediates ou primaires réussissent beaucoup mieux que
les autres. On pourrait méme citer des cas ol, la réunion par pre-
mitre inlention ayant réussi, les plaies ont éié fermées vn pen de
jours el les blessés soustrails i tout accident. Les exemples en sont
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rares, mais ils suffisent pour metire hors de doute la supériorité
d’une méthode priservant de tonte disposition infectiense et méme
de la fivre, qui en est une des manifestations,

Seeonde périade. — La Jeuxitme période des blessures est ca-
ractérisée par l'dlévation du pouls, la douleur, la perte de Fappétit
et du sommeil, le gonflement inflammatoire, la formation du pus,
Pétranglement, l'imminence de la gangrine, des phléhites, des an-
gioleuciles, des drysiptles, des infections purulentes ot putrides,
Les ampulations pratiquées pendant celle période el nommées se-
condaires donnent beaucoup moins de succis que les primaires,
et parfois méme, s'il régne de Pencombrement et des confages in-
fectivux, ne sauvent personne. Les hémorrhagies, les gangrénes,
les [rissons suivis dabeds el d'épanchements métaslatiques enlivent
les blessés. Nous nous sommes déji demandé quel est le rile, dans
ces résullats, de Vimpureté de Paiv el des empoisonnements qui
en sonl la conséquence, et nous avons exprimd le désir que la
question Gl soumise & de nouvelles recherches ; mais depuis plus
d'un sibele les chirurgiens sont tellement daccord sur la gravilé
des amputations secondaires, qu'on Fattribue i I'état inflamma-
toire des malades plutdt qu'ic Vinsalubrité des milieux oi ils se
trouvent , sans que nous abandonmions les réserves que nous
avons formuldes,

Troistéme péviode, — La troisitme période des plaies par
armes de guerre commence 4 la cessation de la fitvre et au mo-
ment of1 la gnérison s'accomplirait si elle n'était empéchée par la
gravité des lésivns qui ont élé produiles et leur incurabilité.

Les amputations sont alors appelées fertiaives, tuvdives, refar-
dées ou cansdeutives, ot gont géndralement regardies comme favo-
rables, quoiqu'il y ait probablement aussi, dans ce cas, & lenir
grand compte de I'élat des conditions hygiéniques et particuliere-
ment du degré de pureté de aération. On suppose que les blessds,
affaiblis par une longue suppuration, modifiés dans leur constitu-
tion, impalients de leurs douleurs, regardant Pamputation comme
un bienfait, la réclament, en éprouvent un soulagement profond
et en supporlenl les suites aussi heureusement que les malades at-
leints de lésions chronigues,

Ces faits, qui constituent les doctrines actuelles, avaient été par-
faitement signalés par nos devanciers, et il suffit, pour le démon-
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trer, de rappeler le mémoire ot Boucher les déerit avec la plus
grande précision. « Je distingue, dit ce chirurgien, trois temps ou
périodes dans lesquelles I'amputation peut btre faite :

« Premiérement, le temps qui suit immédiatement le coup porté
et qui précede le développement des accidents. L'on sait que, dans
les plaies d’armes & feu, la tension, le gonflement inflammaloire,
les baltements, les douleurs vives, la fitvre, elc., qui en sont les
suites ordinaires, n'ont pas lieu tout d’abord, ot que ces sympidmes
tardent plus ou moins & se montrer selon la grandeur et la com-
plication de la plaie; & quoi contribue aussi le lempérament ou
la constitution du blessi ;

« Becondement, le temps oii les accidents plus ou moins déve-
loppds sont plus ou moins propres i affecter I'économie animale;

o Troisimement, le temps o1 les grands accidents ont reliché
deleur violence ou sont abselument ealmés. »

Il élait impossible de micux connaitre et de micux caractériser
les trois périodes des amputations, Boucher, dans une note de la
page 466, faisait remarquer que Faure, en avangant au sujet des
blessés de Fontenoy: « On aurait méme dit que plus tdt on les
opérait of plus vite ils étaient condamnés @ mort,» parlait des am-
putations secondaires, puisqu'il en atiribuait les résullats désas-
ireux « & ce qu'elles ont été faites dans un temps de trouble et de
désordre, oit lonle lamachine (animale) se trouvait en combustion.»
Boucher montre, par le raisonnement et I'expérience, que la pre-
mitre période (ampulation primaire ou immédiate) est sans con-
tredit la plus favorable, puisque le corps, dans ce temps, et encore
micux dans le moment du coup porté, doit éire censé, en géndral,
se trouver dans P'état le plus sain (Priz ef Mémoires de I"Académie
de chirurgie, t. Il, p. 466, in-do, Paris, 1733). On ne saurait
s'exprimer d'une maniére plus claire et plus vraie, et 'on peut dire
la question jugée.

Parallele el indications des ampulalions primaires, secondaires
el terliaires.

Les amputations reconnnes indispensables doivent étre faites,
gans relard, aprés les blessures et avant 'apparition de la ficvre.
Telle estaujourd’hui la rigle adoptée par les chirurgiens. On évite
aingi les dangers de la réaction inflammatoire et des accidents se-
condaires ; on souslrail les blessés aux chances d'une expectation
inutileel périlleuse, et on abrége le lemps de leur trailement et le
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terme de leur guérison de tout Uintervalle qui s"écoulerait entre
la blessure et I'époque d'une amputation retardée , mais indvi-
table (1).

AMPUTATIONS PRIMAIRES OU IMMEDIATES. — La supériorité des
ampulations sur le champ de bataille, ou immédiatement aprés les
blessures et dans des conditions d'aération ordinairement [rés-fa-
vorables, repose sur des raisons dont nous avons déja dit quelques
mots et qu'il suffit de rappeler, La présence desquilles adhérentes,
de fragments osseux irréguliers, de corps élrangers qu'on n’a pu
trouver ni retirer ; Virrdgularité, Paltrition et les dilacérations des
plaies ; la continuité des fractures dans les extrémitds articulaives
lesréactions inflammaloires, avee doulenrs excessives, tuméfactions
cnormes, gangréne on imminence de cet accident ; les ahcis et les
fusées purulentes ; les phlébites, angioleucites, érysipiles, infections
de toute sorte, sont autant de complicalions que 'on évile aux
malades en abrégeant le terme de leur guérison, et personne ne
saurait douler un instant de I"avantage des ampulalions immé-
diates quand I'opéralion est indispensable. Nousavens déji prouvé
que Faure, en parlant des amputations retardées et en citant ses
succeés , avail soulenu une thése absolument fausse, au moins
dans les termes, puisque la plupart de ses blessés n'offraient pas
les condiliuns d'une ampulalion, et il n’y a plus & revenir sur ce
sujel.

Neécessité de modifier profondément [l'organisation des ambu-
lances actuelles. — L'unanime accord des chirurgiens i |'égard
de la supérioritd des ampulations primaires impose I'obligation
de préparer et de posséder des ambulances propres i remplir les
services qu'on doit en allendre. L'insuffisance des secours actuels
est incontestable, et il est & craindre qu'on ne parvienne pas A
y remédier tant que le service médical ne sera pas dislinet, auto-
nome et pourvu des plus grands moyens d'action et d’autorité,

(1) Tei, pour dissiper tonte incerlilude av sujet du débal soulevé enlre les
avanlages des ampulalions primaires ou immédiales el lerliaires ou relardées,
M. Sédillot analyse la docirine de Faure sor la supériorilé des amputaiions
relardées, et il la condamne. ¢ La double errear de Faure, dit l'auleur, a
consislé & ne pas distinguer les ampatations primaires d'avec les secondaires,
el i appeler amputations relarddes ce qu'il edt di nommer expecialion ou
conservation. s

(Naote de la rédaction.)
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(Quand on apprend que nos ambulances sont parfois tomposdes
d'un ou de deux caissons placés sous les ordres d'un sous-inten-
dant absent et représentd par ua officier comptable, dégagé de
toute subordination vis-i-vis du corps de santé, on ne saurait
s'élonner que tout fasse défaut et que les chirurgiens soient ac-
cusis de manguer aux postes ol leur présence aurait le plus d'uti=
lité, Le commandement el administration ne se font aucune idée
du personnel et des matdriaux nécessaires aux opdralions el anx
pansements, et ils evoient avoir rempli leurs devoirs quand ils ré-
pondent qu'un ou plusicurs médecins sont sur les lieux, sans
sinquidler de savoir si des instruments, des appareils, des mé-
dicaments el des pidces de pansement onl éld mis & leur dis-
position. Pendant qu’on transporte des milliers de quintanx de pro-
jectiles, on trouve exagévées les demandes de quelques tonnelets
de plitre non éventé, et on mesure la place nux objets les plus
indispensables & Pexercice de Part.

Une réforme profonde et complete de ces tristes ervements est
devenne urgenle, et il faul quwune ambulance puisse opérer et
panser en vingl-qualre heures plusicurs cenlaines de blessés. En re-
courant & la division du travail, sificonde en résultats merveilleux,
un seul ehirurgien est capable de pratiquer, en dix ou douze heures,
plus de cent amputativns, et Vapplication des appareils el des pan-
sements, Pextraction des projectiles, la simplificalion des plaies
pourraical se fuire avee une égale rapidité. Voici le moyen d'oble=-
nir ees avantages. Les auxiliaires chargés de relever les blessés
incapables de se rendre spontanément & Pambulance les y trans-
porteraient, apris avoir, par une compression temporaire, arrélé
les hémorrhagies. Plusicurs médecins chargds d'un premier clas-
sement parlageraient les malades en calégories, selon qu'il y aun-
rait & pratiquer : a) des ligatures de vaisseaux, peu [réquentes en
géudral ; &) des amputations ; ¢€) des apparcils d'immobilisation
pour les fraclures; o) des extractions de balles ou d’esquilles libres ;
¢) de simples pansements, Chacun des groupes ainsi formés serait
séparément trailé, L'exemple des amputations montrera comment
on procéderait. Deus ou trois aides chloroforment les malades : le
premier pendant Popération ; le second dans le temps qui la prd-
cide ; le troisieme pendant le trajet du dépdt provisoire & la salle
d’allente, quelles que soient les localitds aflectées a cet emploi.
Llopérateur, entourd «"éleves dont Vaptitude o étd reconnue, leur a
parlagé les voles, L'un fait la compression de l'arlére principale
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du membre ; un autre les ligatures. Colui-ci reléve et soutient les
chairs ; celui-la présente les instraments, les surveille et les tient
constamment & la disposition du chirurgien, dout il doit prévoir
et devancer les demandes. Un cinquizme fournit des éponges pro-
pres et sans cesse renoiveldes. Un sixibme, si ce n'est le méme,
offre les piccesde pansement, pripardes mélhodiquementd 'avance,
¢i Popéraleur les applique lui-méme et n'en confie pad Pemploi &
d'autres auxiliaires spéciaux, pour gagner du temps;-cas oit le
malade, transporté sur une auire table, est remplacé sur-le-champ
par le chloroformdé de la salle d'attente. Celui-ci, arrivant anesthé-
sié, peul é&lre opérd sans relard, Le chloroformisaleur , devenu
libre, s’occupe du second malade, puis du troisizme, sans changer
de place, on bien va soumellre aux inspivations anesthdsiques un
autre blessé, quil aceompagne & la salle d'atlente etde I3 & la ta-
ble d'opération. Uetle méthode est la meilleure si les personnes qui
chloroforment sont dgalement habiles ; aulrement on garde la plus
expérimentée pour le moment de Popération. Le blessd, couchd sur
la table ofi I'on opire, est soumis & un dernier examen, Le chirur=
gien explore la plaie avee le doigl, en constate les complications,
el procide & Pampulation s°il en reconnait la ndeessitd; autrement
il fait diriger le malade sur la salle oit des appareils de conserva-
tion sont appliqués,

Une paveille division des actes opératoires permel au méme chi-
rurgien de pratiquer aisément de six & douze amputations par
heure, et si Pon se rappelle que, dans une foule de eas, les chirur-
giens de 'armée ont passé vingl-quatre et lrenle-six heures con-
steutives sans prendre de repos el sans cesser de prodiguer lears se-
cours aux malheurenx qui les réclamaient, on admetira facilement
le nombre de cent amputations faites par un seul opérateur pendant
la période la plus favorable. Nous verrons plus loin quelles mé-
thodes, quels procédés olfrent les meilleures chances de suects ;
mais un premier résullal d'une importance capitale serait acquis :
toiles les amputations primaires ou immédiates auraient été faites,
les appareils et les pansements appliqués, el on aviserait A la
promple évacuation des blessiés dans les localités oin ils recevraient
les soins réclamés par leur position ct si glorieusement mérités,
Nous devons espérer ne plus voir les fourgons d’ambulance eaptu-
rés, el les chirurgiens arrachds 4 leurs fonclions, retenus prison-
niers el dépouillds deleurs bagages, de leurs chevaux et méme des
rousses qu'ils porlaient et qui auraicot di éire leur sauvegarde,
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AmpuraTions secoxpaimes. — DMalgrd le danger des amputa-
tions pratiquées pendant la période inflammatoire, alors que les
lissus soni tuméfiés et que la vascularité angmentée impose 1'obli-
gation de multiplier les ligatures, les chirurgiens se trouvent dans
la nécessité d'y recourir, soit dans le cas of les primaires n'ont pu
dtre faites ou ont éé négligdes, soil pour remédier i des causes de
mort imminentes, telles que des hémorrhagies incoercibles, ce qui
est fort rare, ou des gangrénes envahissantes qui ne laissent pas
d'autre moyen de salut, quand le gonflement, avant-coursur du
sphactle, s'élive vers I'origine des membres. Pendant les encom-
brements infeclicux, les plaies exposées au contact de air offrent
une tumélaction trés-considérable, et chaque muscle, double et
triple de volume, sisole et fait saillic ; les téguments distendus
[orment corde et étranglent les parties molles qui les dépassent ;
les chairs, recouvertes d'un enduit pultacé de mawnvaise nature,
grisdlre e adhérent, sont irritables el trés-douloureuses au moin-
dre conlact, saignent faciloment on sont mollasses, boursoufflées,
creusées de petites ou de larges uledrations, et Fampulation, quand
il est encore possible de la fairve, offre pen de chances favorables.
On n’ignore pas combien les suceds sont raves & la suite des am-
putations failes contre les gangrénes progressives gagnant le trone.
Il 0’y a pas & Liésiter cependant, et on lente ce dernier moyen de
salut, 8i des frissons ont eu lieu, I'amputation ne les arréle pas
et hile habiluellement une terminaison funeste quand les malades
ne sont pas changés de locaus. Nous avons cru reconnailre que
les blessds dont les membres dlaient conservés rdsistaient mieux
aux frissons, aux suppurations et aux épanchements mélastaliques
que les ampulés, 4 moins de déplacement de ces derniers et de
transport dans des localités plus salubres ; mais ce changement
réussirait encore mieux avee la conservation, i moins de causes
particulitres ; car si Pinfection purnlente et la septipyohémie sont
alors moins graves au milicn d’'un encombrement toxique, elles
doivent I'8lre @ fortiori dans de meilleures condilions de salubrité,

Nous avons souvent vu des cas de phagédénisme, de gangrine
d’hdpital, d’érysipeles gangréneux, {d'ulcérations diphthéritiques,
sur lesquels les avis étaient partagés, et Vamputation élait regar-
dée par la grande majorité de nos conlréres comme indiquée,
Nous ne parlagions pas toujours cetle opinion, dans la crainte que
les accidents ne reparussent et que l'opération n’aggravit la posi-
lion du blessé. Si ces élals morbides compliquent des plaies ordi-
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nairement peu élendues, quelle raison aurait-on de penser qu’ils
n'envahiront pas les vastes surfaces d’une amputation, sous
l'influence des mémes conditions infectieuses? L’abstention fon-
dée sur ces molifs nous a conduit i des traitements que nous expo-
serons plus loin et qui ont prouvé, par de fréquents succds, que
Vamputation ne donnait pas d’aussi prompls ni d’aussi favorables
résullats et sacrifiait des membres que Pon pouvait encore sauver,
Nous avons aussi rencontré des états d’insensibilité des plaies,
lids & des menaces de gangréne, qui ne semblent pas avoir été dé-
crits el auxquels on n'a pas accordé une assez grande atlention.
Un de nos malades, dont I'observalion sera rapportée, avait eu les
deux jambes enlevées par un boolet au-dessus des malléoles. On
avai achevd el régularisé "amputation sur le champ de bataille, et
cet homme, en pleine voie de guérison, eul, quelques semaines
aprés sa blessure, une inflammation légérement uledreuse des
moignons, avee (raindes lymphatiques le long des jambes et des
cuisses, jusquaux aines,"dont les ganglions devinrent douloureus.
Plusicurs frissons se succédérent, et nous combatlimes par des
vomilifs et des caulérisations ponetudes ces graves accidents locaux
el constitutionnels. En touchant les plaies avee le fer rouge, nous
fimes surpris de leur complile insensibilité, On pouvait laisser le
caulire en place et méme Penfoncer dans les chairs, sans que le
malade en ressentit de douleur. Nous n’etimes pas la pensde de
pratiquer une ampulation répélée, mais on pouvail craindre qu’elle
ne devint nécessaire.

Amputation du bras gauche. Gonflement le vingtiéme jour avee
insensibilite du moignon. Mort, — Un autre blessé, amputé i la par-
tie moyenne du bras gauche le 14 aodt, présenta, an hout d'une
vingtaine de jours, L]L’,klﬂ douleur el de la tuméfaction du moignon,
Vomitif, caniérisation ponctuée, Gonflement progressif du bras et
de I'dpaule. Teinte ictérique. Aucun frisson dans les premiers
jours de septembre 3 la plaie est séehe et dure et complélement in-
sensible; on y éleint sans douleur plusieurs cautéres, Les bords
culanés du moignon onl seul counservé un peu de sensibilité. La
tuméfaction s'étend chaque jour et gagne tout le bras et les racines
du con. On aurait pu sapposer de la Huctuation, mais un examen
attentil montre qu'il n'y a qu'une infiltration générale, sans edime,
car la pression ne déprime pas la pean, qui reste blanche et tendue;
respiration génde, auxiélé considérable, pouls de plus en plus fré-
quent et pelit. C'était une sorte d'infiltration gangréneuse envahis-
sante, quoique la plaiec ne donndt qu'un hiquide clair et limpide.
Pendant les cautérizations poncludes, ce liquide, quine présentait
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abwenne odeur, coulait en assez grande abondance pour rempliv la
moilié d’un verre,, el eoincidail avee un dégorgement notable.
Aprés diverses alternatives de mieux el daggravalion, le malade,
encore jeune et trés-forlement constitud, succomba. La désarlicula-
tion de I"épanle ne nous parut offrir aucune chance de suceds et ne
fut pas pratiqude,

Nous reviendrons sur ces fails en parlant des complications.
L'on voit que les cas d'amputation secondaive deveaient élre asses
rares. Quant aux gangrénes limitées des membres, clles appellent
des amputalions gque nous classons pavmi les terliaires,

Le danger prisumé de ces amputations joue un trop grand rdle
dans la chirurgie de guerre pour que neus n'en disions pas encore
guelques mols. Nous avons exprimé opivion que les endémies
infeetieuses pouvaienl expliquer les dillévences st remarquables no-
tées par lous les chirurgiens dans la mortalité des amputalions
primaires, secondaires et tertiaires, Les blessés traités a Haguenan,
et presque tous ampulds secondairement, nous  paraissent fournir
des exemples fort importants en faveur de cetle manigre de voir, I
¥ 8 eu, comme parlout, des degrés d'insalubrité dans les élablis-
gements de cetle ville ; mais la ot les hiliments daient spacieux,
bien exposés et n'élaient pas inlillrds pour ainsi dire e miasmes
par des émanations morhides sdéculaires, les résultals ont &1é trés-
heurenx relativement 4 ce qu'on observe soit aprés les amputations
primaires des grandes villes, soit & la suite des ampulations ler-
tiaires, retarddes on praliquées dans les hospices civils de Paris
pour des alfections chronigues. Voici un tableau des ampulés du
Pelit-Quartier, qui m'a é1é remis, le 10 octobre, par M. le docteur
Levy, directeur de cetle ambulanee :

Sidge el nombre des amputations, Morls. Restant
—— — ~— le 10 oclobre.
BE o 5 v amn dom w date a 16 5 11
RN o him b e SN ® a8 19 9
|1 . 4o u B 11 12
Caleanéo-tibiale ou de Pivogofl, . . . . 4 1 3
Tarsa-tarsienne ou de Choppart . . . . 1 0 1

Ces succds ont éld exceplionnels, compards & ceux dela plupart
des autres ambulances; mais ils s'expliquent par de meilleures
conditions de salubrité.

Je peux encore emprunter quebques observations & un aulre ta-
Breau recueilli par MM. Petit et Alban, tous denx éléves de qua-
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tritme année de IEcole de santé militaire et chargés des panse-
ments de l'ambulance de la Douane, dirigde par M. le doctenr
Mayer, qui les & autorisés & me faire celte communicalion,

Fracture du genou gauche. Amputation secondaive de la cuisse,
— Boursoy, lientenant an 56 de ligne, trente-six ans, Genou
gauche traversé par une balle, Le troisieme jour, en raison des ac-
cidents articulaires : gonflement, douleurs, fracas des os, ampula-
tion eirculaire de la cuisse au tievs inférienr, Réunion immddiate
transversale d’avant en arriére. Cicalrisation presque complite du
moignon i la levie des sulures, Peau entronverte vis-i-vis del'os,
qui ne fail pas saillic, mais est particllement néerosé. Moignon
assez volumineux i la fin de seplembre, en raison des vssilicalions
nouvelles produiles autour de Pextrémilé de la diaphyse, Simple
trajet fistuleux en octobre. Etat général excellent, Guérison as-
surde.

La Douane, comme nous Pavons fait remarquer, élait une des
ambulances les plus salubres, et Ia salle ol Tut soigné le blessé ne
présenta pas d'infeclions,

Daniand, de 36° de ligne, Fraclure comminative de la cuisse
gauche, au tices moyen, par un éelad d'obus, -~ Ampulation se-
condaire le 15 aoit, Morl le 22,

Les plaies par le boulet ¢t 'obus sont infiniment plus graves que
celles des balles, On avail pendant neul jours espéré la conserva-
tion du memhre, ou au moins relardd Uamputation,

Picard, du 36° de ligne, Fracture eomminutive du tibia péné-
frant dans Carticuletion du genow. — Ampulation secondaire de Ja
cuizse, au tiers inférieur, le 15 aoit. Mort ke 24,

L'opération faite sur le champ de bataille élait indiquée et ent
peul-élre mienx réussi.

Moraching, du2* zouaves. Genoy drott traversé par une balle.—
AmelaEmn sccondaire de la cuisse, au tiers inlérieur, par la mé-
thode circulaire, le 17 aodt. Mort le 4** septembre, d'infection,

Mémes remarques que pour le précédent. L'amputation immé-
diate efit mieux valu ; mais comment suffire aux indications aves
des ambulances insuffisanies ?

Aclmed-ben-Boutreek, du 3 fraillenrs algériens. Genou droit
traversé par une halle, — Ampulation secondaire de la euisse, au
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tiers inférieur, le 17 aodt, par la'méthode circulaire, Mort d’infee-
tion le 17 seplembre.

Ce malade vécut encore un mois aprés son opération et justifie
Iopinion qu'en géndral les Arabes ont offert plus de vitalité et ont
mieux supporlé les opérations que les Frangais.

Merigot, du 2¢ zouaves, vingt-guatre ans, né a Paris, Fracture
comminutive de la pariie supéricure des deur os de la jambe droite.
— Ampulation secondaire de la enisse, au liers inférieur, par
la méthode circulaire, lz 19 aodt. Guérison presque complite au
commencement d’octobre,

Cet homme vécut dans la méme salle infectiense que les précd-
dents, fut opéré el soigné de la méme manidre, et I'on ne saurait
altribuer sa guérison qu'h une plus énergique vitalité,

Bawwe, du 3° souaves, (renou gauche traversé par une balle, —
Ampulation secondaire de la cuisse, au tiers inférieur, par la mé-
thode civculaire, le 22 aodl, Gangreéne du moignon. Mort 12 26.

Iei, 'amputalion pratiquie sur des chairs tuméfides et infiltrdes
en détermina la morlificalion et edt certainement é¢ beaucoup
moins dangereuse faile surle champ de bataille, ce qui ne saurait
tire trop répété, pour qu'on se déeide enfin & ne pas priver la chi-
rurgie de ses moyens de salut.

Guinet, caporal au 2° zouaves, vingt-siz ans, Felat d'obus en
dedans et au-dessous du genou gauche. Déchirure des vaisseaux po-
plités, Hémorrhagies répétées. Gangréne de la jambe. — Amputa-
tion secondaire de la cuisse, au tiers inférieur, le 11 aodt, par la
méthode circulaive. Fusées purnlentes jusqu’au bassin, Grande
conicité du moignon. Frissons répélés. Diarrhée, suppuration fé-
tide. Réseclion de 10 cenlimétres de 'os nécrosé, le 21 septembre ;
amélioration. Guérison presque complite le 12 octobre.

Cet homme, que j’ens P'occasion de visiter plusieurs fois avee
M. le docteur Mayer, offtit un des plus remarquables exemples de
guérison inespérée. J'avais demandé & assister & 'examen anato-
mique du moignon, el je m'informai pendant plusienrs jours de
P'état du malade, dont j'étais étonné de ne pas apprendre la mart.
L’os réséqué étail noir, crenx, dénudé, sans traces d’ossifications
nouvelles périphériques, La respiration trés-fréquente, le pouls &
plus de 120, tout le corps émacié au plus haut degré el iclérique,
Cepandant le moignon, débarrassé de 'as nderosé, se convrit de
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bourgeons charnus de bonne nature ; I'appétit reparut, le pouls
tomba et pen & penla santé se rélablit, A quelles causes devons-
nous atiribuer cette sorte de résurrection? Nous n’en voyons pas
d'autres que la disparition de I'insalubritd et une adration rendue
plus pure par le nombre réduit des malades. N'est-ce pas une
nouvelle preuve, si souvent donnée, au reste, depuis longtemps,
des succés qu'on pourrait obtenir de meilleures conditions hygié-
niques ? L'air pur, que les anciens appelaient pabulum vite, et
qu’il semble si facile de se procurer, est ce qui nous manque le
plus.

En résumé, trois guérisons sur huit ampulations secondaires
de la cuisse, & la suite de blessures et d’accidents trés-graves, doi-
venl étres considérdes comme des résullats assez favorables quand
on songe qu'h 'Hotel-Dieu de Paris, avec toutes les ressources qui
&'y renconirent, on sauve sculement un ampulé de Ja cuisse sur
qualre,

Nous remarquerons encore, au sujet de la guérison inespérée
du malade, atteint d’une pyohémie trés-grave et & un degré d’alté-
rations pulmonaires {ris-avancdes, que 'ablation de I'os nécrosé
et frappé d’ostéo-myélite fut manifesternent la cause immédiate de
la cessation des aceidents. Nous avons recommandé, dans notre
ouvrage sur I'infection purulente ou pyohémie, I'amputation comme
dernitre ressource, Jans les cas ot un membre est gravement
compromis, difficile on impossible & conserver et le siége de sup-
purations infectieuses, qu’il fant, avant toud, supprimer. Ce pré-
ceple, eomme on le verra en parcourant nos observations, a été
souvent suivi avec succes, el &'l est vrai que le changement de
localilés et une adration plus pure sont des conditions essentielles
d’amélioration el de rétablissement de la santé, il est également
certain qu'il importe de faire disparailre les altérations locales qui
sont le point de départ de la complication pyohémique. C'est ainsi
que réussit, croyons-nous, la réseclion pratiquée par M, le docteur
Mayer.

La double influence d’une meilleure aération et de la disparition
dune surface traumatique profondément altérée et ulcéreuse con-
courl i supprimer la source de Uinfection et i permelire & I'écono-
mie, débarrassée d'un empoisonnement incessant, de triompher
des lésions mélastatiques déjh produiles. Nous ne metlons pas en
doute que des épanchements pleurétiques et des pneumonies locales,
& centre abeddé, ne puissent guérir rapidement dans ces nouvelles
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conditions hygiéniques et pathologiques, et ce doit étre un nouveau
molif de ne jamais désespérer de ses malades, on au moins de
leur appliquer, jusqu’au dernier moment, les moyens de salut dont
nous disposons.

Amputation primaire ou immédiate de la jambe sur le champ
de bataille ; mort. — Joseph Moussey, du 78* de ligne, numéro
malvicule 4210, Mort d'infection, & la Douane, le 12 septembre,

Cette ohservation confirme nos remarques sur le danger des
milieux infectés pour tous les amputés, quel que soit le moment
de I'opération,

Amputation primaire de la jambe au liew d'dlection. Guérison
trés-avancee au commencemendt doctobre. — Soret, fourrier an
98° de ligne, vingl-deux ans ; pied enlevé par un boulet. Saillie et
nécrose consdentives du libia,

Alais, du T8 de ligne. Cou-de-pied traversé par une balle
aves éelats osseue, — Ampulalion secondaive de la jambe, au lien
d’élection, le 28 aotht, Mort le T septembre,

La conservation n'avait pas empéché de graves accidents et une
infection que 'amputation ne put arréter.

Geray, du 2* zowaves , vingt-denz ans, Cou-de-pied gauche
traversé par une balle avee éelats ossenr. — Ampulation sceon-
daire de la jambe, au lien d"élection, le 23 acdl. Etat diphthérique
dubmuiguun, puis amélioration et guérison trés-avancée le & oc-
tobre .

La conservation essayde, mais reconnue impossible, fut rem-
placde par 'amputation secondaire, qui réussit,

Lebean, du 3° zouaves, vingi-dewx ans, Balle entrde d'avont
en arritre dans Uarticelation du con-de-pied. Tibia sillonné en
goutticre. Fusdes purulentes, — Ampulation secondaire, uu_—des—
sus des malléoles, le 8 septembre. Frissons répélés, puis améliora-
tion. Gudrison trés-avancée le 9 oclobre,

La conservation infructuensement tentée fut suivie d'une am-
putation secondaire, un mois et deux jours aprés la blessure, De
graves accidents d'infection survinrent, mais la période de salubrité
dans laquelle dtait entrée ambulanee sanva le malade, dont Fam-
putation sus-malléolaive était heaucoup moins dangerense qu'au
lieu d’élection.
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L'on voit que, powrla jambe, on compta une gudrizon sur deux
opérés immédiatement, el deux succhs sur trois opérés pour les
ampulations secondaives, résultats plus favorables en apparence et
qui montrent la nécessilé de réunir tous les fails, si Pon veut arri=
ver & des conelusions de quelque valeur.

Les rveproches fails aux ampulalions secondaives sont justes
comparativement any amputations primaives ; mais il faut tenir
compte des milicux oi1 clles sont pratiguées, el en étudier de nou=
veau les suites et les dangers.

M. le docteur Mayer ne it ancune ampuiation du membre supé-
rienr dans son ambulance, mais il y recut trois opérds sur le
champ de hataille, qui succombirent & la pyohémie et dont voici
les observations sommaires :

Raurain, du A sovaves, Désarticulé de Pépaule, le 6 aofit.
Mort le 20.

Divin, sous-lientenant aw 22 cuirassiers. Amputd du bras gau-
che, le 6 aotit. Mort is 18.

Alguid, lientenant au 36" de ligne. Amputd du bras droit, le
6 aoitt. Mort le 26.

Ces faits donnent la preuve du danger des blessures exposdes
aux endémies infecticuses el fout comprendre la cruelle position
des chirurgiens, surpris par des mortalités qui déconcertent leur
dévouement et leur science, quelles qu'en soient les applications.
Comme les mililaires exposés aux coups de ennemi, ils doivent
continuer leurs cfforts et so horner & représenter la consolatiop, le
sonlagement et Pespérance.

Pour terminer celte question des amputations secondaires,
nous dirons avoir vu ces opérations, dans plusicurs ambulances,
présenter, pour le bras et la jambe, d'assez heaux suceks. Nous in-
voquerons Pexemple du malade auquel M. BSarazin réséqua sans
aceidents, le dix-septibme jour de sa blessure, Vextrémité supé-
rieure de I'humérus; denx autres réséqués de M. le professeur
agrégé Boeckel ; un de nos désarlicnlés de P'épanle, qui guérit
parfaitement. Ces observalions , que nous pourrions aisément
multiplier, sont assez importanies pour mellre hors de doute la
grande influence des conditions hygiéniques sur les résultats des
ampulalions secondaires, {ris-curieuses, comme nous V'avons déja
dit, & étudier & ce point de vue.
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ANPUTATIONS TERTIAIRES. — Les considérations déji présentées
nous dizpensent de longs développements ; nous les résumerons en
disant qu'une distinction capitale mérile d’dtre dlablie entre ces
amputations, selon qu'elles sont pratiquées pendant ou aprés la
période d’encombrement et d'infection, Dans le premier cas, les
revers sont proportionnels i 'insalubrilé, et on doit leur appliquer
nos remarques sur le danger des amputations secondaires. Les
moignons sont le siége d’hémorrhagies dangercuses, de diphthé-
ries, de phagédénismes, d'uledrations gangréneuses, de phléhites
et d’absorplions infectieuses, et les malades succombent en trés-
grand nombre,

Amputation fertinire de ln jambe, le 4 septembre. Améliora-
tion subite et complete. Hémorrhagie arvétée par la compression,
le troisiéme jour. Frissons vépétes a partiv du septiéme jour. Mort
le treizieme jour de Pampuiation. — Un de nos blessés avee [rac-
ture comminutive des deux os de la jambe fut atteint d'uleérations
Fha édéniques & fa fin du mois d’aoiit, et la peaun fut détruite dans
esdeux tiers de sa circonférence. Douleurs tris-vives ; insommies ;
plaintes continuelles. Nous pratiquons 'amputation an lieu d'élec-
tion, le 4 seplembre, pris d'un mois depuws la blessure, et apris
Pessai infructueux de divers moyens curalifs. Les deux os élaient
brisés et suppurds avec commencement de nécroses particlles, Le
malade se trouve parfaitement le premier et le second jour. Au-
cune douleur. Bommeil prolongé ; appélit ; gaielé el confiance,
Mais le troisitme jour, hémorrhagie facilement arvélée par un lé-
ger tamponnement. Le malade s'inguidle, est pris de IErissmm le
seplidme jour, et meurt le treizitme avee des abeds pulmenaives
mélaslatiques.

Cette opération devrait-elle étre classée parmi les secondaires ou
les tertiaives ? Il aurait mieux valu, croyons-nous, ne pasl'entre-
prendre.

Plus tard, au contraire, lorsque la salubritd des salles et des lo-
caux reparait, les guérisons sont d’autant plus fréquentes que V'aé-
ralion, les soins, les alimentsoffrent de meilleures conditions. La
résistance des malades ) loutes les causes doe mort dont ils ont
triomphé est la preuve d'une vitalité exceptionnelle ; leurs blessu-
res, passées & I'élat chronique, sont moins susceplibles de réactions
inflammatoires ; les os altérés, les foyers purulents, les résorplions
qui entretiennent la fibvre heclique, les ostéites et les caries arki-
culaires représentent des complications locales qui empéchent seules
la guérison ; les malades réclament Pamputation pour les déli-
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vrer de lenrs souffrances el les rendre 4 la santé, et la perted’un
membre est compensée par tant d’avantages, qu'ils la regardent
comme un bienfait, en dprouvent un soulagement immdédiat et se
rélablissent par une sorle d’effort naturel aprés une lutte longue
el périlleuse.

(A suivre.)

CHIMIE ET PHARMAGIE

e 'oxyde janne de merenre ohienu par précipiiaiion
son emplol pour la préparation des pommndes ophithaliisgues 3

Par M. DUQUESNEL.

Le bioxyde de mercure (HgO) est un covps qui se présente sous
deux élats bien dilférents : rouge et cristallin lorsqu'il a é1é préparé
par voiesiche, soit en chauffant longlemps le mereure au contact
de Pair pour obtenir le précipité per se de Laveisicr, soit en
calcinant avee précaution I'azotate de bioxyde. 1l change compléte-
ment d'aspeet ¢l prend une couleur jaune lorsquon le prépare
par la voie humide ; c'est alors l'oxyde jaune de mercure oblenu
par préeipitation.

Pour préparer cet oxyde, on verse dans une dissolution d’un sel
de hioxyde de mercure, le chlorure ou I'azolate, une solution de
polasse caustique jusqu’d cessation de précipité,

Le précipité, recueilli surun filive el lavé a I'ean distillée, est
desséché a 'abri de la chaleur. 1| constitue Fozyde jaune de mer-
cure.

Cet oxyde est anhydre et ne difltre de I'oxyde rouge que par son
élat isomérique ; sa composilion est toujours représentée par la
formule HgO. Quelques réactions chimiques sembleraient indigquer
une composition un pen différente ; il n'en est rien el ¢'est i son
dlal de division extréme qu’il faut altribuer Paction plus vive
qu'exercent sur lui le chlore ainsi que Uacide oxalique, qui n'attaque
pas l'oxyde rouge.

L’oxyde jaune de mercure est pen connu, et par conséquent peu
employé en médecine ; nous eroyons qu'il pourrait remplacer avan-
tageusement, dansla plupart des pommades ophthalmiques, 'oxyde
rouge de mercure qui, par son étal eristallin el la longue phorphy-
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risation qu’il faut lui fairs subir avant de I'incorporer aux exci-
pients, n'est pas exempt d'inconvénient.

L’oxyde jaune permet d’obtenir rapidement un médicament tou-
jours identique el toujours bien préparé; pen employé jusqu'd
présent pour les préparations destindes & I'usage externe, nous
proposons de le substituer & Poxyde rouge de mercure dans les
pommades ophthalmiques daprés la formule suivante :

I'r.; Oxyde jaune de mercore. . . . . . . . 05,15
Axonge ou cold-cream. . . . . . . . . 15,00

Mélez exactement.

Formules ponre In prepavation de Viedare damidon soluble et du
sirop d"lodurve damidon,

AMIDON NITRIQUE

Bros Bmidon.. ioc o aoiia et § e S00 grammes.
BRE: o vovoniie oowiinn woaw o T =
Acide azotique. . . . . . ... . . 1 =

On mélange la liquenr & froid avee 'amidon et on laisse sécher
i Vair libre oud une trés-douce chaleur.

IODURE D' AMIHON S0LUILE

Pro: Amidonmilriqoe. . . & . w ¢ o v v v 0 0 .= 360 grammes.
Tode (dissous dans une sulfisante quantilté déther). 45 —

Le mélange, humecté avec une quantité d’ean égale au cinquieme
du poids de Pamidon, est introduit dans un matras, que 'on lient
plongé dans Peau bonillante jusqu’au col de manitre i dviter la
condensation de Pean sur les parois intérieures du malras (en re-
tombant, cette cau donnerait i I'amidon, devenu en partie soluble,
une cohésion qui le ferait adhdrer anx parois du vase).

L'opération est terminée quand la matidre, prise i I'aide d'une
haguette de verre, se dissout complétement dans |'cau et ne colore
plus Paleool,

Blnor D'IODURE D ANIDON

Pr.: lodure d'amidon soluble . . » . . . . » 40 grammes.
Bandistillée. . . . .. o oo v u a . 500 —

L2y W 1000 grammes.

Faites un sirep i froid par simple solution.
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CORRESPONDANGE MEDICALE

Ln dysiozle et le réiroceps ¢

DES PRESENTATIONS DE LA FACE.

Les présentations de la tace sont justement considérées comme
des plus graves enlre tous les cas de dystocie. Fort heurensement
I'accoucheur se (ronve assez rarement en présence de semblables
difficultés. D'apris Stoltz, en effet, cet dat de déflexion exagdrée
de la téte ine se présente qu'une fois sur quatre-vingl-quinze ac-
couchements, Moi-méme, dans une carritre d’aceoucheur assez bien
remplie , je n’ai rencentré que quatre fois en vingl anndes un tel
deueil, si juslement redoulé des praliciens méme les plus habiles.

Quelles sont les ressourees que l'elma mater met i notre dispo-
silion pour triompher de ces condilions si épineuses ? Elle nous
conseille de tenter tout d'abord de pratiquer la rdduction cépha-
lique. En eas d'insuceds, on deit recourir & la version, au forceps
ou au levier, Comme dernitres ressources, enfin, viennent les pra-
tiques barbares de la eriniotomie et de la céphalotripsie. Quelques
mots seulement sur chacune de ces opérations, dont les résultats
doivent étre envisagés au double point de vue de I'enfant el de
la mere ;

1= Réduction manuelle eéphalique, — Cetle pratique est la plus
aisée & metlre en ceuvre, 'est elle anssi qui prend le micux les in=
léréts des deux existences mises en cause. Il n'y a qu’un scul mal-
heur: ¢'est quielle est & peu prés invariablement inexdéeutable, par
cette raison surtout, suivant mon avig, que |"organe chargé de I'ef-
fectuer n’est pas doué d’une force de préhension suffisante. Notons
aussi que la partie en présentation a la plus grande tendanee, une
fois réduite, & reprendre sa position vicieuse,

2 Version pelvienne.— Celle opération prend souvent mieux les
intéréts de 'accoucheur, Lorsque la main peut se frayer un pas-
sage sulfisant, que I'utérus conlient encore une certaine proportion
de liquide amniotique , celle mancevvre est dordinaire prompte
et facile. Blais il peut se faire que la tée soit (rop forlement enga-
gée dans Pexcavation, que "organe gestateur énergiquement con-
tractd soit moulé en guelque sorte sur le produit de la conception,
alors Ia grande version devient impraticable ou pleine de dangers
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pour la mére. Parfois, enfin, Paccoucheur n'a évité un deueil que
pour en rencontrer un autre. Je venx parler des difficultés extrimes
de Pextraction de la téte, restée seule dans lexcavalion. Je lisais
naguire dans une revae périodique (1) un cas de ce genre, dans le
quel cet organe n’a pu étre convenahlement saisi par le forceps, La
pauvre femme a succombé, sans qu'il ait été possible d’opérer la
délivrance.

Reste & envisager la question au double point de vue de la mére
et de enfant. Un simple relevé statistique va nous permettre d’éhu-
cider promptement une telle question,

Riecke a trouvé que, & la suile de la version pelvienne, la mor-
talité s'dlevait & 1 sur 10,4 pour ce qui a brait i la mére, et 1
sur 1,28 pour ce qui concerne enfant, Cazeaux (2), se rangeant &
I'avis durespectable Capuren, reconnait que, dans les cas difficiles,
les deux tiers ot méme les trois quarls ides enfants payent 'impot
fatal. Churchill, enfin, donne une mortalité de { sur 3 pour les
enfaals el de 1 sur 45 pour les méres,

Pour compléter ces donndes , rappelons enfin que, suivant Ca-
zeaux (3), dans les accouchements terminés an moyen du foreeps
(il n’est point ici lenu compte de la nature des présentations de la
téle) la mortalité est de 1 sur 22 pour la mére, et de 1 sur 4,3 pour
I'enfant.

On peut conclure de tout ce qui précéde que la pratique de la
version peul élre la plus facile ; mais aussi P'on pent veir combien
elle peut étre funesie au double point de vue de la mére et surtout de
Penfanl, L'accoucheur y lrouve micux son compte, car i de rares
exceptions prés, et lorsqu'elle est exécutable, il est pour lui plus
aisé de la mener & bien que de faire une application de forceps,
qui, en parcil cas,, devienl souvent une arme impuissanie entre
les mains les plus expérimentées.

do Foreeps.—Pour tiver un bon parti de cet instrument dans les
cas qui nous occupent, il faut &tre passé maitre dans la pratique
des acconchements, J'ai connu un vieux praticien qui a cxercé son
art pendant un demi-siécle avecle plus grand honnear, Or, il m’a
fait I'aveu que, dans aucun cas de présentation de la face, il n’a
pu étre assez heurenx pour mellre utilement en @uvre I'engin tra-

{1} France médicale, numére du 25 mars 1870,
(2} Trailé @accouchements, p. 837,
(3} Op, cit., p. 883,
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ditionnel: lorsqu’il n’a pu effectuer la version, il s’est vu contraint
de s'en remelire aux efforts de la nature ; la craniotomie, enfin, a
di eonstituer pour Jui la dernitre ancre de salut. C'est dire assez
quels ont pu étre les résuliats d'une telle pratique, dont les tunestes
effets ne sont dvidemment impulables qut impuissance des res-
sources dont les modestes el pen habiles praticiens de la provinee
(guam multi nantes/...) peuvent encore disposcr de nos jours.

Dans ces cas particuliers, la manmuvre des instruments symétri-
ques est tellement difficile, que souvent elle devienl inexéculable
pour les praticiens de I’habileté la plus consommée. Cazenux (1)
nous avoue, avec une bonne foi qui honore, que dans un cas
semblable il lui a été impossible de faire usage ni du forceps ni
du levier, Duhois, appelé i son tour pour terminer cet accouche-
ment, en a éld réduit 4 faire usage du céphalotribe, opération qu’il
n'a pu conduire & bonne fin qu'avee une peine infinie.

8i des praticiens d'une telle valeur, le forceps en main, en sont
véduits & 'impuissance, que doit-il done en éire de nous tous qui,
par le fait , ne sommes que des accoucheurs de civconstance ? On
se souvient de ce que j'ai dit dans un autre travail {2), sur les
difficultés en rapport avee Papplication oblique du foreeps. Eh
bien | dans les cas qui nous occupent, nos mailres nous enseignent
quiil convient de procéder dewr fois 4 cette délicale opération,
double maneuvre indispensable pour exéenter la réduction mento-
pubienne. Or combien en est-il parmi nous d’assez habiles pour
placer 'une des cuillers du forceps entre I'arc pubien et la téte
feetale? Pour moi, 'avoue en toute humilité, que je n'ai jamais
pu m'élever au dela de la méthode dile allemande, el que les ap-
plications obliques ont de tont temps dépaseé mes moyens,

Malheurensement, une telle incapacilé est le propre d'un trés—
grand nombre. Combien de fois ne m’a-1-il pas éié donné de la
constater chez d’honorables confrires, qui m’ont fait 'honneur de
réclamer mon assistance ! Les feuilles périodiques, enlin, ne nous
présentent-elles pas journellement des témoignages trop éloquents
de l'impuissance de quiconque met en usage , en pareil cas, l'in-
strument traditionnel ?

J'ai lu notamment, dans divers numéros de mars dernier de la

{1) Op.eit., p. TI0.
(2) Des positions diagonales do la tdl¢, ne* 55 et 5§ de la Tribune méddi-
cale,
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“ France médicale (1), un long article d’un praticien assurément

fort habile qui, sur sept cas de présentation vicieuse de la tite, a
essayé quatre fois en vain & plusieurs reprises dappliquer le for-
ceps croisé. Celle impuissance se traduit, hélas! par des chillres
qui n'ont hesoin d’aucun commentaire @ trois méres ont payd le
tribul fatal, une quatriéme ne s'est rilablie qu'aprs une conva-
lescence de trois mois; quanl aux enfanls, un seul a pu étre
extraif wivant par ln pratigue de ln version. .

Mais admeltons un inslant gue 'accoucheur soit assez habile
pour tirer parti de son foreeps symdirique. Quelles seront pour
Penfant les conséquences de ce mode de dégagement 71 faul peu
compler assurément sur la réduction eéphalique instrumentale di-
reete. Lo manweuvre sur laguelle on doit faive le plus de fond con-
siste an moyen du forceps, soit eourbe, soit droif, & faire exdeuter
i la téte un mouvement de rotation assez élendu pour ramener le
menton derridre le pubis, Cetle opération est tellement dangereuse
que, par suite de la torsion du con si brutalement effectuée an
moyen d’un instrument dont 'emploi, une fois mis en place, n'ad-
mel pas de délai, Pexistence de Uenfant est presque [alalement
condamnée, Parfois méme cette réduction est inexéeutable. Sur cing
cas analogues , Smellie n'a pu I'effectuer qu'une seule fois.

En somme, les dillicullés en rapport avee Papplication du foreeps
dans les présentations de la face,surloul en mento-postérieure, sont
telles, que Verrier (2) a pu prononcer ces paroles : « 8i la mort
dlait constatée avant 'opdération, il vaudrait mieux faire la crinio-
tomie, et au besoin la céphalotripsie. » Ailleurs, il en esl réduit &
ce triste aven : u Nos maitres, dit-il, ont réussi quelguefois, dans
ces conditions, d amener des enfants vivants. » 5i nos mailres
n'ont que guelguefos le honheur de sauver ces jeunes existences,
que pourra-l-on donc altendre de praticiens tels que nous, qui
sommes si peu rompus avec la maneuvre du moins maniable des
instruments?

4° Levier.— Parlerai-je de la spatule belge 7 Je I crois susceptible
de rendre de signalés services dans les eas qui nous oceupent,
Mais je suis convaineu quecel instrument aussi est celui des forts,
Entre les mains d'un accoucheur médioere, il sera non moins im-

1) Paralléle du forceps et de la version, ete., n® 13, 16,17, ele., 1870,
{2) Manuel de l'art des acconchements, p. 439,
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puissant que le forceps croisé. Du reste, ne I'a-1-on pas vu échouer
entre les mains mémes de Cazeaux (1)?

4 Crdniotomie. — Nous voici done réduits & cette suprema lez !
Resle 4 savoirsi celle lerrible opdration esl pour tous accessible, et
si, par elle, il esl possible d’assurer an moins le salul de la mére,

J'aurai toute ma vie le fait suivant présent & la mémoire, Il s'a-
git du premier cas de présentation de la face qui se soit présentd
dans ma pratique, C'était le 10 février 4860, A celte époque, le
rélroceps élail encore dans les limbes. Une sage-femme me fil de-
mander & son aide, en méme temps quun accoucheur tris-distin-
gué, qui fut mon mailre en obstétricie, certifiant qu'dl y avait
bien certainement de la besogne pour deve. Nous conslalimes une
prézentation de la face, mento-iliaque droite transversale, en pleine
excavation, Mon respectable conlrire se mit aussitof a Peuvre. 11
essaya d'abord d'appliquer le forceps, dont il faisail encore, i celte
époque, usage aves une merveilleuse adresse, Impossible de placer
méme sa premitre branche. Il tenta alors de pratiquer la version.
Il ne pul parvenir & dépasser le promontoire, Les mémes manozu-
vres furent répélées par moi avee le méme insuccts, Réduits &
notre derniéyve ressource, nous edmes alors recours i la crinioto=
mie. Mon digne conlitre essaya, aprés avoir opérd la perforation
du crdne, d'implanier dans 'orbite un crochel aign. Malheureuse-
ment les forees ne lavdérent pas & fui faire défaut, cl je me vis con-
traint de m’armer & mon tour des inslruments. Ces manceuvres
superlativement laborienses, et non sans danger pour la mére, ne
durirent pas moins d'une heure et demie, Je pus enfin arracher
un enfant trés-développd, dont nous déplorimes moins le sort, en
conslatant qu'il dtait impropre & la vie extra-utérine. Il avait a la
région lombaire un spina bifida avee dénudation, d'une élendue
de 6 centimétres sur 3.

J'ajouterai quela mive supporta plus heurensement cette épreuve
que gon accoucheur, A quatre jours de dale, je trouvai cele jeune
femme dans le plus parfait élat, Moi-méme j’étais encore, & ce mo-
ment, tellement courbaturd que la marche flait trés-pénible, et
accompagnée de la claudication la plus prononcde.

Pour extraire Penfant i la suite de la eriniolomie, il faut encore
que Vaccoucheur ail acquis unecerlaine expérience dans la pratique
de Part obstétrical. On verra plus loin un cas dans lequel un de

(1) Op. eit., p. TIO.
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mes confréres fut contraint d’avoir reconrs i mon assistance, ne
pouvant rien faire de ses erochets.

Parfuis aussi la crdniotomic se montre insuffisante, et il faut en
dernier ressort recouriv & Pemploi du céphalotribe. Jai plus haut
parlé du fait de Cazeaux, ot il fallut toute "habileté d'un Dubeis,
pour opérer le broiement, puis 'exiraction de la e fetale,

Restent enfin les divers instruments de trépanation et d'dvide-
ment. C'est d'autant moins le liew d'en parler ici qu'ils ne sanrajent
guére éfre utiles el inoflensifs qu'entre les mains des accoucheurs
bien exereds. Or, je I'ai dit et le répite & salidté, ce n'est pas aux
mailres de I'art que jai la prétention de donner des legons.

Mais en voilh aszez pour faire voir que, avee l'instrumentation
classique, les présentations de la face sont assurément, entre toutes
les posilions vicieuses de la bolle osseuse, celles qui réservent &
Taccoucheur la plus grande somme de tribulations, Ce sont aussi,
par |a méme, celles qui; au point de vue des deux existences mises
en cause, porlent les plus funestes fruils,

Voila ol en était encore I'obstétrique, lorsque le rétroceps a fait
son enlrée dans la carribre. Voyons-le & I'muvre, el examinons,
sans parti pris, il est réellement digne de la faveur avee laquelle
il a é1é accueilli par une foule de praticiens, séduits par la simpli-
fication extréme apportée par le nouvel instrument dans ies ma-
neeuvres tocologiques.

J'al moi-méme appliqué quatre fois le rétroceps dans anlant de
cas de présentation de la face. Je puis certifier que, entre tous les
accouchements que j'ai effectuéds, ce sont ceux dont il s'agit qui,
peut-tire, m’ont occasionné le moins de peine. Je ne velaterai, avec
quelques détails, que deux de ces observations ; 'une me permetira
de démontrer la manmavre de mon instrument, "aulre me mettra
4 méme d'dlabliv comparativement les difficulids de la miseen
ouvre des instruments rivaux, et de faire ressorlir les différences
si capitales des résullats auxquels ils donnent lieu,

Puisant ensuite & pleines mains dans la pratique de mes con-
fréres, suivant mon habitude, en vue surtout de prouver que le ré-
troceps n'est pas pour son invenieur seulement un instrumentd’une
fidélité éprouvée, je déroulerai sous les yeux de mes lecteurs un cer-
tain nombre de faits qui meltront encore, et toujours, hors de doute
la supériorité d’action du forceps asymétrique dans les conditions
méme répulées justement les plus épineuses. En raison de I'im-
portance du sujet, au risque d’abuser de la bienveillante attention
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de mes confréres, je me propose de relater succinclement tous les
faits de celte catégorie qui, jusqn'i ce jour, ont été portds & ma
connaissance.

Pour terminer ce chapitre, il me suffira de |quelques mots pour
faire ressortir la diflérence des résuliats fournis par le forceps croisé
ct par le rétroceps, au point de vue de 'accouchenr, de la mire ot
du produit dela conceplion.

Ons. 1. Présentation de ln fuce an détroit supérieur. Remar-
guable facilité de Uextraction de ln téte au moyen du rétroceps.
— Le 28 juillet 1867 Jarrivais, vers les huit beures du soir, an
village de Champaoirier, distant de quatre licues de Fresnay, auprés
de la femme Corbean, dgde de trente-denx ans. Le travail comptait
déji quatorze henres ('invasion, Nonchstant de fortes douleurs,
I"élat des choses était demeuré stationnaire. Aussi la matrone, qui
avail assislé la malade dans une premiére couche promplement
terminde, soupgonnant quelque chose d'anormal dans le présent
accouchement, décida la famille a réclamer mon assislance.

Je constatai une présentation de la face en MIG, an détroit su-
périeur,

Je me décidai i effectuer, sans plus tarder, une applicalion de
rétroceps. C'élait la deuxiéme fois que j'allais affronter une diffi-
cullé qui, par le fait (je ne tardai pas i en acquérir encore une
fuis ln preuve), n’est que relative. Dans 'éventualité de maneuvres,
dont rien pourtant ne me garantissait la facile exéeution, je crus
bon de faire alfecler & la parturiante la position classique en tra—
vers du lit,

Comme la téte élait arvélée au détroit supérieur, je me proposai
de tenter la réduction céphalique instrumentale. En conséquence,
Jintroduisis successivement en avant de la lavre postérieurs 'une
et I'antre cuiller, qui prirent place avee la d;ﬂus grande facilité en
arriére de I'organe, dans 'aire postérienre du bassin, Le manche
une fois articuld, je I'embrassai & pleine main droite, ot opérai des
Iraclions ménagées de haut en bas, et de droite 4 gauche, par rap-
port & la fermme, en vue dabaisser le sommet de Ja léte, el de con-
vertir la présentation de la face en celle du sommet.

A la suite de ma seconde traction, j'explorai les parties, afin de
constater I'effet produit, La téle avail éié entrainée dans I'excavation;
mais nulle réduction n'avail été obtenue, Je ne pouvais done plus
compter que surun dégagement mento-pubien,

Mes cuillers avaienl cessé d'occuper sur Porgane une pesition
favorable. 11 fallait leur assurer de nouveau une bonne prise, sinon
i la premitre traclion elles n'auraient pas manqué de revenir &
vide. Le bassin me paraissant suflisamment ample, jene pris méme
pas le soin de désarticuler mes leviers, et remontai doucement I’in-
strument tout dune piéce, en arrigre de la téte. Cetle précaution
prise, je recommengai mes tractions, que j'effectuai cette fois de haut
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én bas, divectement (en un mot, dans le séns qui me donnait Ja
meilleure prise), toujonrs an moyen d'une seule main, la gauche
étant utilisée pour surveiller le jen de mes cuillers, et suivre les
monverments imprimds i l'organe.

Deux fois je constalai une tendance an dérapement, Deux fois je
remontal en bloc instrument en arviére, Bientdt 11 me ful donné
de gentir d"abord, puis de voir de mes yeux la téte rouler au-devant
de mes cuillers. Au hout de quelques instants, le menton venait, &
la lettre, spontandment se présenter en arviere du pubiz. Quelques
minutes plus tard, j'amenai au monde une fille vivace, dont la
fuce, violelte el forlement infiltrée, Wmoignait sullisamment de la
véritable cause de la marche anormale du Lravail,

Les manceuvres de Uextraclion de la téte, accomplies sans le
moindre effort (il m'ent assnrément sulli de denx doigls pour opé-
rer mes lractions) ¢l avec une senle main, ont él¢ ellfeeludes avec
une rapidité vraiment merveilleuse, et en Vabsence de toule con-
traction ulérine,

Ops. Il gr UL Présentation de la fuce au détroit supévieur.
Réduction eéphalique of extraction trée-faciles auw moyen du ré-
troceps, — 1l est complétement inuntile de reproduire ici ces deux
observalions, quine sont inléressanles qu'i un point de voe, Elles
¢tablissent o possibilité de véduire une présentation de la face en
cille du vertex dans certaing cas, d'ailleurs assez difficiles & ddler-
iiner & lavance. 1l y & peu lien, do reste, de se préoccuper de co
point de détail. U faul surtont compter sur la fidélité du rétroceps,
fui se-charge du soin d'indiquer i Vaccoucheur la meilleure voie &
suivre.

Est-1l besoin de faive remarquer el que ces deus acconchements
s@ sonk termings par la naissance d'aulant d’enfants vivants ?

Ops. IV. Préseniation de la face en pleine excavation, Tenta-
tives impuissantes o 'un confrére au moyen du forceps croisé et des
erochets. Hupide ferminaison du travad an moeyen du rétroceps,
— Le 6 mar 1865, je fus appelé au village des Planches, & {rois
lieues de Fresnay, auprés de la femme Thébault, multipare, Un
honorable confrére, M. le doctenr Metivier, appelé avant moi, as-
sisté d'une sage-lemme diplimée, avait, i diverses reprises, essayd
de mellre en @uvre son forceps croisé. De guerre lasse, il avait jogd
convenable d'opérer la perforation du crane ; puis il avail tenté
d’entrainer la tele au moyen des erochels. Apris deux heures de
tentatives infructucuses, 1 se décida i faive appel & mon assistance.

Je constatal une présentation de la face mento-iliaque gauche en
pleine exeavalion. La perforation du erdne avait en lien & la racine
du nez.

J'introduisis sans la moindre difficulté mes deux euillers, qui
purent se placerlittéralement d'elles-mémes (1) en arrigre de la 1éte.

‘@) On ‘a ‘péine 4'eroire, lorsque I'om n'en & pas éld lemoin, la facililé
exiréme duplacement des deux culllers, 'our s'ew rendre comple, il suflit de se
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Lestiges articuldes, j"opérai deux ou (roisivactions & pleine main
droite, el en quelques minutes j"oblenais la réduction mento-pu=
bienne, puis le dégagement de la téte,

Encore un enfant qui il di la vie an rélroceps, si mon infers
vention eit éié plus tot réclamide,

Dr Hamox,

(Le fin au prochatn numéro.)

R A E——

BULLETIN DES HOPITAUX

De LA THORACENTESE COMME METHODE DE TRAITEMENT DE LA FLEU-
NESIE alGUE. — Depuis Hippocrate jusqu'y Laennec, la thorncen-
tése n'était appliqude qu'an traitement de l'empyome, et encore
fallait-il que l'empybme [t bien dvident, ear Pexploration de
la poitrine se bornait & Pexamen des changements de forme du
thorax et de la dyspnée.

Quand Laennee nous eul donné le moyen de fouiller, pour ainsi
dire, dans la poitrine et qu'en ouvtreil nous eul assurds de V'inno-
cuilé de la thoracentése, il devenail probable qu'on fenterait la
méme opéralion sur les dpanchements non purnlents de la plévre,

Trousseau marcha dans celle voie el traita bientdt de la méme
maniére les grands épanchements séreux. Tous cenx qui Font
connu savet avee quelle modestie il parlait de ses succés en pareil
cis.

Trousseau ne partageail pas du reste les opinions de Louis sur
le peu de gravité de la pleurésie, Dés 4185011 faisail connailre & la
Bociété des hdpilaux ses craintes 2 cet dgard @ il avait vu mourir

rappeler qu'on les insinue invariablement on avan? de lo lévre cervicale posid-
yieure, poinf le plus aisément pernwable de Corifice wtdrin, Quant & la non
moins grande facilildé de larticnlation des deux leviers, il est aussi aisé de se
I'expliquer. Chacon des leviers, en effet, s'arlicule sur son point de pénélra-
tion et sans la moindre maneuyre manuelle inlerne. g

C'est parce que ces poinls de délails, si imporlants, n'ont pas été compris
par un cerlain nombre d'accoucheurs, pourtant babiles, que le rélroceps a
trouvé en eux des adversaives déclarés,

Que dirai-je done do mode suivanl lequel cerlains denlre eux exéculent
les tractions 7 Je le: prie inslamment de lire, de méditer mon petit Manuel :
ils ¥ trouverounl sous une forme concise loules les explicalions nécessaires et,
espirons-le, ils finiront sans doule par comprendre,
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subitement des malades atteints de pleurdsie et il lui en cotitait de
n’employer qu'une médecine peu active en face d'un pareil dan-
ger. Il savait déji que la mort subite pouvait tenir & Vabondance
de I'épanchement et ses premitres thoracentises furent faites sur
des cas d'épanchements considérables.

a Je n'aipas la prétention, dit-il, d'aveir invenlé la thoracen-
tbse, je n'ai invenlé ancun instroment spécial ponr faciliter cette
opération, je n’ai conseillé aucun procédé opératoire qui ne fit
parfaitement connu auparavant ; mais je crois avoir, sinon le
premier, du moins Pun des premiers et en méme temps que pla-
sieurs praticiens élrangers & notre pays, formulé nellement la né-
cesstte de ln paracentése duns ln pleurésic avee épnnchements exees-
gife; 'en ai éabli avee précision, peut-étre avee plus de préeision
que cela n’avait éé fail avant moi, les indicalions ; je crois enfin
avoir popularisé une méthode qui, mainlenant, est i peu pris gi-
néralement adoplée et, & ce tilre, je pense avoir fait faire quelques
progrés i la thérapeutique de la pleardsie, » (Troussean, Clinigue,
1, p. 657, 3¢ édit.).

Apris avoir accompli ce progres, Trousseau s'apergut que la
mort subile n'existe pas que dans la pleurésie avee dpanchement
excessif el que le danger est peut-étre plus grand encore dans la
pleurdsie latente ; de 1 il eonclut qu'on ferait bien de ne pas at-
tendre, pour ponctionner, que 'épanchement vint distendre la
poitrine, et, puisque le grand nombre de thoracentbses prati-
qudes tant par lui que par ses éltves démontrail Minnocuité de cette
opération, qu'il fallait évacuerle liquide beaucoup plus tot.

Clest ainsi que la thoracentése, ulilisée d’abord uniquement pour
les épanchements purulents , puis pour les épanchements séreux
considérables, devint une médication des pleurdsies & épanchements
moyens, parce que plus tard ces épanchements moyens pouvaient
s'éterniser, devenir purnlents, contribuer au développement ulté-
rieur de la tuberculose, ete. "

Depuis les travanx de Troussean et sous son impulsion, la pra-
tigue de la thoracenttse s’est considérablement répandue, et quel-
ques-uns de nos collégues des hdpilaux n'hdsitent pas & pratiquer
la thoracentise dis le dixidme jour, & titre non plus de palliatif,
mais bien de traitement curatif, Telle est également 'opinion i la-
quelle I'enseignement de mon maitre Trousseau et mon expé-
rience personnelle m'ont amendé.

Tel est donele nouveaun jour sous lequel se présente maintenant
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la thoracentése : elle est devenue une méthode de trailement de la
pleurdsie ordinaire qu'on peut comparer aux autres méthodes de
traitement, alors méme qu'on a affaire & un épanchement moyen,
Il est utile en oulre, & mon avis, qu’on insiste de plus en plus sur
I'innocuité parfaite de I'opération pour que cette opdration ne reste
pas limitée i la pratique des médecins d’hdpital, mais qu'clle de-
vienne usuelle dans la pratique de la ville. Cetle opération n'est
corlainement pas plus difficile que la saignée, et je crois quielle
est destinéde & se répandre de plus en plus, mainlenant que les
méthodes d'exploralion de la poitrine meltent tous les praliciens &
méme de se [ixer sur la quantité des épanchements pleurdliques.
C’est dans ce bul que je viens publier aujourd’hui huit nouvelles
observations de thoraceniése pratiquée pour guérir des pleurdsies,
ct suivies de suecks.

Ops, 1, Pleurcsie; thoracentise; dvacuation de 3100 centime-
tres cubes de sérosité ; pas de reproduction du liguide, guérison en
quinze jours. — Bernard (Pierrve), dgé de cinquante ans, marbrier,
enlre & la clinique de I"hdpital de la Charité, salle Saint-Jean-de--
Dieu, n® 10, le 18 oclobre 1869,

Il se plaint d'oppression depuis deux mois et demi, mais il n'y
a pas fait attention, dit-il, paree qu’il souffre d*un point de edlé de-
puis quatre ans. 8'il se décide 4 entrer & I‘Iuﬁgital, c'est parce que,
depuis deux jours, il a de la figvre et plus de dilfienlté i respirer,

Le lendemain, a la visile, la dyspnée est inlense, la vespiration
diaphragmatique est insuflisante, clle est compldtée par une éléva-
tion des cites supdrieures pendant Uinspiration. L'expiralion est
sifllante et cunvullsl\'e.

La percussion donne en avant, du cdté gauche, de la malité jus-
qu’i la clavicule, et i droite de la sonorild exagérée. En arriére, du
colé gauche, la matité existe de bas en haut, et 4 droile la sonorité
est normale dans le bas, mais exagérée i la partie supérieure. Les
vibralions thoraciques, pendant que le malade parle, existenl au
edld droit, mais marquent absolument du cdté malade.

L'auscultation du coté malade fait entendre une inspiration
aphone, nne expiration soufflante et prolongde et de la voix bron-
cho-dgophonique mal caractérisde,

La rate n'est pas sensiblement abaissée, mais le ceur est refould
i droite et les bruits de la pointe s'entendent sous le sternum,

Du cdté droit de la puitriae, on n’entend que quelques riles sous-
crépilants dans 'inspiration, «qui esl courte. L'expiration est pro-
longde, avec des riles sibilanls aigus & la fin,

Il y & par minule 40 vespivalions et 124 pulsations.

Je pratique la ponclion immédialement, dans le sepliéme espace
intercostal, sur le prolongement d’une ligne verticale partant de
I'aisselle. Le quuiq.fe met vingl minutes & s'écouler el je vetire
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3100 centimétres cubes d’une sérosité poisseuse et un peu sangui-
nolente & la fin,

Aussitdt aprés Popération, la dyspnde a disparu. La matité
n’exisle plussous la ulE'u'iquv, et enarviere la sonorité descend pres-
que jusqu’en bas. A P'auscultalion, on ne lrouve plus de souflle,
la voix est naturelle dans les deux tiers nllydriaurs, et lo relentisse-
ment hroncho-égophonique de la voix ne sentend que dans le tiers
inférieur,

Le liquide ne se reproduil pas, et quinze jours aprés le malade
sort gudri.

Ops 1I. — Une lemme, dgée de trenle-sept ans, entre dans
mon service d peu pris & la méme époque, salle Sainte-Madeleine,
n® 4, aPhdpital de 1.1 Charité. Celte maluade, de honne constitution,
a toujours joui d'une bonne santé. Le début de la pleurésie remonte
& quinge jours, éporque i laguelle clle ent un violent point de edté
et des [rissons,

Deux jours avanl son entrde i 'hdpital, elle se plaint d*éloufler.

La pleurésie siége i gauche ; ln percussion fail constater une ma-
tité qui, en avant, s’dleve presque jusqu’i la clavienle, el en arriére
se montre dans tonte la hauteur, On enlend dans toute Pétendue
un soullle doux et yoilé, il n’y a de bruil respiraloire normal qu'an
sormmel. Les vilealions thoraciques de la voix sont abulies.

Le ceur est déplacé, les batlements se monlvent & dreile du
sternum.

Le edld droit est sain el ne prdsente qu’un peu d'exagération du
bruit respiratoire.

“Je pratique la thoracentise dans le seplibme espace intercostal,
Le liquide met vingt-cing minules & s'écouler, et je recueille
1 640 centimilres cubes d'une sérosité citvine qui se coagule trés—
rapidement et forme un caillot de la forme du vase.

Il n'y a eu pendant Popération qu'un pen de toux passagere.

Aussitit aprés Popération la dyspnée disparait, et la sonoritd
ainsi que le bruit respivatoire reparaissent jusque dans le sixiéme
espece intercoslal.

Le liquide ne s'est pas repraduit et la malade, guérie, a quitlé
Phipital irois semaines aprés.

Ops. 1II. — Largy (Jean), soldat au 45¢ bataillon de chasseurs
i pied, estentré & ambulance du duc de Cambacéris, le 49 oclo-
bre 1870, atteint d'une pleurdsie datant de huil jours, L'épanche-
ment oceupail le colé gauche et s'élevait jusquianx deux tiers de la
poilrine, lt.e ceeur était refoulé et la pointe battait au hord gauche
dusternum, Je fis la ponction le 23 octobre et je retivai 1500 gram-
meg environ de sérositd cilrving poisseuse, qui commenga presque
aussildt & se coaguler dans la cuvelle. Deux jours aprés, la fibvre
était lombée et le malade commengail & manger.

Le liquide ne s%est pas reproduit et le malade, complétement
gudri, a quitté 'ambulance le 28 novembre.
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Ops. IV. — Drouet (Célesline), dgée de vingl-cing ans, entre
dans mon service & 1'Holel-Dieu, salle Sainte-Anne, n® 5,

Elle est atteinte d'une pleurésie du edté gauche, datant de trois
semaines.

Le 6 février 41871, je fais la ponctiondans le cinguitme espace
intercostal, en avrigre de la ligne mammaire. Jen relire 2 litres et
demi d'une sérosilé eilrine poisseuse. Le liguide, trés-coagulable,
a formd un eaillot volumineux; & la fin de opération, les dernié-
res cuillerées de liuide onl été rosées.

Le liquide s’est un pew reproduit quelques jours aprés, mais a
élé bientdt résorhd, el Ja malade a quilté hopital le 45 mars com-
plélement gudrie,

Ops. V.— Boussard (Armand-Joseph), dgé de trenle-cing ans,
entre, le 3 aveil 1871, & U'Hétel-Dieu, salle Saint-Julien, n°T.

Il est atteint depuis vingt-cing jours d’une pleurdsie du coté
gauche.

L'examen du malade montre un épanchement considérable qui
monte jusqu'en haut de la peitrine etdéplace le cozur, Le malade a

ine & respirer, il a méme de Porthopnée. Je fais la ponclion le
Jour méme, dans le quatricme espace intercostal, un peu en ar=
vigre de la ligne mammaire, et je relire 4 665 centimélres cubes
de liquide, La sérosité est transparente, cilrine, sans coloration
sanguine ; apres vingt-quatre heures de repos, 1l se forme au sein
de la masse un coagnlum volumineux qui gagne le fond dun vase.
Le malade a é1d immédiatement soulagé, [ie liquide ne s’est pas
reproduit et le malade a quitté 'hopital, complélement guéri, qua-
ranle jours apres, le 13 mai.

Ops. VI. — Hornel (Catherine),dgée de vingl el un ans, entre
dans mon service, salle Sauinle-Anne, n® 6, & 'Hotel-Dieu, pour
un état rhumatismal gui s"est produit & la suite d'un aceouche-
ment récent, Lo malade est anémide, ses jambes sont ;edématides,
iln’y a pas d’eedeme dans les membres supérieurs. Un point de cété
s'est montrd il ya une quinzaine de jours et je constate, au cdld
gauche, un épanchement pleurdlique qui remonte presque jusqu’en
haut de la poilrine. ;

Le 30 avril 1871, je fais la ponction dans le sixiéme espace in-
tercostal, et jeretire 2 900 grammes d'un liquide cilrin et transpa-
rent.

A la fin de I'opération, il ¥ & eu une quinte de toux assez vio-
lente, et les derniéres cuillerdes de liquide renferment des stries
sanguinolentes,

Le liquide a commencé 4 se coaguler aussilét apres et, le lende-
main, j’ai trouvé un caillot volumineux qui nageait dans la masse
du liguide, A la partie inféricure du bocal, on relrouve les iraces
de la petite quantité de sang qui s’est montrée & lafin dela pone-
tion.
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La malade a été immédialement soulagde et le liquide, qui ne
g'est reproduit qu'en petite quantité, a é1¢ bientdt rdsorhé,

La malade a cu quelque peine ensuile pour se remetire de son
anémie, en raison de la pauvre alimentation de I'hépital, mais
elle a pu guérir complélement peu & peu et a quilté I'hdpital le
6 juillet. :

Ops. VII. — Lafontaine (Jean-Frangois), dgé de cinquante-
gix ang, couchd i PHdtel-Dieu, salle Sainte-Madeleine, n® 5, est
alteint d'une pleurésie du edté gauche, de moyenne intensitd,

Le 43 mai 1871, je pratique la thoracentise dans le sixidme espace
inlercostal, & 2 centimitres en dehors de la ligne mammaire, el je
recueille 11,6 de liquide pesant 14,700,

Le liquide, citrin et poisseux, ne renferme pas trace de sang ; il
commence i se coaguler quelques instants apris la ponchion et,
vingt-quatre heures aprés, il est complétement coagulé et pris en
masse, Enrenversant le bocal, on oblient une masse demi-solide
qui conserve la forme dn vase.

Le liquide ne s’est pas reproduit et le malade a quitté hdpital
quinze jours apris.

Ops. VIII. — Blanche Roche , dgée de quarante-trois ans ,
entre & I'Holel-Dieu pour une pleurdsie datant de quinze jours et
siézeant au eilé gauche.

L'épanchement monte presque jusqu'd la elavieule et la malade
a de la dyspnée et de I'oppression. Je propose i la malade de lui
faire la ponction, mais elle s'en effraye et refuse. Je prescris un
vésicaloire de 20 centimilres sur 15. I v a une amélioralion pen-
dant deux ou trois jours, puisle liquide se reproduil et la malade
se décide & subir 'opdration. Je pratique la thoracentise le ving=
tieme jour de la maladie, dans le sixibme espace inlercoslal, &
2 centimelres en dehors de la ligne mammaire,

Iln'y a pas de toux pendant Popération el le liquide, citrin et
transparent, se colore en rose dans les derniéres cuillerdes,

Je recueille ainsi 26,300 de sérosilé poisseuse qui e coagule
dans le récipient et méme dans la bandruche. Le lendemain, je
trouve le liquide pris en masse.

L’amélioration et le soulagement se sont manifestds aussilot aprés
la ponction. Six jours aprés, un peu de liguide s'est montré & la
base, mais il a disparu deux ou trois jours aprés et, dix jours apres
Popération, la malade était complélement guérie.

Cette malade avait eu, quatre années auparavant, une plenrédsie
dans le c6lé opposé, Elle élait entrée dans le service de M. Guénean
de Mussy et avait refusé de se laisser praliquer la thoracenlbse ;
elle n'avait gudri qu'au bout de deux mois,

Comparons maintenant ce traitement 4 ceux qu’on emploied'or-
dinaire, et il nous sera facile de montrer ses avantages,
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Je n’ai pas besoin de prouver que la thoracentise est une opé-
ration inoffensive, C'est un fait acquis, On pouvait, en 1835, lors
de la discussion de 'Académie de médecine, avoir des doutes i
cet dgard ; mais la discussion qui ent liew & la Sociélé médicale
des hépitaux, en 1864, a fait voir par lexpérience que celle opé-
ralion, u pratiquée avec les précautions eonvenables, n'offre au-
cun danger. »

Que d’objections n'avail-on pas faites !

On devait redouter la syncope pendant Popération, et c'est le
contraire qu'on a vu : la dyspnée disparait 3 mesure que le liquide
s’écoule. On craignait qu’on ne blessét le poumon, et Pexpérience a
montré que, quand on enfonce le trocart graduellement el sans
précipitation, on sent trés—bien quand on traverse la paroi thora=
cique et méme souvent on peul juger de la résistance de la fausse
membrane pariétale. Quant au poumon, il n'est pas blessé et il
'y a pas d'hémoptysie conséeutive.

On avait craint la péndtration de I'air davs la poitrine el méme
dans les veines, el 'on sait trés-bien aujourd’hui qu'avee la canule
de Reybard, non-seulement il ne pénétre pas d’air dans la plevre,
mais que, s'il v a des gaz dans le sac de baudruche, ils ne ren-
trent pas dans la poitrine , attendu que la partie de la baudruche
qui couvre Porifice extérieur de la canule fait soupape dans I'inspi-
ration,

On craignait que le liquide ne se reproduisit davantage, et
P'expérience a prouvé le contraire. Siplus tard I'épanchement de-
venait purulent, on I'altribuait & la ponction ; mais aujourd’hui on
le sait, et M. Moutard-Martin I'a démontré, on peat savoir quelles
seront les pleurdsies ponclionnées qui deviendront purulentes,
parce que dis la premigre ponction on peut voir au fond du
vase les globules purnlents qui indiquent que ce travail a déjh
commenceé.

La thoracentise est aujourd’hui une opération réglée, et les moins
expérimentés peuvent trouver dans les legons de nos maitres lous
les incidents de Popiration prévus et lemoyen d'y remddier.

Le trocart pique-t-il une cite, on n'a qui glisser le trocart en
élevant la pointe pour arriver dans I'espace intercostal ; en allant
ainsi vers I'espace intercostal situé au-dessus, on n'a nullement d
craindre de blesser I'artére intercostale.

Si la fausse membrane est épaisse et vdsistante et le trocart mal
aiguisé, on risque de ne pas pénéirer dans la cavitd pleurale ; mais
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il suffit de refirer un peu le trocart de la canule et en Penfongant
de nouveau, on sent trés-hien la fansse membrane qui cide,

En procédant avee lenteur, graduellement, sans précipitation,
comme je I'ai dil, on sent trés-bien quand on est dans le liquide
et on ne craint pas de blesser le poumon.

8i le liquide sort en trés-petile quantité d’abord, on n'a qu'a
faire respirer le malade un pen plus amplement et peu i pen le
liquide s'éeoule.

Si par hasard on avail affaire & une pleardsie i fausses mem-
hranes épaisses, on w’aurail qu'i chercher i rompre les cloisons en
faisant un pen maneuvrer lacanule et en ayant bien soin de ne pas
introduirve de stylet. Mais ces cas sont raves ¢t Pon n'a presque
jamais occasion de les rencontrer.

Cuant aux quinles de toux, elles sont raves et sans inconvénient,
et la pelite quantité de sang qui s'écoule & un moment donnd in-
dique que Popération est lerminde.

Pour rassurer complétement cenx qui n’ont pas encore I'habi-
tude de cette opération, je dirai qu'en géndral le liquide s'écoule
facilement et qu'il nest nullement nicessaive d'en aider la sorlie
en faisant faire des efforls aux malades,

Il n'est pas non plus nécessaire de chercher & extraire absoln-
ment tout le liquide, et lorsqu’il n'en sort plus & chaque expiration
qu’une quantité trés-minime, le mieux est de s'arrviler,

Enfin, je ne dirai plus qu'un mot d"une précaution qu'on pre-
nail aulrefois pour éviter le parallélisme de la plaie el qui con-
sistait & élever la pean avant de faire la ponetion. L'expérience
a montré qu'en introduisant la canule horizonlalement, sans
changer le rapport des parties, on voit, 4 mesure que le liquide
s'écoule, les coles s'abaisser el le pavillon de la canule s'incli=
ner en bas; si bien que le canal traversé par la canule, qui était
horizontal an début de Vopération, devient oblique, et que
quand on retive la cannle, le parallélisme s'est ainsi détruit de lui-
méme et 'introduction de I'air n’est pas & craindre. On a soin
seulement, pour y aider, de presser surla peanau-dessus de lu ca-
nule quand on la retire, et Fon est ainsi i 'abrd de Pentrée de Pair
dans la poitrine,

Eualin 'indiqueral un dernier caractere sur legquel il est hon
d’insister au point de vue du pronostic, ¢’est que, quand Je liquide
se congule promptement aprés sa sortie, on peut élre & peu prés
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certain que le lignide ne se reproduira pas on ne se reproduira
gu'en quantité insignifiante pour se résorber bientdt apris,

En résumé, les dangers de la pleardsie d'une part, 'innocuité
de 'opération d'autre part, font que cetle opération ne doit plus
&lre réservée comme une mesure extréme, mais doit rentrer dans
los ressources & employer comme {raitement ordinaire de la pleu-
résie.

Troussean disail : « On serait tenlé de croire que Popportunité
de la thoracentése n'existe réellement qu'autant que les individus
affeclés d’épanchements pleuritiques présentent une oppression
considérable, qu'il n’y a negence d’opérer que quand la suflfocation
est imminente. Clest 13, messicurs, une grave errcur, conlre la-
quelle je dois vous prémuniv.n (Loe. eif., p. T13.)

Cest en effet un grand progris dans Pindication de la thoracen-
tise, et c'est & Troussean que nous en sommes redevables. Conduit
dans cette voie par le maitre, j'ai appliqué depuis ce traitement &
des pleurdsies que je n'aurais pas oszé ponclionner autrvefvis et je
n'ai eu qu'a m’en féliciter. Il v a deux ans, j'engageai un de mes
dlives, M. Fortin, & faire de cetle nouvelle indication le sujet de sa
thise, et les matdriaux que nous avons pu rassembler n'ont fait
que confirmer cetle maniére de voir.

Depuis ce temps j'ai suivi cette pratigue et les huit observations
fque je viens de rapporler sont une preave de plus & ajouter A
Pappui de I'idée de Trousseau.

Jetons en effet un coup d'@il surles autres médications de la
pleurésie et nous verrons que celles d'entre elles qui nont pas 6té
abandonnées, auraient éé loin de procurer i nos malades le méme
soulagement.

Mettons de cdlé les émissions sanguines, qui n’ont leurindication
qu'au début, alors que Pépanchement est encore & peine formé ;
qu'avons-nous i opposer & des pleurdsies accompagnées d’un
dpanchement qui peut aller de 4 a5 litres et dermi ?

Combien de temps, par exemple, faudra-t-il pour oblenir la
résorplion de semblables épanchements avee les diurdliques?

Pourrons-nous eompler sur la teinture de scilleet dedigitale que
donnait M. Cruveilhier, ou sur lateinture de digitale preserite par
Thomasini, M. Louis, Maclean, ete,? Nous savons bien que non,
el, la plupart du temps, la digitale donnde au début n'empéche
pas le liquide de continuer i se produire dans la plévre.

Les autres diurétiques, tels que le nitrate de polasse preserit
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par M. Lonis et Furée par Laennec, sont avjourd’hui abandonnés
& juste titre.

Serait-on plus heureux avec les purgatifs ?

Le calomel a été donné bien souvent soit uni & la digitale (Cru-
veilhier), soit uni & I'oplum (Schmidimann) ; on ’a abandonné
également,

Qui donc oserait aujourd’hui faire de la sudation ? Priessnitz lui-
méme, qui n'dlait pas timide, y avait renoneé. Pillna, en 1828,
donnail "opium & assez forte dose pour obtenir la sudation ; mais
quel malade voudrait, pour oblenir ce hénéfice, s'exposer i tous
les désagréments du narcotisme qui Paccompagne ?

Les révulsifs ont plus de vogue, ¢’est Ia pratique ordinaire. On
les varie suivant les rdgles, en opposant au travail pathologique
internc un travail pathologique extérieur d'une nature analogue,
qu'on est parfailement le maitre de faire cesser i volonté; aussi
a-t-on créé des révulsifs i Uinfini , depuis le papier chimique,
Pempliire du pauvre homme et le thapsia, jusqu’au vésicaloire et
au sélon,

Nul doute que les vésicatoires, par exemple, ne contribuent d'une
maniére efficace et en génédral rapide 4 la résorplion des épanche-
ments pleuraux. Mais combien faut-il de temps el de géne pour
obtenir la résolution de 1 500,2 000, 3 (00 et méme 6 000 grammes
de liquide ! Cela peut-il se comparer & une ponction inoflensive qui
fail cesser immédiatement la dyspnée et la figvre, raméne le som-
meil et appétit 7

Toutefois, il ne faut pas s’y tromper, malgré tous les avantages
de la ponction, il fautun certain temps pour se remettre de I'and-
mie parlieulitre qui accompagne presque toujours la pleurésie ;
les malades, bien que soulagds et presque immédiatement conva-
lescents, ont encore hesoin de soins et de précautions; aussi ne
sortent-1ls guire de la chambre qu’au bout de deux ou tirois
semaines.

Telle est done la marche progressive qu’a suivie la thoracentise :
réservée d’abord & 'empyime, elle a é1é appliquée par Trousseau
aux pleurésies séreuscs,

Ce n’élait d'abord que dans les pleurésies avec épanchement
excessif qu’on faisait la ponetion ; puis, i mesure qu’on a reconnu
Pinnoeuilé de Popération, on s'est décidé 4 opérer plus Lit, el au-
jourd’hui on peut dire qu’elle est devenue un des principaux moyens
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de traitement de la pleurdsie commune, Quelques-uns méme n’hé-
sitent pas & faire la ponction dés que 'épanchement peut se con-

stater.

CoxstaxTiv Pavr.

—— A

REPERTOIRE MEDICAL

REVUE DES JOURNAUX

Hypertrophie congéniiale
de In langue ; opération. L'hy-
pertrephie de la langue est ordinaire-
ment congénitale, el bien qu'elle soit
rare, 0. Webera pu en compler quatre-
vingl-seize cas observés dans I'enfance
ou & dilférents Ages. L'observation
suivanle, par le docleur Gurdon Buck,
mérile d'étre analysée, surtoul au
point de vue opiéraloire,

Mary Jane ™", dgée de neuf ans,

d'une bonne conslitulion, est admise
i Saint-Luke Hospital le 21 mai 1866 ;
elle est affectée d'hyperirophie de la
langue, laquelle, existant depuis la
naissanece, s esl progressivement déve=-
loppie.
La langue fait ordinairement une
saillie de 2 pouces en avanl des le-
vres; latéralement elle déprime les
angles de la bouche; son epaisseur
est d'environ 1 pouce. La lace supi-
rieure esl couverie d'un enduil bro-
nidtre épaiz qui se dilache en forme
de erodles.

_La portion saillante est dure, ré-
sislante, mais non doulourense ; la
portion renfermée dans la bouche est
normale. La levre inférieure est dé-
primée vers le menlon par la pres-
sion de la langue. L'enfant peut faire
saillic la langue d'environ 4 pooces
an dela des levres. Les denls infé-
rieures sont dirigées presque horizon-
lalement, et sont incrustées d’une
couche de tartre quilen double le vo-
lume. 11 est i remarquer que la parole
o2l i peine alfectée. L'enfant soit 1'é-
cole; elle récile el chanle avec ses
camarades. Les glandes sublinguales
el spus-maxillaires ne sont pas hyper-
trophiées.

particularités les plus remar-
uables de cetle observalion consislent
ans les deux opéralions qui furent
pratiquées.

Dans la premibre, faite le 26 mai,
le chirurgien e préoccupa sortout de

retrancher la parlie anférieure de la
langue : il fif, & laide Jd'une double
incision verticale en ¥, une sorle
d'amputation de la parlie anléricure
avec lambeanx latéraux qui furent su=-
turés, Cing jours apres opération la
cicalrisation éait complite, mais la
langue 4 son exirémitd éfail encore
Irop large pour élre releooe enire les
arcades dentaires, et V'on jugea indis-
pensable de pratiquer une seconde
opération.

Celte fois il s'apissail de diminuer
I'épaisseur verticale de la langue, ce
fqui ful ablenu par Uablation de loute
In partie saillante, &'esl-i-dire que, &
I'aide de deux incisions horizontales
faites dans le sens de la largeor dela
langue, on enleva Loule Vépaisseur da
la poinke en formant un lambeay su-
périeur et lautre inférieur.

La malade guérit en sepl jours;
mais dans le cours de la comvales=
cence il se produisit unabcksh la base
de la langue,

Trois ans plus fard, M. Buck eut
I'occasion d'examiner Vopérde el la
trouva dans des condilions excellenles.

La langue occupe D'enirée de la
bouche; elie a un volume normal, et
conserve ses allaches inférieures ordi-
naires. Le:s mouvements de projection
en avanl ou de réiraclion sonl mor-
maux, et Pextrémilé libre est arrondie,
les bords soul minces, Les denls se
sont rapprochées; l'arliculation des
maols est bonne. L'enfant suil 1'école;
elle récite facilement el fait de la mu-
sique vocale.

Suivant M. Buock, cette obhservation
fournit des conclusions inléressantes
rar rapport au procédé opéraleire pour
‘hyperirophie de la langne. Le point
important est de remédier @ Vexchs
d'épaisseur plutdt qu'a excks de lar-

ur, el I'on obtient ce bat pluldt par
g: réseclion iransversale que par la
réseclion verticale. Dans le cas pré-
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chdent, une senle opération praliquée
suivant le proeédé employé dans la
seconde opération aurail é1é sulfizanle.
Le mode opéraloire 22 résumerail ainsi
qu'il suil :

Une forle ligalore passée o lravers
la Iauf,ue nussi loin que possible est
le meilleur moyen de maintenir la
langue et d'en prévenir la réfraclion
a Uintérieur de la bouche. La téle de
T'opéré est fixée surln poitrine d'un
aide, et les angles de la bouche sont
brartés avec les doipls. Liopératenr
snisit la partie saillante de la langne
avec une pince i anneanx el la com-

rime latéralement, augmentant ainsi
‘dpaizsenr verticale. Avec un bistouri
@troit et long, le chirorgien traverse
par transfixion la langue, aussi loin
ﬂ“E possible dans la bouehe, & égale
islanoe des surfaces supérienre et
inférienrs, e coupant d'arricre en
avant el de haut en bas, il taille le
lambean infiricar. Appliquant le tran-
ehant da bistouri & la surface supé=-
ricure de la langue, immédialement
an niveau de extrémité dn lambeau
ainsi formé, on conpe d'avanl en ar=
riere el de haul en bag, terminant la
gcclion an mivean de la base dun pre-
mier lambeau. On fait la ligature des
arlieres el on exécule E«'Iusieurs points
de sulure. Cetle apération a "avanlage
de laisser intacl le frefn de La langue.

Le procédé proposé par M. Buck
nous parall fort rationnel, el peut-dtre
Gvitera-1-il les récidives nsser nom-
breases qui ont suivi le procéde de
Boyer, ¢esl-d-dire amputation &
lambeaux latéranx. (The Aedical fe-
cord et Gas. hebdom., 1871, n» 7.)

Ohservation d'cmpoison-
nement par le snlfate d'atro-
pine traité et guéri par I'o-
pinm. Kéflexions. La 7 juin 1870,
vers neal heuves et demie du matin,
dit M. van Peleghem, je fus prid de
me rendra en loule hide aopris de
Mbe G***, coutoribre, dgée de vingl-
huit ans. Elle avail pris, depuis envi=
ron une hears, un verre d'can sucrée
additionnée de jus de cilrom, dans le-
l?ﬂl elle avail versé par migarde, au
Hew d'ean de fleors d'oranger, an
moins denx cuillerdes & ealé d'on mé-
dicament pour "wsage externe, des-
fioé & dre Instillé par goulles dans
les veux de sa mire.

A mon arpives, je (ronvai 1a malade
£ans conndissance. Elle étail alleinla
d'on délire agité. Elle gesticulait ot
parlait rapidement, la fgure éail

rouge, congestionnée. Elle &ait prise
par moments de remblements. Le
poals était fort, pelit el tris-lréquent.
La pupille éait extrémement dilatée,

La mire, qui faisail usage do mé-
dicamenl, avail aussi la pupille (res-
dilatée.

Tappris quenviron vingt minules
apris avoir bu le verre d'eav empoi-
sonmee, i1 élait survenu d'abord des
tronbles dans la vue : o Tonl danse
autour de moi, » avail-elle dit; puls
quelle avail ressenti une trkg-grande
gine, de la sécheresse dans la gorge,
dez hallucinalions, puis perte de con—
naizganee,

A tous ces signes, parficulizrement
i la dilatation de la pupille et i la sé-
cheresse pharyngienne, il ne poavait
élre doaleas que le médicament in-
troduil dans Uestomac ne fil de 'atro=
pine. Un vomilif avail é1é administré
un moment avanl mon arrivée. Je pré-
parai un  verre d'ean sucrée avee
da ponfles de landanum que je fis
prendre par pelites gorgées de cing en
cing minules. Sous 'inflnence du vos
milif, les premieres doses furent re-
jetées,  Les accidenls comtinuaient,
alors je fis premire 15 goulles de
laudanum en Javement dans une lrgs-
petite quantite de liquide. Puis je fis
continuer la polion,

Quelgues minntes apres, le délire
se suependait ef la malade lombait
dans I'azzoupissement.

L amélioration qu'adéterminée I"ab-
sorption du lavdanum et la rapidite
avee laguelle cette amélioration a é1é
oblenue furent vraiment tres-remar-
quables.

Je quittai la malade pendant une
demi-heore, Darant mon abzence, la
élire avait reparn plus intense que
jamaiz. Prévoyant le cas, javais fail
disposer une nouvells polion avee
20 goulles de landanom, qui ful ad-
miniztrée de npouvesn; oo calme
prompt suceéda & Porage el la malade
lomba sous I'infinence d'un sommeil
paisible. Le pouls s'élail releve, il ¥
avail 112 pulsations ; respiration ré-
guliire,

Les sympidmes d'empoisonnement
reparurent encore dams la journée et
farent, avee succis, combattos par les
mimes moyens, Ces sévies de phéno-
menes se reproduisivent plosienrs fois,
Quand la dose d'opium s'étail épuiste
i comballre la belladone, les aceldents
dintoxiealion reparaissaienl,

11 Tul ainsi donné, dans Je courvant
de la journée, 85 gonlles de lauda=
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num; mais comme une certaing por-
fion a élé vomie ou perdue, j'eslime
que la malade a absorbé emvirom
G0 goulles de laudanum ; dose sulli-
sanle pour cccasionner des accidenls
chez une jeune lille nervense, sou=
venl malade, £'il n'y avail paz eu la
anlagonisme cntre les deux remedes.
Dans le couranl de ['aprés-midi,
la connaissance élail revenne; la vue
#lail encore abolie, il ¥ avait toujours
de grands malaiges, des doulenrs de
1ie, mais tont danger avait disparu.
Le lendemain Ia malade ne pouvait
pas marcher el elle n'y voyait pas; la
pupille restait tris-dilatée, Le Lroi-
sieme jour elle pot se lever el, quei-
que les pupilles fussenl presque reve-
nues & Uélat normal, il l0i éail cncore
impossible de travailler. |Bull, méd.
du sord de la Franee, aoil 1870.)

Sur Vinfluence étiologigue
du tabae dans les maoladies
des centres nervenx, 11 résulle
d'une nole statistique insérée dans le
Bulletin de [ Associahion  franpaise
confre Uabue de fabac (n® 5, que
sur cindquante-neul alleclions graves
des cenlres nerveus qae M. Tamisier
a observies de 1860 4 1869, el uni-
quement d'aillenrs ehez des hom-
mes, quaranle ¢l une existaical chez
des fumenrs. En voici le releve &labli
par genre de maladies el par calégo-
ries indiquant 1'abus, le plus simple
nsage ou 'abslinence du tabae 4 [u-
mer

Abuas, Simple Absli- To-
usAge. nence. Laux.

Némiplégie, o ] i 15
Ramollissemont

eérebral. » i 3 4
Paraplégie 5 H 1 18
Ma!_,[:a locomo-

trice. R ] 5 1
Tremblement 1 " a 1

Paralysie  Lré-
mulanie. 1 n " 1

I 1 15 59

M. Tamisier n'en conclut pas que
trente fois sur cinquante-neafl les af-
fections nerveuses sonl produlles par
I'abus du tabae & fumer ; mais il erait
que ¢'est surlout, sinon uniquement i
celle canze, qu’ily o liew datlribaer
la maladie de la pluparl des hémi-
plégiques et des alaxiques qu'ila ob=
servis depuis 1BGW,

Pour quelques-uns méme, M. Ta=
misier a pu s'en assurer direclement,

en conglatant que les symptdmes aug-
mentaienl oun diminsaient de gravité
tontes les fols que les malades repre-
naienl ou susreutlai&nl l'usage dua
tabac ; sa conviclion & eel égard est
parfailement ¢l depuis longlemps ar=
rélée.

Nous pariogeons complétement celie
maniire de voir. (Ann, médico-psych.,
mars 1871.)

e 'action dn tabae dans
ses rapporis avee Ia folie
paralytigue. M. le professenr Le-
fevrey, de Louvain, n'a aucune preuve
directe, aucune observation concluante
i invoquer, pedr affirmer que 'abus
du tabac 4 fumer est un des facleurs
de la folie pavalyligue ; mais 'indue-
fion le pousse & considérer le fait
comme indubitable el il se fonda &
eet égard sur les considéralions sui-
vanles :

19 La nicotine délermine chez les
animaux V'affaiblissement progressif
des mouvements ; pouvant aller jus=
qu'i lo parvalysie, gque el alfaiblisse-
mazak ail elé ou non précéde d'une pé-
riode d'exeilation ; la diminulion de
la sensibilite ; les troubles des sens,
el enlin la congeslion sanguine, quel-
quefois accompapnée d'hémorrhagie
des cenlres nervenx el de lears mem-
branes, congeslion qui peul aller jus-
qu'a inflammation de la pie-mire et
ile la substanee grise, ¢l méme jusqaa
la diésorganisation des cellules ner=
veuses,

2= On observe des phénomines ana—
Togres eb de plos Ualfaiblissement dé
I"énergie inlellectuelle, d'un edté chex
les persomnes qni subissent pour I4
premitre fois I'action de la fumée de
tabae et de l'autre chez un cerlain
nombre de cenx qui abusenl de la
pipe on du cigare,

3 0n a conslalé dans tons les pays
un rapport conslant enire I'augmen=
tation de la consommalion du labac
et I"neeroissement des cas de paraly-
sie ginérale,

. le docfeur Jolly a formulé des
conclusions plus expliciles encore
dans Lexcellent mémoire qu'il 2 lu
sur ce snjet 4 1'Académie de médecine
le 20 fevrier 1865, /]

11 serail i désirer que celle impora
tante question étiologique MGt éludide
de wnouvean. (Adun, médico-psych.,
mars 1871.)

page 95 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=95

@BITH

¥ Sy
VARIETES

Ficovres pe wfpecive. Concours.— Le minisire secrétaire d"Etat an dépar-
tement de 'instruction publique et des cultes,

Vu lestalut de l'agrégation du 19 acit 1857,

Arrite :

Article 4er. |1 sera ouvert, dans les Facoltés de médecine de Paris et de
Montpellier, :uxégﬂques ei-apris indiquées, six concours d'agrégation, savoir :

A Paris, 1° le 15 janvier 1872, un conconrs pour six places dans la section
de médecine ; 29 le 6 mai 1872, un concours pour cing places dans la seclion
de chirurgie et acconchements. Un des agréges nouvellement nommés devra
enfrer immédiatement en fonclions, poor terminer son exercice le 1¢7 novem-
bre 1877; 3° le 15 novembre 1872, un concours pour lrois places dans les
sections des scienoes biologiques (analomie, histologic et physiologie), et des
sciences physiques {chimie médicale et pharmacie).

A Montpellier, I=le 15 janvier 1872, un concours pour deux places dams la
gection de médecine ; 2= le 1¢7 ayril 1872, un concours pour wne place dans
la section de chirurgie el accouchements ; 3@ le 5 juin 1872, un concours pour
deux places dans la section des sciences physiques (chimie el phyzique). L'a=
grége nommé pour la classe de physique devra entrer immédialement en
fonctions pour lerminer son exercice le 12f novembre 1880,

Sauf les deux exceplions ci-dessus mentionnées, tous les agrégés nommés
auxdils concours enlreront en exercice le 147 novembre 1874, pour en sortir:
4 Paris, le 1°f novewbre 1B80 ; & Montpellier, le 1°7 novembre 1883,

Arl. 2. M. leo vice-recteur de I"Académie de Paris et M. le recteor de I'Aca-
démie de Montpellicr sout chargés, chacan en ce qui le concerne, de I'exécu-
tion du présent arrélé.

Paris, le 11 juillet 4871, Juies Sivos,

Ecour pREPARATOIRE DE MEDECINE ET DE PEARMACIE D'Avcers, — M. Farge,
professeur de clinique inlerne, esl nommé, en oulre, direcleur de cette Ecole,
en remplacement de M. Daviers, décéde, — M. Dezannean, professeur de phsh
giologie, est nommé professeur de clinique exlerne, en remplacement de
M. Daviers, décédé. — M. Legludie, professear d'histoire naturelle el malibre
médicale, est nommé professeur de physiologie, en remplacement de M. Dezan-
neau, — M, Lieutand, chef des travaux analomiques, est vommé professeur
d'histoire naturelle et matiere médicale, en remplacement de M. Legludie,
— M. Tessom, doclear en médecine, ancien inlerne de I'hdpital d'Angers, est
nommé chel des travaux anatomigques, en remplacement de M. Lieotaud.

Ecore o wéoeciwe pe Resses. — M. Macé, pharmacien de premibre classe,
esl nommé suppléant & 'Ecole préparaleire de médecine el de pharmacle de
BRennes, en remplacement de M., Looveau, dont la démission esl acceptée.

AssisTance rrotigue. — M. Blondel, ancien inspecteur général de I'admi-
nistration de I'Asstslance publique, en est nommé direcleur. C'est un choix qui
sera accueilli par une approbation générale.

Nécmorogie. — Nous avons le regrel d'annoncer la mort de M, le docteur
Houssard (d’Avranches), membre correspondant de I'Académie de midecine ;
— de M. le docteur Péchot, professenr de pathologie interne a1'Ecole de mé-
decine de Rennes,

Pour les articles non signés : F. BRICHETEAU.
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THERAPEUTIQUE MEDICALE

De I dysmémorchee ¢t de son traltemoent ()3

Par M. le docteur DELloDX DE SAVIiGHAC.

Lorsque le phénoméne culminant de la dysménorrhée consiste
enune névralgie neltement accusde, c'est au traitement des né-
vralgies qu’il laut recourir, et 'on sait combien il est varié, Tous
les moyens ralionnels ou empiriquement reconnus uliles peuvent
dire essayds; couxqui m’ont le mienx réussi et que je recommande,
ce sont les injections hypndermiques, soit de morphine, soit d'a-
tropine. Ce nouvel et précienx mode d'endermie a ici le double
avantage d'agir vile etbien, ct le premier avanlage est surlout im-
porlant & acquérir ; car, en géndral, tandis que la douleur enraye
Péruplion des mensirues, sa cessation leur permet de fluer libre-
ment. Ce ne serait qu'aprés impuissance constatdée d’autres moyens
plus doux et moins eflrayants pour la femme, que Jauloriserais &
recourir au cautére actuel sous forme soit de cautérisalion rayée
ou ponctude sur le trajet des nerfs endoloris, soit de caulérisalion
superficielle du col utérin,

Il est des cas ol les douleurs s'exaspirent an moment de Pissue
du sang menslruel. Alors celui-ci sort par éruptions intermilten-
tes, plus ou moins copieuses dans leur produit, prenant i certains
moments les proportions d'une ménorrhagie passagbre. Les dou-
leurs, dans les exacerbalions, présentent tantdt la forme de colique
utérine, lantdt celle de névralgie ovarienne, Le sang sort en gros
caillots noirs, s'il a été plus on moins longlemps retenu dans Puté-
rus ; d’aulres fois il est rouge, rutilant, artériel, et provient sans
doute encore en plus grande partie de Putérus ; mais il semble
aussi parfois provenir un pen des ovaires, sa sorlie correspondant
a de vives douleurs dans ces organes. Il peul y avoir dans ces cas
plusieurs indications & remplir. Si les menstrues ne fluent pas
avee abondance, si méme clles sont en élat de vétention, des cata-
plasmes narcoliques, chauds, seront utiles ; s’il y a menace de mé-
norrhagie, mieux vaudra préférer des embrocations de topiques i la
belladone, & I'opium, au chloroforme. En présence d'un écoule-

+ (1 Buite et fin. Voir le numéro do 30 juillet, p. 49,
TOME LXXKI. 3" LIVR.
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ment de sang excessif, surtout £'il est fluide el vermeil, on pent e
voir obligd d'administrer & Pintérienr du tanhin, du ratanhia ;
ce serail le lien aussi d’essayer Ia teinture de cannelle, conseillée en
cas analogues par Teissier, de Lyon. Mais ici, pas d'ergot de sei-
gle qui augmenterait presque infailliblement les douleurs,

Quelques personnes s'élonneront peul-élre de voir parler de
ménorrhagie 4 propos de dysménorrhde, celle-ci éveillant tont
d'abord PVidée de végles péehiant plutdt par  diminution que par
augmentation de quantité. Rien n’est plus vrai cependant, comme
j’en ai vu plusieurs excmples, que la possibilité, aprés 'acconche-
ment laboriens des germes ovulaires, de P'éruplion inopinde de
mensiraes excessives., Alors dvidemment la médication doil chan-
ger de Front, modérer la perte tout en ealmant les douleurs si elles
ont continné on si & ce momenl elles sont venues faire explosion.
Bien entendu il pe ¢'agira plus ici d'emménagogues. Alors, si les
douleurs ont cessé, j’empluiupllrtiuuljllre meul le tannin par pilules
de 10 centigrammes, de deux en denx heures, dans le but de mo-
dérer et non d'arréter les rigles 3 et 87l ¥ a des douleurs, J'inler-
cale entre les prises de tannin, que j"éloigne dans ce cas un pen plus
I'une de P'aulre, des pilules de 1 4 2 centigrammes d’extrait d'opium,
ou de B centigrammes d'exivail de jusquinme. Pour justifier en
pareille circonstance Fuwilité particuliere de Vopinm, rappelons-
nous qu'il tend & diminuer loules les évacuntions, sauf celle de Ia
sucur. Iei acétale d’ammoniaque pourrail éire encore invoqué,
d’aprés Pautorité de Patin, qui considére ce médicament non-seu-
lement comme un calmant des douleurs de matrice, mais aussi
comme un modévatenr des flux sanguins de cet organe. (Loe. cit.
el article Asmoxiague, Jhctionnaire encyclopédique des sciences
médicales, D. de Savignac.)

Je puise dans mes souvenirs cliniques I'observation de dysmé-
norrhée qui va suivre, inléressanle a divers tilres, et que je rappor-
terai le plus succinclement possible,

Mme X## jode d'une trentaine d'anndes, a en trois enfants
qu'elle a perdus en bas dge. Elle jonissait d'une honne santé jus-
qutit lapparition d’une mélrite aigué qui parait sdéire compliquée
d'un pew de péritonite, et pour laquelle elle a &t traitée par un
antre médecin, Lorsque, pew aprés cette maladie, elle me confie le
soin de ga santé, je la lrouve anémigue, amaigrie, atleinte de
leucorrhde ; elle a tonjours ¢l sujelle i la constipalion, qui a aug-
menté dans ces derniers lemps. Avant sa maladie elle était bien
réglde, sans doulenrs ; mais depuis, & chaque époque, les rigles
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offrent diverses irrégularitds dans leur cours et sonl précédies et
accompagndes de douleurs de plus en plus intoléralles. L'examen
an spéeulum révéle un engorgement notable du col utérin, lequel
est douloureux au loucher et parsemé de nombreuses granulations
miliaires, au milieu desquelles se forment souvent de petites uled-
rations,

Pen aprés ma premidre visite et avant que j'eusse arcdlé les ha-
ses de mon traitement, j'assiste i une erise de donlenrs, eoincidant
avec une éruption trés-difficile des regles, d'une teliu intensité
qu'il me parait nrgent en effet d’apporter dn soulagement & un pa-
reil état,

Les douleurs partent principalement des ovaires, s'irradient
dans la région ulérine ; par moments des élancements sonl ressen-
tis dans le col. C'est 'ovaire droit qni est le plus endolovi; il est
maunifestement lwmélid, et la palpation, dovlonreuse desdeux chids,
Pest bien davanlage de eelui-ei.

Dans celle erise, comme dans celles dont ’ai é1¢ témoin nltérien=
rement, les doulenrs delalent un pew avant la menstruation et &
son début § mais soit quelles cessenl d'elles-mdmes, soit que la
traitement les apaise, elles reparaissent avee nne nouvelle acuitd,
souvenl plus grande, les jours suivants. Pendant les exacerbations,
dabord le sang s'arréte, puis il sorl ronge el comme artériel,
parfois avec une cerlaine abondance, mais sans jamais avoir pris
les propartions d'une ménorrhiagic. Au début de la menstruation,
I'éeoulement est diffieultucnx et plis ou moins minime ; il ne cesse
complélement, aprés des vicissiludes diverses, qu’an bout de six,
sept, hnit jours,

De prime abord, la potion dont jai donné plus haut la formule,
apparia du calme, facilita Uéruplion des rigles, et la malade en fut
trés-satisfaile. Mais les exacerhalions dont je parlais tout & "heure
résislerent i 'emploi de ce reméde, e il fallut en essayer d'autres,
tant internes qu'externes. Tous ne produisaient pendant leur em-
I)lq}i que des amélioralions passagéres, el deux fois encore, apris
a premiére erise pour laquelle je fus appelé, chaque époque se si-
gnala par fa dysménorrhiée la plus donloureuse, Ces remides Furents
des topiques narcoliques composds d'opium, de belladone, d'aleoo=
latnre d'aconit, d%ther, de chloroforme diversement associés ou
appliqués ; des injections hypodermiques (atropine qui, produi-
sant un malaise considérable, furent remplacées avec avantage par
des in.jeul:iuns de morphine ; les pilules antinévralgiques de Cromer,
jusqu'a & et B dans les vingl-quatre heares ; mais ces pilules, tout
en calmant momentanément, causaient un élat de demi-narcotisme
tréss-pénible qui forga la malade & y renoncer,

Dans Pintervalle des dpoques, Mee X*% [ul mise & Pusage des
préparations de fer ct de quinquina ; au fer, pour prévenir et com-
battre la constipation, j'associai la rhubarbe que je fis également
ajouter, @ la dose de & grammes par litre, au vin de quinguina.
Les lésions du col utérin furent Lrailées par des applications d’azo-
tate d’argent, tantdt =olide, tantdt liquide (comme je Vai dit plus
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haw)i La malade faisait deux fois par jour des injections vagina-
les; s0it, Jorsque les opdrations au spéeulum avaient cansé un peu

e doulenr; avec des décoctions de guimauve, pavel on morelle,

soit, et 1é-plus souvent, avec des liquides toniques astringents ; ce

24 futyEn dernier ressort, la décoction de quinguina qui produisit le

5

Tnsi, la conslitulion s'élail restaurde, les lésions du enl avaient
guéri, la leucorrhée avait disparu; aux époques, la dysménorrhde
élait moindre, mais elle se manifestail encore. J'eus reconrs alors
i un moyen qui m’avail déja réussi en semblable occurrence
el consistant en Padministration d'un cathartique trois ou qualre
jours avant celui présumé de apparition des regles. Je prescrivis,
en conséquence, une potion & 60 grammes de citrate de magnésie,
additionnée de 15 grammes de sirop de nerprun. La purgation fut
cuPicuse et la crise mensuelle s’elleclun sans douleurs. Méme pres-
eription, méme réussile les deux mois suivants ; depuis lors, la
santé de Mme X*** s'est maintenue ; elle voit régulicrement, con-
venablement et sans souffrance. Divers agents médicalenrs avaient
gréParé cette gudrison, mais c’est la médication purgative qui I'a
deidde.

Eiﬂ,k_yr.fffel.

Ce cas complexe, dans lequel la dysménorrhée éait due i diffd-
rentes causes, monkre combien parfois le trailement doil dre va-
rié, et comhien aussi il faut y mellre de persévérance pour arriver
a un succes, D'aprés ce que j'ai dit ou ce que I'on connait du moide
d'action des agents employés sur la malade en queslion, on peut
se rendre compte de U'influence qu’ils onl exercée sur la guérison.
Mais il nous reste i examiner en quoi les purgatifs, dans celte cir-
constance, peuvent avoir lenr” opportunité ; ils ressortissent au
traitement préventif, dont nous avons maintenant i nous oceuper.

Plusicurs femmes ont naturellement, au moment de leurs vigles,
un peu de dimrrhée, et celles-li en général voienl avec peu ou
point de douleurs, D’'un autre cdté, les femmes anémiques, tris.
disposées i la dysménorrhée, sont aussi trés-fréquemment affec-
tées de constipation. Dans tout élal de santé, la conslipalion est
une coincidence fdcheuse i 'époque cataméniale, el on le comprend,
car I'accumulation des [écés dans le rectum est un ohslacle méca-
nique au libre accomplissement de la fonction cataméniale , en
méme lemps qu'une cause d’irritation pour I'appareil ulérin. 1l est
done déja trés-rationnel de s’empresser, i I'époque des régles, sur-
tout s elles s'annoncent avec de vives donleurs, d'exonérer P'in-
lestin soit avec un lavement, soil méme, il le fallait, avec un
purgatif doux tel que I'huile de ricin & trés-pelite dose; on doit
tendre seulement ici 4 évacuer les rmalidres alvines, non A purger,

page 100 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=100

@BITH

— 101 —

non i congestionner Pappaveil wiérin, Si en effel on purge plus
on moins énergiquement au moment oft le sang menstruel com-
mence & fluer, on risque deux choses : de suspendre son cours, ou
d'en exagérer les proportions. Il ne s’agit done pas ici, je le répite,
de purger, mais d’évacuer, detenir le venlre libre, el mieux aurait
valu &'y prendre dis auparavant ; ainsion peut prévenir el vainere
ou conlribuer & faire cesser les douleurs gqui accidentent outre
mesure 'accomplissement de la fonclion cataméniale.

Mais aulre encore est la méthode que je velale & la fin de ’obser-
vation précédente, et qui consiste i administrer, quelques jours
avanl I'époque, un purgalif énergique, révulsif, congestionnant.
Or ceci n'est plus pour les cas ordinaires, mais pour coux de dys-
ménorrhée intense el opiniitre. La méthode se base sur ee que la
liberlé, Ja laxité méme du gros inteslin coexiste avec I'dlimination
indolore ¢l normale des menstrues ; mais de la elle prend eette
extension, de tenler dappeler un mouvement fluxionnaive suv la
muquense intestinale, afin de détourner, de révulser la fluxion
doulourense qui se prépare du cdté des ovaires et de 'utérus ; afin
de prévenir, d’'dearter tout obstacle, rélention de matibres, irrita-
lion ou spasme, suseeplible d'immiscer la géne et la douleur dans
Pexéeution de l'acte éliminatoire périodiquement imposé b I'ap-
parcil ovaro-utérin,

On a vu que cette méthode avait eu les résultats les plus décisifs
en sa faveur dans lo cas de dysménorrhée que j'ai rapportd; je
puis ajouter que les mimes effets ont succédd & son application
dans quelques autres, Il me semble done que son opportunité ne
saurait élre méconnue a I'oceasion.

Dans la dysménorrhée oi I'élément congestif joue un réle plus
accentué que Pélément nervenx, I'acétale d’ammoniague, et méme
d'autres composés ammoniacaux, comme nous "allons voir, repa-
raissentau nombre des médicamenls les mieux indiquds. La ils sont
susceplibles d’agir non-seulement au moment des accidents, mais
comme maeyens préventifs.

Je trouve dans mes noles , prises au cours de Trousseau, i la
Faculld de mdédecine de Paris, en 1844, la marche 4 suivre &
cel égard.

L'éminent professeur, envisageant la dysménorrhée spéciale anx
[emmes vigoureuses el pléthoriques, el l'atlribuant & ce que la
plasticité du sang empéche chez elles sa transsudation i travers
les parvis ulérines, conscillail, peadant le mois, qualre ou .:',.inq
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bains alcalins, et i Pépoque menstruelle Padministration interne
de 'ammoniaque liguide, deVean de Luce ou de 'acélate d'ammo-
niaque. Celte médication élait suivie dans sa pralique, nous disail-
il, des plus heureux rdsultats. Parfois Troussean conlinuait de
prescrive de peliles doses d'ammoniacaux entre les épogues, lors-
que, au moment de celles-ci, ils n’avaient pas réussi compléle-
ment. ;

La méthode de ce maitre nous parait digne d’étre prise en con-
sidération, en la basant principalement sur Pemploi de Pacélate
d’ammoniaque. Ce médicament, en effet, posséde toules les pro-
pri¢tés Muidifiantes désirables, si celles-ci doivent véellement in-
tervenir ; et il a en outre des propriéids antispasmodiques que 'on
sera heuvenx de relrouver, si ¢’est pluldl un spasine nerveux gqu’un
état physique du sang qui délermine la dysménorrhée chez los
femmes forles el vigoureuses; car le lempdérament sanguin, sur-
tout dans Vorganization féminine, n'exclut pas la nervositd,

Dans le cas ob la dysménorhiée dépendrait d'un engorgement
ulérin, ie chlorhydrate d'ammoniaque serail |11‘t5fl§l‘[l.hl£!1, il canse
de son action résolutive, a laquelle "ulérus serait parliculicrement
sensilile sil'on s’en rapporte aux observations de M. Guépin. (V. ar-
ticle AnmoNmque, loc. cit.)

Ju recommande les bains alealing conseillis par Trousseau, et
méme en plus grand nombre, ¢'est-d-dire au moins deux par se-
maine ; ils peuvent avoir aussi lenr utilitd en vue de prévenir la
dysménorrhée purement nerveuse, Je me joins & Valleis (Guide
du médeein praticien) pour les recommander encore préventivement
contre les dysménorrhides produiles par des caillols sanguins ; et en
oulre, avee le méme auleur, jo ne vois rien de plus ralionnel que
Pusage interne des alealins pour prévenir la tendance i la forma-
tion des eaillots dans P'ulérus.

Occupons-nous maintenant du traitement par les émissions san-
guines, et voyons dans quels cas il peul élre appliqué.

Ce ne sera point dans celui de dysménorrhée essentiellement
nerveuse, ni dans cenx compliqués de chlorose ou d'andmie, ol
ee genre de trailement ne pourrait qu'élre nuisible. Ce ne sera pas
davantage, ld & cause de son inutilité, dans les cas ol diverses 1é-
sions que nous avens menlionndes exigent un traitement chirur-
gical particulier, Ces éliminations élant [faites, la guestion reste
soulevée & propos des dysménorrhées attribuables i la congeslion
de I'ntérus, & Pengorgement du col, 4 la plasticilé du sang chez les
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femmes pléthoriques, & la formation de caillots, au décollement de
la muqueuse utérine, La question enfin peut se scinder d’aprés le
choix i faire entre la saignée générale et la saignée locale.

Taut pour faciliter la menstruation donlourense entravée par les
congestions et les engorgements de I'ulérus, que pour agir sur les
lésions elles-mémes, la médication dérivative par la phlébotomie a
6lé conseillée rés-souvent, trop souvent peul-élre, el nolamment
par Sennert el Stahl, qui préconisent la saignée du pied ; de nos
jours, pav Lisfrane, Gendrin et Nonal, qui préferent la saignée
du bras. Il ne s'agit ici d’ailleurs que de petites saignées, de 60 &
130 grammes au plus, selon les sujets, sclon les cas; on en fail
une seule, oubien deux ou trois pendant le mois, Malgré les éloges
que l'on a faits de celte méthode, malgré le soin avec lequel M, Nonat,
en particulier, a recommandé de n'en user qu'avec réserve chez les
femmes dont la constilulion n'est pas trés-forte, jen suis pea par-
tisan, et & parler franchement, je ne me suis jamais eru oblige d'y
recourir. J'ai presque constamment pu, i Paide de I'un ou Pauire
des nombreux moyens dont il est parlé dans eet avticle, prévenir,
amender ou supprimer les doulenrs ealaméniales. J'ai seulement
eu rerours aux sangsues, appliquées & Ihypogastre, aux aines ou
aux cuisses, lorsque les calmants élaient insuffisants, el lorsque en
méme lemps Je sang menstruel ne sortail qu'avee une extréme dif-
ficultd et trop peu abondant. Tant au moment des régles qu'entre
les époques de leur apparition, jo me suis borné anx ¢missions san-
guines locales, ¢t encore le plus modérdes possible, pour combatire
les congestions et engorgements utéring , sans préjudice, bien en-
tendu, des auires moyens suggérds par la variéld des cas.

Je réserverai exclusivermenl pour les femmes pléthoriques el
vigowrenses la saignée géndrale, alors antant spoliative que déri-
vative, en vue de pacifier 'orgasme doulonreux subi & lenrs épo-
ques, lei la méthode estrationnelle el se comprend. Elle a un double
avanlage ; elle modifie I'état constitutionnel ; elle modifie le sang,
comme lonle large el brusque soustraction de ce liguide, en dimi-
nuant ses proporlions de fibrine et de globules, et en le rendant ainsi
moins excilant sur I'ulérus : ne disons pas o plus transsudable »,
comme je le faisais tout & I"heure en veproduisant les paroles d’un
maitve; car une hdmorrhagic ne peat s'effeeluer que par rapture
des vaisseaux, el non par lranssudalion i lravers leurs parois,

Mais je me défie, en revanche, des saigndes géndrales, si petiles
qu'elles soient, chez les femmes non empreintes d’un inconteslable
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cachet de vigueur, et pour de simples engorgements de I'utérus
surtout, curables en définitive par quelque autre moyen moins bru-
tal. Quelque grande d'ailleurs que soit la part d’une congestion san-
guine dans un fait de dysménorrhée, celle de la Iésion nerveuse,
de I"élément douleur, y est au moins aussi considérable ; et Fon
ne saurdit trop engager les praliciens d’aujourd'hui & chercher un
palliatif & la douleur parmi les nombreux agents de la médication
sédative plulot que dans I'ancien arsenal si étroit des antiphlogis-
tiques broussaisiens.

Il serait fort irrationnel de demander 4 la saignée un moyen de

-rendre improductibles les eaillots intra-utérins pendant [écoule-

ment des rigles; 'anémie, suile possible de la saignde, ne pourrait
aun contraire que prédisposer & celte coagulation, de méme qu'elle
favorise la formation des embolies.

5i, comme il est probable, le décollement de la muqueuse uté-
ring i I'épogue cataméniale est le résultat d'une hyperémie exces-
sive, les émissions sanguines pourraient lui étre plus logiquement
opposées; mais encore faudrait-il qu'elles fussent en rapport avec
la constitution de la femme, avec son degré de résistance organique
alemploi des débilitants. Jecrois, sans I'avoir essayé toutefois, que,
en pareil cas, il y aurait de Putilité & soumeltre la femme, entre ses
époques, & Pusage continu de 4 & 8 grammes par jour de chlorhy-
drate d’ammoniaque ou de bicarbonate de potasse. Ces sels, tris-
résolulifs, tris-fluidifiants, plus que ceuxi base de soude, et qui ont
maintes fois fait leurs preuves contre les lésions résultant de con-
gestions dans divers organes, me paraissent aussi susceptibles de
modérer 'exeds du mouvement congestif qui, dans le cas actuel,
se porte sur I'utérus, Je les recommande de méme de préférence
aux sels de soude, et du moins aprés inefficacité de ceux-ci, pour
prévenir les caillols menstruels.

La dysménorrhée est parfois lide & un certain degré d'aménor-
rhde, Si le sang des mensirues ne sort qu'avee dilficulté et en quan-
tité insuffisante, on peul y suppléer par une application de sangsues
aux aines on 4 la parlie inlerne et supérieure des cuisses,i la suite
de lagquelle les douleurs s'amendent ordinaivement. Mais, en gé-
néral, les saignées locales ne conviennent nullement aux femmes
chloro-anémiques ; mieux vaut se contenter pour elles de régles
insuflisantes, toute soustraction arlificielle de sang tendant & aug-
menter Mandmie el leur nuisant plus qu'une hémorrhagie plus co-
piense, mais s'eflectuant naturellement. Ce qu’il fant surtout ici,

page 104 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=104

@BITH

— 105 —

c’est insliluer le (raitement de la chlorose et de Paménorrhée, si
habituellement unies I'une & 'autre comme la cause i Peffet.

Clest & ces dysménorrhées, entées sur quelque chloro-anémie,
que I'on a le plus souvent affaire dans la pratique. Ces états com-
plexes élant plus fréquents pendant I'évolution de la pubertd et aux
approches de la ménopause, c'est parliculiérement anx denx ex-
trémes de 'dge nubile de la femme que "on rencontrera la dysmé-
norrhée ; loutefois, que I'on ne s'étonne pas de la retrouver encore
entre ces deux limiles, surtout lorsque les maladies de Putérus ou
de ses anmexes y contribueront,

Les toniques sous toutes les formes, dans le régime et dans la
médication, doivent done élre prescrils prévenlivement contre la
dysménorrhée chloro -anémique. Le fer joue ici un role capital, et
loules ses préparations peuvent avoir leur utilité. Mais si 'on tient
comple que dans celle dysménorrhée, principalement chez les
jeunes filles, il y a plus de tendance i un écoulement restreint qu'a
une éruption abondante de sang menstruel § que la aussi ily aten-
dance & des irvégularités d’apparition, & des retards, & des suspen-
sious méme, autrement dit 4 Uaménorrhée, on en inférera que le
choix de la préparation doit porter sur celle qui peut le mieux parer
& ces divers accidents. L'iodure de fer est celle qui, pour moi, dans
l'espice, répond le mieux aux indications. Nulle, & mon avis, ne
régularise micux la menstruation tout en lui donnant les propor-
tions qu’elle doit aveir. Mais s'il o'y a ni irrégularités, ni propen-
sion & I'aménorrhde, il me parait inulile de demander & I'iode son
aclion stimulante spéciale sur I'utérus; et je m’en tiens au fer pour
opposer i I'anémie une cure plus franche que lorsque l'on se croit
obligé d'y faire entrer Iiode de compte & demi,

Je repousse également Iiodure de fer pour prévenir la dysmé-
norrhée qui peut survenir vers I'dge critique; a cef dge, en elffet,
la chlorose tend & prendre plus qu'l tout autre la forme ménorrha-
gique. Parfois alors j"ai eu & me louer de Pemploi interne du per-
chlorure de fer qui m'a paru susceplible de combatire lonl ensemble
l'anémie, les douleurs et les exces de la menstruation.

Dans tous les cas, lenir le ventre libre, s'opposer i la constipa-
tien surtout au moment des régles, est une précaution indispen-
sable pour prévenir la dysménorrhée, Aussi lorsque le fer est
administré, doit-il étre, s'il conslipe, associé aux purgatifs, el par-
ticulitrement & Valoés 'il y a tendance & aménorrhée.

Il v'esl pas sans wtilité, surloul en présence de celle derniére
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propension, de donner journellement pendant le mois ou tout au
moins quelques jours avant ’époque présumée des régles, deux ou
trois tasses d’infusion d’armoise ou de safran. Jemploie aussi le
castordnum, tantdt en nature, 'associant an fer sous forme de pilules,
lantdt en teinture, & la dose de 10 & 20 gouttes dans une infusion
de menthe aprés le repas.

Chez les hystériques, Jinsiste, pendant I'intervalle des végles,
sur les préparations de valériane, entre auntres le valérianate d’am-
moniaque, et j'ai encore plus de confiance dans Fasa fetida. Le
traitement hydrothérapique, trés-favorable & la cure de 'hystérie,
m’a paru Pétre également i celle des aceidents dysménorrhéiques
qui viennent la compliquer.

Jai cité de nombreux moyens, el pourtant je n'ai pas épuisé
I'énumdration de lous ceux qui peuvent &ive opposts aux formes et
aux conditions si variées de la dysménorrhée, Mais je veux m'ar-
réler i la conslatation de ceux donl ma propre expérience m’a dé-
montré elficacitd. Iy ajouterai enterminant, comme en ayant encore
v les résultats, influence favorable de cerlaines caux mindrales,
tant parce que ces eaux avaienl guéri les lésions de I'uldrus d'oir
dépendait la dysménorrhée, que parce qu'elles avaient exercé une
action sédative directe sur cet organe et sur ses annexes. Ces caux
sont celles de Baint-Bauveur, de Néris, de Bagnéres-de-Bigorre e
d'Ussal. Lorsque les moyens a notre portée auront échoué, ou bien
auront élé insuffisants, n'vublions donc pas que nous pouvons
encore ohlenir pour nos malades, 3 ces sources, un soulagement
notable, sinon méme une guérison définitive.

D’autres eaux minérales peuvent sans doute étre essayles pré-
venlivement, approprides i I'élat conslitutionnel ou pathologique
particulier de certains sujels; telles sont par exemple les chlorurdes
sodiques forles, les ferruginevses, les sulfureuses diverses. Pour
apprécier lenrs indications dans les cireonstances complexes an
milien desquelles la dysménorrhée est susceptible de se produire,
nous renvoyons aux arlicles et traités spéviaux sur les eaux miné-
rales,

Je mentionnerai encore Phydrothérapie et les bains de mer, qui,
en combattant la chlorose, Panémie, le lymphatisme par leur action
Loninque et reconstituanle, coneourent fréquemment, surtout i Pige
de la puberté, & normaliser ln menstruation plus oumoins enlravée
par ces trois conditions pathologiques.
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THERAPEUTIQUE CHIRURGICALE

Dy trpitement des fraclures des membres par armes a fon (1) g

Par M. C. SEDILLOT.

VeS8 AANTAGES BT DES INCONVENIENTS DES TDOIS PRISCIPALES MATHODES APFLICA-
BLES AU TRAITEMENT DES FRACTURES DES MEMDLES pan ARMES & ¥EU : CONSEN-
VATION, GESECTION, AMPUTATION.

La conservation des membres a une supériorité si évidente sur
lous Jes aulres moyens de trailement, qu’on ne saurail y renoncer
que dans les cas ol elle semble ahsolument impossible, et les rai-
sons présenldes comparativement en faveur des résections el de
Vamputation ne résistent pas & une sérieuse discussion,

Lopinion qu'une ampulation donne une plaie plus simple, plus
réguligre, plus promptement cicatrisée que le trajet d'une halle,
compliqué de fracture, si vraisemblable qu’elle paraisse, w'est ce-
pendant pas soutenable, Si 'on compare I'étendue des surfaces trau-
maligues et la gravilé des lésions, il n’est pas dilficile de se con-
vainere que la plaic d'une amputation est heaucoup plus vaste et
que les désordres produils sont infiniment plus considérables, puis-
que lout le membre est divisé : pean, muscles, os, nerfs et vais-
seaux, landis que la peau est seulement traversde, ainsi que les
parties molles, par le projectile ; 1'os est brisé, mais adhérent aux
lissus environnants, soulenu par les museles qui s’y insérent, et
sugceplible de consolidation; les cordons vasculaires el nervenx
sont presque lous intacts. 8i l'on tient compte du temps nécessaire
ila guérison, on est souvent élonné de résultats qu'on n’aurail
pas toujours prévus, Sanf les amputés du bras, dont la guérison
[ut généralement trés-promple el d’antant plus remarquée qu'ils se
promenaient librement dans Uintérieur et au dehors de la ville, les
nlres amputds, parliculibrement ceux de la cuisse, gardaient en-
core le litd une dpoque ot quelques-une des malades ausguels ce
membre avail éi¢ conservé se levaient et marchaient avee des hé-
quilles. Il en fut parfois de méme pour la jambe. Ajoulons qu'au
point de vue du danger, les conservés sont irés-rarement alteinis
il'accidents du moment oit leur consolidation est entrée dans une

M) Suile. Yoir le numéro du 50 juillet, p. 57.
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période favorable, landis que les amputés, tant que leur plaie n'est
pas enliérement fermée, restent exposés i de graves complications,
telles quérysipéles, ulcérations, ostéites tardives et infections. La
comparaison est encore moins disculable si Pon considére les ré-
sultals des deux méthodes.

D’un cdlé, un membre raccourci, souvent déformé, mais com-
plet et remplissant la plopart de ses usages ; de I'autre, une mu-
tilation irréparable, mal dissimulée par nos moyens de prothise
les plus ingéniensx, entravant la liberlé des menvements, condam-
nant & une position d'infériorité et d'infirmité regretiable, impo-
sant une foule de privations et de regrets et troublant toute Pexis-
tence. On rencontre sans doute un grand nombre d’amputds qui
supportent gaicment leur mutilation et en plaisantent; quelques-
uns d’entre eux onl parcouru une carriére brillante et sont parvenus,
méme i 'armde, anx grades les plus élevds : muis aucun d'eux ne
se refuserait cependant aux plus grands sacrifices pour relrouver
son membre perdu. L'appréciation de la valeur d'un membre sem-
blerait pent-&tre un pen délicate ; mais les chirurgiens savent quiun
certain nombre de blessés préferent la mort & une mulilation el se
refusent ahsolument i toute proposition d'amputation que P'abla-
tion par un boulet ou I'envahissement de la gangréne ne rend
pas indispensable. Nous ne nous en élonnons pas, et la conserva—
tion nous parait d'un si grand avantage, que nous comprenons
qu'on y sacrifie quelques chances de vie, de sorte, par exemple,
que s'il y avait & choisir entre une amputation qui sauve la moitié
des opérés et la conservation qui n'en sauverait qu'un sur trois,
beaucoup de blessés n'hésiteraient pas & se confier  cette dernire,
malgré I'aggravation des probabilités d'une terminaison fatale.
Heurcusement qu’il n'en est pas toujours ainsi et que, dans les
cas de doute, la conservation non-seulement sauve les membres,
mais assure micux le salul des blessés. Ces réflexions ne s’appli-
quent pas, comme nous le verrons, & tous les cas ni & loutes les
résections, dont le danger, pour cerlaines arliculations , est si
grand, qu'on est obligé de renoncer i les pratiquer.

Une considération décisive en faveur de la conservation reste a
présenter. On ne sauve pas seulement un assez grand nombre de
blessés qui ont repoussé les réseclions ou les ampulations qu'on
avail crues indiquées ; on voit encore guérir des hommes réputds
incurables et qu’on n'avail pas voulu opérer en raison de leur état,
en apparence désespérd. Ces exemples ont 61€ assez [réquents dans
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tous les services, el nous en rapporlerong trois des plus remar-
quables.

Fractures compliquées de Uépaule et de la cuisse gauches. Con-
servation. Guérison.—B***, couché i la salle n® 2 de notre hépital,
avail eu I'épaunle gauche traversée par une balle qui avait ouvert
Particulation, brisé Pextrémité supdricure de Phumérus et passé
au-dessous du scapulum, pour sorliv pris de son bord vertéhral.
Dans la chute de cheval que fit le blessé, il se cassa la partic
moyenne de la cuisse du méme edté, avee issue du fragment supé-
rieur et délabrements des parties molles, Ces deux fractures égale-
ment graves el compliquées parurent contre- indiquer toute opération
et I'on se borna & lixer le bras sur des coussins et 4 faire I'appli-
cation d'un appareil de Seultet, remplacé plus tard par un appareil
de Desault ct enfin par des handages inamovibles, avec fenéire,
en employant successivement de 'amidon, du silicate de potasse et
des allelles plitrées. Le gonflement des memlres fut énorme,
Toute Particulation de Pépaule représenta une sorte de sac vempli
de pus. 11 ¥ eut des eschares au sacrnm, mais jamais de frissons,
el le malade finit par guérir avec un racconrcissement du hras de
yuatre travers de doigt, et un aulre de la cuisse de la méme
délendue, el il survéeat 4 nos trois rdséqués du bras el 4 presque
tous nos amputés de la enisse,

Fracture du tiers moyen de la cuisse droite, Conservation, Gué-
rison aprés des frissons répétés. — Perisserimillet, sergent am
7° bataillon de chasseurs, dgé de vingl-huit ans, a eu le tiers
moyen de la cuisse droite fracturé par une balle, entrée en dehors
duo memhre et sortie & cing ou six travers de doigl plus haut, en
arrigre. Reslé sur le champ de hataille vingt-quatre heures avant
d'élre pansé, on 'amene, le 45 aolt, a Phdpital de Haguenau, ol
nous essayons de le placer dans la hoite de J.-L. Petit, dile aujour-
d'hui de gaum& De vives douleurs mous ayant obligé d’enlever
Pappareil, le blessé vesté dans le décubitus, le membre élendu, en
forte rotation en dehors, s'infilire et double de volume jusqu'i
'aine. Frissons quatre jours de suite, i la fin d’acdt, arrités le
2 seplembre par de fortes doses de sulfate de quinine. Le malade
semble perdu, Famputation impossible, et 'on s'étonne méme i
chaque visite de le retrouver vivant, Cependant ies forees se vele-
vent, "appétit se soutient ; la respiralion, longtemps génée, prend
del'ampfcur. La jambe, placée sur un coussin élevé, se dégorge
vapidement. La cuisse, dont la plaie d'entrée est fermée, est remplie
de pus félide mélé a de l'air, qui s’écouleen trés-grande ahondance
par la plaie de sortie. Une pelile ponclion avec la lancetie, faite
présde la saillie du fragment supérieur qui souléve la peau, donne
passage & un mélange de sanie et d'air infects. Nous essayons d’un
plan incling, puis d’une grande altelle interne, puisd'attellesinterne
et antérieure. Un eal d'un trés-grand volume lend & se produire,

page 109 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=109

@BITH

— o —

et vers la fin de seplembre j'extrais par 'onverture postérieurs de
la blessure une moitié de balle et plusieurs esquilles. Le 12 octo-
bre, le membre élait d'un liers seulement plus volumineux que
celui du cilé opposé, la santé générale excellente, et la guérison
semblait assurde avee un raccourcissement de T centimbires.

Balle ayant traversé d'avant en avriére ei de dehors en dedans
Uextrémité inférienre du tibia dans sa portion articulaive, et di-
visd trds-probablement Cartére tibiale postérieure. Heémorrhagies
répétdes, Tumponnement ; gangréne de lo plaie. Amputation déci-
die et retardie aceidentellement. Guérison avee conservation de
membre ef ankylowe, — Barbeau, du 56 de ligne, vingt-denx ans,
apris quelques jonrs & Reichshollen, est apporté, le 8 aoit, a 'hd-
pital e Hagnenau, En enlevant les picees de pansement, M. le
docteur Schnelbach voit du sang artériel sortiv en abandance de la
blessure. Tamponuement, Denx nowvelles Tifimorrhagies  asses
abondantes pour compromelire la vie, Le 19, je partage avis de
ce conlrive sur la néeessité de Famputation. La plaie est mortifide,
Fosionu, le malule pdle el exsangue ; el comme il ne semble pas
possible de lier Varlére an milien de parties ramollies, iofilleées et
converlies en une sorle de délritus gangréneux noirilre, nous con-
venons d'ampuler le lendemain le malade, le temps ne me per-
mettant pas de le faire sur-le-champ. Comme le membre est con-
dumné, je n’liésite pas i comprimer Iris-énergiyuement la plaie,
avee de la charpie trempée dans du perehlorore de fer et une bande
roulée , sans crainle d'angmenter 'étendue de la mortification,
voulant surtoul dviler la moindre perte de sang. Le lendemain, le
bandage tient parfaitement, le blessé ne se plaint pas, et le pied
ayant conserveé sa chaleur et n'dlant pas trés-tuméld, je remels
Popération au 21. Ue jour-la, méme élat, Nouvelle remise. Nous
COMMENGONs & croire (que nous pourrons conserver la jamhbe, On
enleve le bandage compressil le 23, La plaie est assez belle, Plus
d’hémorvhagies. Guérison au commencement d'octobre avec an-
kylose du cou-de-pied,

On ne voit pas sans regrets le salut d'un membre dépendre de
pareils hasards, et on se fortilie davaniage dans la doctrine de
Pabstention et durejet de toutes les amputations réputées douteu-
ses. Des molils d'une hésitation légitime se rencontreront toujours
dans de pareils cas, Nous n'eussions pas osé recourir i une com-
pression aussi énergique si nous avions espérd conserver la jambe,
et 'hémorrhagie =e fat peut-éire reproduite. Comment indiquer la
mesure exacle de lu striction & exercer, puisque la gangréne du
pied avait élé dans nos prévisions el ne nous et pas élonné ? Sup-
posons un chirurgien qui el agi comme nous pour arréler le sang,
el qui edt trouvé, le lendemain, le pied mortifié. On répondra
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yu'il fallait borner la pression, la rendre circonserile el partielle,
Pexercer particulitrement sur les os, enfin réussir, Mais cest |h
jnstement la difficulté : Judlicium difficile, experientia fallaz,

On pourrait croive que les conditions plus ou moins favorables
de la salubrilé sont capables d'apporier des éléments nouveaux aux
jugemenis que nous venons d'exposer 3 mais il n'en est vien, el =i
elles ford varier la mortalité, elles ne paraissent pas changer les
indications ni la valenr des moyens de trailement, dont elles ren=
dent seulement les influences plus manifestes, en raison de Pextréme
danger que courent les malades ol des résultals désastrenx qu'en-
Irainent les plus légores erreurs,

Résections articulaires, — Nous avons véuni les réseclions aux
amputations dans nos considérations géndrales, pour dviter des
répétitions inutiles, Il nous reste 4 poursuivre 'élude des indica-
lions de ces deux grandes ressources opératoires. Aucun doute ne
semblerait possible dans un pareil choix, et la rdsection devrait
loujours ére préfévde. Sil'on ne conserve pas la lotalité du mem=
bre, on en sauve an moins la plus grande partie et la plupart de
ses usages. Les réseclions de la tile du fémur, du cou-de-pied et
du genou, avec ou sans ankylose complile, permellent la slation
etla marche, el le racourcissement du membre est facilement dis-
simulé par une semelle et un talon plus dlevés que do cdld sain,

La réseclion de '‘paule sacrilie les mouvements d'élévation du
bras ; mais ce dernier pent étre porlé en avant el en arritre, et le
coude, I'avant-bras, le poignet el la main restent intacts et conti-
nuent leurs fonctions, L'ablation du coude conserve la flexion de
Pavant-bras, donl I'extension s’opére sans peine par le seul poids
du membre, el le poignet et la main n'en éprouvent aucun dom-
mage.

On sait enfin que les résections partielles du poignet et de la
main sont répulées obligaloires loutes les fois qu'elles ne sont pas
impossibles,

Les résections sont, en oulre, une des plus brillantes conquétes
de la chirurgie, et cest & David, While, Parke, Moreau, Larrey,
Roux et & quelques-uns de nos conlemporains qu'on en doit prin=
cipalement I'exlension et I'application & presque toutes les articula-
tions. On les pralique sans peine par des procédés nombreux et
méthodiques. On en a oblenu de fréquents el trés-beanx succhs,
el celles du bras et du coude rdussissenl presque constamment.
Nous avons personnellement montré, & la Société de médecine de
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Strashourg des malades de notre clinique auxquels nous avions
pratiqué des résections de la hanche (goxo-fémorale), dn cou-de-
pied, du coude, et qui se servaient lrés-bien de leurs memhres el
avaient recouvré une santé parfaite, Comment done ees opérations
s1 rationnelles, et dont les résultats sont s1 favorables, ne tiennent-
elles pas une plus grande place dans la chirurgic de guerre ? La
raison en est triste 4 avouer. Les chirurgiens n'ont pu encore,
malgré toules leurs réclamations et Pévidence des désastres anx-
quels on les condamne, placer leurs blessds dans des conditions
salubres, et 'encombrement et les endémies infectieuses paralysent
leurs efforts et les privent d'une des plus belles ressources de
leur art.

Nous avons pratiqué & Haguenau trois réscelions de la Léte de
I'humérus, et une & Walbourg, pour des fraclures comminutives
de cette extrémité avee fragmenlation et delats osseux ; nos mala-
des sont morls d’infections purulentes et putrides, et 'un d’eux fut
en outre alteint de variole. Quelques confréres ont €16 plus hen-
reux dans de moins mauvaises condilions de localités, el M. le
professeur Sarazin, médecin-major de I'armde et ex-répétiteur de
PEcole de santé, a sauvé un malade ; M. le professeur Boxckel eon
a guéri deux sur cing ; mais, en géndral, tous les réséquds des
grandes articulations sont morts, et je n'ai pas vu ni entendu par-
ler de succés. Il est vrai que, découragé par juelques lenlalives
lanesles, on s'est abstenu de les renouveler,

Cependant il v a dans ceile voie de grands progrés & accomplir,
et avec un meilleur gir et des appareils d'immobilisation plus per-
fectionnés, on arrivera i de remarquahles et nomhreuses guérisons ;
car le nombre ici joue un réle important, el un suceks exesptionnel,
acheté par une multitude de revers, ne saurait ére vanidé ni pro-
posé pour exemple.

Nous reviendrons, au resle, sur ce sujet, en traitant des résec-
tions relatives & chaque membre; la conservation est loujours
préférable, et si les résections ont si pen réussi dans nos milieux
infectds, c'est que les surfaces articulaires enflammées sont compa-
rables & celles des plaies, et que le danger, comme nous I'avons
dit, est en raison de leur élendue. Nous admellons deux périodes
dans linflammation des synoviales: la premiére, exirémement
grave, répond & lallération et & l'infiltration des liquides articu-
laires, dont le conlact provoque des suppurations et des gangrénes
trbs-étendues et souvent mortelles ; la deuxidme période est celle de
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la transformation des synoviales en surfaces pyogéniques, Celles-ci
deviennent une harritre aux infiltrations et aux infections, et les
accidents sont localisés.

Résections de continuitd, Saillie et irréductibilité des fragments
dssewr, =— On a recommandé d'enlever les extrémilés osseuses
faisant saillie sous les téguments ou en dehors des plaies, et bles-
sant et perforant, dans quelques cas, les parties profondes d'un
menubre. Ces indicalions sont rares en raison de l'union des frag-
ments dans les fractures simples et de Pélendue des pertes de sub-
stances par fracas osseux, si les fractures sont compliquées. Ce-
pendant la résection serait applicable i lasaillie d’'un os dénudé et
irréductible.

Résections perpendiculaires des deux extrémités d'un os frac-
turé, — Nous ne croyons pas ce genre de réseclion, que nous avons
vu appliquer & 'avant-bras et ailleurs, sanctionné par la (héorie ni
par lexpérience. Qu'importe la forme des fragments ? La consolida-
tion se fera d’aulant mieux qu’on aura moins de raccourcissement
et plus d'adhérences, ¢t la contention réguliére, des iraclions con-
tinues, la réduction et 'immohilisation par des appareils platrds
avec fendtre seront tris-préférables, dans I'immense majorité des
cas, & une résection impossible & pratiquer sans de grands délabre-
ments, des violences el une augmeniation indvilahle de Pélendne
des surfaces traumatiques.

Nous devons également signaler le grand danger des plaies dont
la cicatrisation est tardive. Chaque jour passé dans un milieu in-
fecté expose 4 de nouveaux accidents, et celle considération doit
faire préférer, dans beaucoup de cas, Fampulation & unerésection,
dont la guérison exigerait deux ou trois fois plus de temps, telle
gue celle du conde par exemple, comparativement & Famputation
du bras.

Amputations. — Nous avons donné trop de développement i la
question des amputations pour y revenir, d'autant plus que nous
en exposerons un peu plus loin les indications spéciales, selon leur
giége et leurs moyens de traitement. Qu’il nous suflise de rappeler
leur extréme gravité et leur inférioritd par rapport aux conserva-
tiong etaux résections. La régle est done de n’y recourir qu’en cas
de nécessité ahsolue. Toute ampulation contre laquelle on peut
élever des objeclions et des doutes doit étre rejelée ou an moins
différée, pour assurer au malade les héndfices de Pexpectation.

TUME LXYX1, 3" LIVE. ]
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DEs MEILLEURS MOTENS D'ASSURER LE SUCCRS DE LA CONSEAYATION, DRS NESECTIONS
ET DE L AMPUTATION DES MEMBLES,

Nous dirons quelques mols des moyens curatifs les plus favora-
bles @ la gudrison des membres conservés, réséqués on amputés,

1 Des indicalions el des moyens curalifs applicables 3 1a conservation
des membres fracturés.

a) Stmplification de la blessure par lextraction des projectiles
ef des esquilles libres ou non adhérentes, — Llexploration digitale
de la plaie seit i en reconnaitre la direction, si le projectile n'est
pas sorli; I conslater la présence de ce dernier, vesté entier ou
divisd en fragments, et i s’assurer dn nombre el dn volume des
esquilles libres o non adhdrentes, Quand le doigl ne suffit pas, on
a recours aux slylets, aux sondes de femme, aux sondes de Mayor,
dont on varvie les courbures, anx débridements el aux conlre-ou-
vertures, elil esl rare qu'on ne parvienne pas i déterminer le
sidge des corps dlrangers, gu'on extrail d'apris les régles ordinai-
res, avec des pinces & pansement, & polypes, une mince tige d'acier
i exlrémité recourbée i angle droit dans une élendue de 12 milli-
mitres, qui glisse en arriére de la balle, I'éhranle et sert & I'ame-
ner au dehors, pendant que index la soutient en avant ; les pinces
américaines formées de deux branches arrondies et croisées, sup-
portant une sorte de ecrochel demi-circulaire, donl les pointes
constituent un annean en se rapprochant. 8i ces essais offraient
trop de diffieultds et qu'il falldt multiplier les econtre-ouvertures
et les incisions, mieux vaudrail, dans des lieux infectés, se fier d
I'élimination sponlande du corps dtranger et & la formation d'un
abcis, qui Pentourerait et en permellrait extraction,

Les esquilles isolées et libres doivent étre extrailes ; mais nous
conseillons de laisser en place et méme de rapprocher de la diaphyse
osseuse celles qui sont encore adhérentes, et qu'on ne pourrait
détacher sans blesser les parties molles et sans perte de sang. Ces
esquilles sont vivanles el peuvent &re absorbées en partie ou en
Lolakité, ou se recouveir de granulations et se réunir an cal; et
contribuer i fortifier ce dernier. L'extraction serail inulile, et comme
il faudrail, pour 'exéeuler, reconrir i l'emploi du histouri el des
ciseaux et causer des délabrements et une aggravation du traufma-
lisme, il parait plus sage de sabstenir, La ligature des aridrés au-
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dessus et an-dessons des points blessés rentre dans les rbgles ordi-
naires, donl nous n'avons pas i nous occuper,

b) fmmobilisation du membre fracturé et ocelusion des plates.
— L'indication la plus importante aprés la véduction de la fracture
est d’en assurer la contention par une immobilisation absolue,
condition essentielle et capilale de la guérison. L'urgence et la né-
cessité font recourir i des fanons de paille et & deg allelles en bois
plus ou moins malelassées ; mais ces moyens provisoires somt
remplacds, dés que le temps le permet, par les appareils de Scultet,
de Desault, les plans inclinds, les eslensions continues par traclion
avec des poids, on un déeubitus incling entrainant fe bassin vers la
Léte du lit, tandis qne le fragment fémoral inféricur, plus dlevé,
est maintenu par le pied & wne barre (ransversale. Les bandages
solidifiables avee 'amidon, la dextring, le silicale de potasse et le
plitre donnent, apris la période inflammatoire, des résultats ex-
cellents, ot eette dernitre substance est la meilloure, en raison de
la rapidité de sa solidification. L'emploi du plilre, recommandé
par le doctenr hollandais Hendrikez en 4814, par Mathyssen et
Van de Loo (bandes plitrées en {lanelle demi-laine, 1854), a pris
une grande extension. Des linges souples et d’un tissu un peu [4<
che, semblable & celui des compresses et des vieux draps, servent &
faire des atlelles, comme I'a cnseigné el appliqué notre collégue
M. Herrgolt. Apris avoir délayé le plitre dans assez d'eau pout
produire un mélange de consistance crémense et susceptible de
rester liquide quinze 4 vingt minutes environ, on y Ilrempe les
linges taillés d’avance, selon les formes du membre, et ployés en
deux, trois ou gqualre doubles, selon la solidité dont on a hesoin,
et on les applique, soit direclement sur la peau rasée et Mgbre-
ment enduile du liguide solidifiable pour en mienx assurer 'adhé-
rence, soit aprés avoir enlourd les téguments d’une couche de
onate on de colon (Burgraeve, de Gand), sontenue avec des handes
de tulle, de mousseling on quelques doloires de bandes de flanelle,
Sile fémur est fracturé, on place la grande compresse plitrée sur
lelit et on y pose le membre. Les deux cdiés de Patlelle sont re-
levés sur les faces externe et interne de la enisse, dont la partie an-
térienre reste libre. La seclion oblique de haut en baset de dehors
en dedans du ehef supérieur permet de élendre forl régulidrement
depuis I'ischion jusqu’a 'épine iliaque, et lo chef inférieur, fendua
au niveau du lalon, embrasse le bas de la jambe et le pied. Quel-
ques coups de ciseaux dirigés sur les godets permetent d’en si=

page 115 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=115

@BITH

—_ {16 —

perposer les bords ou d'en enlever les parlies excédantes. On oh-
tient ainsi une grande goutlidre, dont la solidificalion s’opére pen-
dant que la réduction est assurée par des aides. Des cravates, plitrées
de la méme maniére et placées obliquement surle haut de la cuisse
et circulaivement sur la partie supérieure de la jambe et autour
du pied, fixent I'appareil. Ces attelles supplémentaires peuvent va-
rier en nombre, en largeur et en dpaisseur, selon les indications,
et font corps avec la goultitre, de manikre & produire un bandage
assez solide pour qu'on puisse soulever le membre el transporter le
malade sans déplacement des fragments el sans douleur, On a
sous ses yeux les parties restdes découvertes, et on peul apprécier
les degrés de la compression, prévenir I'étranglement ou y re-
médier.

Les plaies sont ensuile mises & nu au moyen de fendlres tailldes
avec la pointe d’un couteau, des ciseaux ou lout aulre instrument,
quand on ne ramollit pasle plitre avec une légére solution d'acide
chlorhydrique 5 et pour empécher le pus de mouiller et "altérer
I'appareil, on enloure la blessure d'un pen de eoton ordinaire on
collodionné et on revét les attelles d'une couche de vernis de voiture,
qui les rend imperméables,

Bi le fragment supérieur de la diaphyse fémorale, puisque nous
avons pris pour exemple une fracturede la cuisse, est tris-élevé,
on prolonge Patlelle externe jusqu'an nivea de la créle iliaque et
on la lise par une dermiire attelle circulaire faisant office de cein.
ture et embrassant tout le pourlour du bassin. Le méme appareil,
légerement modifié selon le siége de la fracture, est applicable i
tous les membres, en assure I'immobilité et peut étre maintenu
jusqu'aun terme de la consolidation. Pour le coude, le genou, le
cou-de—pied, on recourt, dans quelques cas, i des armalures en fil
de fer passant autour et 4 une certaine distance de la jointure, et
dont les extrémilés sont engagées el lixdes dans les atlelles plitrées,
L'articulation reste libre, ainsi que les plaies, et n'est soumise &
aucune pression ni & aucun contact, tout en étant immobilisée et
accessible anx divers moyens de pansement. Nous avons décrit
assez longuement celle méthode, en raison de importance de ses
applicalions, et notre collegue M. Herrgoll a cerlainement accompli
un progrés par les ingénienses dispositions de ses altelles, Nous
eroyons qu’il faudrail tenter un pas de plus et arriver, dans les
fractures simples ou peu compliquées, i faive nsage des appareils
onalds et plitrés dis le début du traitement, et 4 entourer toule la
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circouférence du membre pour en prévenir 'inflammation et le
gonflement,

L’efficacité d'un pareil moyen, ses avantages et ses dangers mé-
rilent d’étre particulitrement étudiés par la chirurgie de guerre, et
si nous me possédons pas assez d'observations pour (railer et ré-
soudre une si haule question, nous pouvons au moins signaler
quelques-unes des considérations pratiques et théoriques qui s'y
rapportent.

Nous avons vu un assez grand nombre de fractures (railées par
une enveloppe plitrée complile, posée sur une eouche de ouale ou
ile coton cardd, et fendirée en regard des plaies, qui apparaissaient
saillantes et blewitres, et laissaient une issue assez libre an pusel
aux esquilles qu'on n'avail pas immédiatement enlevées. Les ma-
lades souflraient peu, et leur guérison semblait fort avancée aprés
un moig ou six semaines de traitement. Un de ces Dblessds avail
eu loul le membre inféricur entouré d'un revélement plafré, sans
fenélre, pour une fracture simple du tiers inféricur de la cuisse
pir une balle, el avail éé évacué dans cet élat sans accident el
élail guéri, sauf un peu de faiblesse du cal a la levée de Fappareil,
au hout de six semaines.

Une pareille hardiesse n’est pas nouvelle, et le génie chirurgi-
cal de Larrey en avait deviné el compris les avantages el n'avail
pas hésité a ériger ce trailement en méthode.

Larrey enveloppait les membres alleints de fraclures compli-
quées de plaies avec des bandes et des compresses trempées dans
son dloupade (blancs d'eufs, extrait de Saturne, eau-de-vie cam-
phrée), et il professait que I'on prévenait ainsi 'inflammation et le
gonflement, et que le pus, réduit & une trés-pelite quantité, se des-
séchait dans 'appareil et contribuait & la guérison.

On a généralement renoncé i celle méthode en raison des dan-
gers anxquels elle expose ; mais peul-élre n'en a-t-on pas assez
éludié les indications et les résultats,

Il ne suffit pas de compler les succés et les revers ; il faut en re-
chercher les conditions dans les circonstances spéciales ol ils ont
e lieu, Llintérét de M'individu se trouve lié sans doute & celui du
grand nombre, et les inconvénienls d'une mélhode s’allénuent et
disparaissent devant des réussiles multiplides ; mais Uanalyse des
canses variables et individuelles n'en est pas moins indispensable.
Larrey n’ignorait pas le danger des amputations de la cuisse, et il
avail vu périv des centaines de hlessés atleints de fractures des
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membres. Il savail les douleurs el les aceidents dui transporl des
malades, sans surveillance possible et sans soins; il avait comparé
les effets des divers appareils, et quand il appliquait et recomman-
dait sa méthode de contention permanente, il cédait 4 la pression
des faits et & la voix d’une expérience contommde. Personne ne
Paceuserait certainement d’un entrainement irréfléchi, ot §'il n'a
pas toujours donnd toutes les raisons scienlilfiques de ses procédés,
ses appréciations onl toujours &1é fonddes sur des ohservations
multiplides, portant le cachet d'une remarquable sagacitéd. L'opi-
nion d'un si labile chirurgien sur Poeclusion et 'immobilité des
plaies compliquées de fracture, mdrite d'étre particulitrement
méditée, La chirurgie tend incessamment i rétabliv la continuité
de Penveloppe tégumentaire par la réunion immédiale ou secon-
daire : sulures stches ou sanglantes, dessicealifs, astringents,
caustiques, sonl autant de procédés d'occlusion des plus efficaces.
Les surfaces traumaliques rapprochées, desséchies, converties en
eschares superficiclles et formant une sorte e égument artificicl,
favorisent la reconstitution des tissus avec une gramle rapidité,
comme le prouvent si bien les résultals de la miéthode sous-
culande,

Les avantages de l'immobililé ne sont pas moins évidents dans la
réunion immédiale et la consolidation des fractures. Toul mouve-
ment produit autour d’un corps élranger ou d'un os brisé et irré-
gulier fatigue, irrite et blesse les parties voisines, provoque des
congestions, des épanchements, une inflammation plus ou moins
vive, du gonflement, de la suppuration, des phlébites, lymphites et
aulres complications dont la gravité et U'extension & "économie
enlitre, par ahsorption, pénétration et infection, compromettent la
gudrison et la vie. L'immobilitd absolue laisse les parties dans un
contact invariable, auquel on pent dire qu'elle s"habitue, La dou-
leur est prévenue; lirrilation reste bornée, la transformation
libreuse tend & s'accomplir, les tissus se reforment, ou de nouvelles
surfaces de rapport se constiluent (kysles d'enveloppe, ele.).

Les exemples de balles incrustées dans les os, sans réaction,
pendant de longues anndes, sur les parties voisines, sonl innom-
brables. Nous avons constaté le cas assez eurieux d’une halle logée
dans le canal crural, sans aucune réaction apparente.

Amputation de Pindicalewr, presque entidrement enlevé par une
balle. Plate d la pariie postérieure de la cuisse gauche. Hémorrha-
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gies vépétdes, Ligoture de Uartére crurale, Mort, Balle trouvde en
arriére de la veine et Pariére dans le canal erural, sans anoune trace
d'inflammation.—Nous fimes, le 28 aoiit, Pautopsie de ce malade,
pour rechercher la balle que nous n*avions pu découvrir, et la sourca
de hémorrhagie que n'avait pas arrétée la ligature de la cruralé,
praliuée au-dessous du ligament de Poupart. La plaie du doigl
dlait presque entierement guérie. Lo halle était entrée au tiers in-
féricur el & la partie postérieurs de la cuisse. Le trajet qu'elle avait
parconru et qui avait 8t infructueusement comprimd et tamponnd
pour arrbter le sang, éait trés-large, rempli d’une bouillie noi-
rilre, jusqu’au niveau dn col du fémur. A partiv de cette région on
n'en lrouvait plus de trace, Les vaisseaux 1ésés dlaient des branches
ischiatiques et obturatrices, autant que nous pimes nous en assu-
rer. Je ddsarliculai la cnisse. Toules les chairs dlaient vermeilles
et les os sains. Je dénudai 'ischion, la fosse obturatrice, la branche
ascendante du pubis, sans rencontrer aucun indice de la présence
de la balle. Le malade n’avail pas présenté d’accidents du coté de
Pabdomen. Nous restions surpris de linutilité de nos recherches,
quand, ayant divisé perpendiculairement toules les parties molles,
d'avant en arriitre, au-dessous du lignment de Poupart, nous aper-
¢limes le projectile dans le canal crural entre le pubis et 'ariére el
la veine. Les lissus n'étaient ni gonflés ni enflammés, ce que nous
attribudmes i Pimmohilité et i enclavement de la balle, dont les
formes dtaient peu altévées. Que serait devenu ee corps dlranger
dans le cas ol le malade se fitt rétabli? Une dlimination spontande
sans suppuration, un abcis, une sorle d’enkyslement définitil
auraient probablement eu lieu.

Des arthriles devenues indolentes sont véveilldes par des exercices
trop hitifs. Tout organe enflimmé exige le vepos, Des esquilles, des
corps érangers, indolents pendant 'immaobilité, déterminent des ab-
cis ou des uledrations éliminatrices eous U'influence des mouve-
menls, pavee que le changement survenu dans les surfaces de
rapport cause de nouvelles pressions et de virilables blessures inter-
stitielles, dont les effels s’aceusent promptement.

Les dangers des appareils & pression el & conlention permanentes
dépendent de déchirures et de délabrements élendus, de foyers
sanguinsg eonsidérables, de fracas osseux irrédnctibles et réfractaires
i la consolidation, d'esquilles adhérventes, enfoncées dans 1’dpais-
seur des chairs, irritant les nerfs ; de contusions désorganisalrices
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el de cerlaines prédispositions individuelles & Pinflammation, i la
suppuration, aux ulcérations et & la gangréne. Nous nolerons en-
core les influences de ’adration, del'encombrement, des contages,
el nous arriverons i celte conclusion que les fractures par armes a
feu, & un degré de simplicité primitive ouacquise et dans de bonnes
conditions hygiéniques, permettent 'emploi d’appareils solidifiables
immédiatement appliqués. Les remplissages, tels que la onate et le
coton, rendent la pression plus uniforme et plus élastique, se pré-
tent i un cerlain degré de tuméfaction et contribuent i immobiliser
les parties et & en prévenir Finflammation. La méthode de Larrey
est done fondée sur les considérations les plus rationnelles et mé-
rite d"dtre de nonveau mise en usage dans la chirurgie de guerre, 1l
faudrait en surveiller les effets et enlever quelgques appareils, en cas
d’étranglements menagants, mais on arriverail 4 des indications
assez stives pour élre remplics sans trop de danger, et la méthode
amovo-inamovible, plus ou moins perfectionnée, offrirait encore
de grandes ressoucces. Quant aux fractures plus compliquées, dont
le gonflement semblerait indvitable pendant les premiers jours aun
moins de la blessure, on suivrait le précepte habituel d’attendre la
fin de la période inflammatoire pour recourir aux attelles platrées.

¢) Pansemnent des plaies. — Nous ne saurions trop rappeler la
supériorité de 'ocelusion des plaies, I'avanlage des drains et des
lavages répétés. d) Nous recommanderons encore les ponctions
dlroites, avec la pointe d’une lancette, desabcis circonvoisins, faites
vers les parties les plus déclives. ¢) L'extraction consdeutive ou tar-
dive des corps élrangers. On retrouve fréquemment des fragments
de balle et méme leur portion la plus considérable dans les plaies,
quoiqu’il y ait une ouverture de sorlie assex large. En calculant le
poids par 32 grammes pour les balles des fusils & aiguille et
28 grammes pour les chassepots, on peut en apprécier le volume
proportionnel. Les esquilles libres qui n’ont pas é1é extraites immé-
diatement, ou qui se sont sépardes plus tard, se présentent ou sont
senlies, recherchides el enlevées. Quand un trajet fistuleux persiste
sans causes connues, on doit soupgonner la présence d’un corps
dtranger venu du debors ou constitué par des tissus nécrosds ou
morlifiés ¢ o0s, tendons, cartilages, ete. f) Les complications,
telles  qu'hémorrhagio, inflammation excessive, état pullacé et
diphthéritique, anémie, phagédénisme, pournlure ll'hl}|lila|, gan-
grénes partielles, ete., offrent les indications ordinaires. g) Une
utile précaution est de laisser parliculitrement les plaies de sortie
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ouverles pour I'écoulement des liquides, parce qu'elles sont la voie
naturelle des blessures, el qu'elles persistent ordinairement aprés
la cicatrisation des ouvertures d'entrée. Cette différence dépend pro-
bablement de la direction des tissus poussés en avant par la balle,
tassés sur eux-mémes et par conséquent d'autant plus violemment
écarlés que le trajet du projectile est plus long, et a rencontré des
organes plus denses et plus résistants.
(A sutore.)
———p—

CHIMIE ET PHARMACIE

e Pnconitine eristollisée (ETUDE cHIMIQUE).

Le Bulletin de Thérapeutique a publié de nombreux articles sur
l'aconit ¢t sur son principe actif, 'aconitine, s'attachant & pré-
senter i ses lecteurs, 4 mesure qu'elles se produisaient, les amélio-
rations apporldes aux préparalions de ces médicaments, el les
applications qui en étaient faites au traitement des maladies,

L’histoire médicale de 'aconit, qui date de Storck, et la pre-
miére élude chimique présentant un caractére vértablement scien-
tifique, publiée par Hesse, ont élé suivies de lravaux imporlants
dus & Pereira, Schroff, Hirlz, etc., travaux de physiologie ou de
thérapeutique ; & Stahlschmidt, Morson, Planta, efe,, travaux plus
exclusivement chimiques,

Tout en rendant justice aux progrés accomplis par ces difiérents
auteurs, qui ne possédaient pas toujours nos moyens d’analyse, et
surtout par MM. Hotlot et Liégeois, qui, en 1863, ont fait con-
nailre, dans un excellent travail, un nouveau procédé d'extraction
d'une aconiline trés-pure el lrés-énergique, sur laguelle M. le pro-
fesscur Gubler a publié ici-méme une savanie élude (1), on doit
avouer qu'il restail eneore quelques desideratn qu'il importait de
combler, C'estce qu'a trés-bien élabli nolre regrelté Debout dans un
article intitulé : De la variabilité des préparations d’aconit, et de
son influence ficheuse sur ln pratigue médicale ; moyen de remé-
dier d cet inconvénient (2). Cel arlicle se terminait par les lignes
suivantes :

(1) Voir Bullelin de Thérapeutigue, . LXVI, p. 585.
(D) Voir Bulletin de Thérapeulique, 1864, L. LXVI, p. 360.
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o Nous devons d'aulant plus insister pour Poblention d'une
bonne préparationd'aconit pour la médecine courante, que I'exirac-
lion du principe actif de cetle plante est loin d*stre encore bien
faile. Les divers échantillonslivrds par le commerce que nous avons
expérimentds, aconitire d’Anglelerre (Morson), aconitine d’Allema-
goe (Merck), nous ont fourni des effets qui ont varié d'intensitd
comme 12 { 1. Or, dans sa thése, M. Hottot nons apprend que le
procédd employé par lui et que nous avons réeemment publié, lui
a [lourni une aconitine plus dnergique encore que celle préparde par
M. Morson. En présence de tels éearts, et jusqu's ce qu'on ait
lrouvé un mode d'opdrer qui fournisse conslamment un  produit
identique, on comprend qu'il esk impossible au praticien prudent
de prescrive un médicament qui, suivant sa provenance, pourrait,
aux mémes dozes, donner liew & des eflels aussi différents, lantdt
procurer des résultals veaiment thévapeutiques, tantdt amener des
accidents d’empoisonnement grave, »

Nous pensons que Pextraction de ce produit identigue, si judi-
cieusement réclamde par M. Debout comme la condition néeessaire
«ui pourra permetire au praticien d'employer les préparations d’a-
conil et "aconitine avec confiance quant anx effets thirapeutiques
et avee sdenritd gquant aux accilents i redouter, est maintenant un
rdsultal nequis,

Un travail présenté i I'Aculémie des seiences, dans la séance du
17 juillet, par M. le professeur Cl. Bernard au nom de nolve col-
lahorateur M. Duquesnel, pharmacien, sous ce lilre : Aconitine eris-
tallisée (ftude elimigque), vient de faire faire & cette question un pas
important, et, nous le croyons, déeisif, en faisant connaitre un pro-
eddé qui permet d'extraire de aconit Napel, sous la forme de eris-
taux parfaitement définis et tonjours identiques, la wéritable aco-
nitine, qui n'avait pu étre oblenue jusqu'h ce jour, Cette ddcouverte,
gi laboriensement préparée par des progrds successils, el que
M. Duguesnel vient d'avoir le mérite et Uhonneur de compléter,
donnera enlin & I'aconit, nous en avons la persuasion, le rang qui
deit lui apparteniv parmi les plus préeienx agents de la thérapeu-
tique.

Nous proposant de publier incessamment le travail de nolre col-
laboraleur, sinon peul-étre en lotalitd, an moins dans celles de
ses partics le plus diveclement en rapport avee la médecine, nous
nous bornons i donner ici un résumé sueeinct de la nole qui, pré-
sentée par notre grand physiologiste et renvoyée i la commission
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du prix Barbier, se lrouve insérée dans les Comptes rendus de I'A-
eadémie des sorenses (1).

o Le principe actif de aconit Napel est un alcaloide eristalli-
sable, auquel je donne le nom daconitine eristallisée, pour le
distinguer des substances connues jusqu'i présent sous le nom d'a~
conifing, substances d’orvigine différente, dont I'énergie el par consé-
quent la valeur thérapeutique varient avee la provenance.

«Pour préparer 'aconitine crislallisée, on dpuise par Paleool trés-
concentré de la racine d’aconil eonvenablement choisie el pulvéri-
sée, on additionnant dun centitme d’acide laririque,

«On distille, & I'abri du contact de air et & une température ne
dépassant pas 60 degrés, les liqueurs alcooliques, de fagon i en
extraire lout I'aleool ; on reprend Pexirait par 'eau pour précipiler
loules les matigres grasses el rdsineuses que Paleool a entraindes,

« La solution agueuse, qui renferme toute 'aconiline 4 1'dlat de
tarlrale acide, est d'ahord agitée avee de Véther, qui enlive des
matiéres colorantes ; une addition, jusqui eessation d'cfferves-
cence, de hicarbonale alealin met Palealoide on liberté. Un nou-
veau (railement par éther de celle solution alcaline enlive 'ulea-
loide, qui eristallise par la concentration des ligueurs éihérées,
auxquelles on a ajouté de U'éther de pétrole (essence ligere de
pétrole).

 L'aconitine cristallisée se présente sous la forme de (ablees
incolores, rhombiques ou hexagonales, par suite de modifications
fjui se produisent principalement sur les angles aigus.

u C'est uri alealoide azolé qui a pour formule

CEVHA AgD2 (9)1

correspondant & la composition centésimale suivanie :

GarbOmB . « & o o = a4 & & & & 60,21
Hydroghne. . + + « =+ < & « & 7,44
BEIOE « o v ot e e e e w 2.0
OXYEUOR » + v o = % ¢ 0 ¢ 4 s 2M,74

100,00

(1) T. LXXIII, ne 3(17 juillet 1871).

(2) Cette formule a éé donnée dans les Comples rendus ds U Acadédmia des
sciences avec une faute qui 2 60¢ reproduile par lous les journaux ; au liew
de Az0%, o'esl Az0® qu'il faul lire.
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« De 0 & 100 degrés, avec vu sans la présence de 1'eau, la chaleur
n'a pas d'action immédiate sur I'aconitine ni sur les sels qu'elle
forme avec les acides mindraux,

« Soumise & une température de 100 degrés, au contact de 1'airet
au sein de sa propre liqueur exlvactive, elle disparait en partie el
quelguefois tolalement en tris-peu de temps.

u La conslitution chimique de aconiline paraitdevoir se rappro-
cher de celle des glucosides. :

o L'aconiline cristallisée est i peu présinsoluble dans I'eau, méme
& 100 degrés. Lorsgu’on ajoule une goutte d’acide i ean qui la
tient en suspension, clle se dissout presque immédiatement & la
température ordinaire.

wElle n’est pas volatile, méme au deli de 100degrés ; i partir de
130 degrds, elle se décompose et parait se volatiliser en partie.

« L’aconitine est soluble dans 'aleool, I'éther, la benzine, el sur-
tout le chloroforme ; insoluble dans la glycdrine, les huiles de pé-
trole, lourdes et légires,

¢ Elle dévie & gauche le plan de polarisalion,

« Ba réaction est faiblement alcaline. Elle se combine aux acides et
forme, avec la plupart, des sels qui cristallisent facilement, L’azo-
tale esl remarquable par sa facile préparation et le volume de ses
cristaux. En présence d'un excés d’acide carbonique, elle se dissout
facilement dans ['ean, mais reprend peu & peu sa forme cristal-
line lorsque Pacide carbonique s'échappe spontanément de la
liqueur.

u L'acide phosphorique, le tannin, 'iodure de potassium ioduré et
Iiodure double de mercure et de potassium sont les réactifs les plus
sensibles de 'aconitine; mais, pour la caractériser absolument et
se. prononcer avec cerlitude sur sa nature, il faul avoir recours 4
I'expérimentation physiologique,

w La plus petite quantité de cet alealoide ou d'un de ses sels, ou
bien encore d’une préparation pharmaceutique active de I'aconit,
c'est-i-dire contenant de ’aconitine, délermine sur la langue, au
bout de quelques minules, une sensalion de fourmillement carac-
téristique et de picolement analogue & celui que produit la racine
de pyréthre.

«L'aconitine cristallisée est un des poisons les plus aclifs du régne
végélal. Pourla rechercher dans un cas d’empoisonnement, il fant
employer la dialyse d"abord, puis le procédé de Stas, »

page 124 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=124

@BITH

-— 25 —

Si bien définieel d’un dosage si facile, il n’est plus permis de dire
que Paconiling soit un médicament infidéle et dangereux ; mais il
importe de voir, avant de tenter son application i Phomme malade,
quelle est son action sur les animaux,

Clest donc aux physiologistes qu'il appartient maintenant de
compléler Pétude de cetle substance, en déterminant exactement son
mode d’action: Déji, dans une nole qui a é1é également prisentde
par M. le professcur Cl. Bernard, dans la méme- séance du
17 juillet, MM. Gréhant et Duquesnel ont fait connaitre quelques-
uns des résullals qu’ils ont oblenus; nous publierons cette note
dans notre prochaine livraison.

BT =TT ¥ S ——

CORRESPONDANCE MEDICALE

ELna dystocie et le rotroceps (1),
DES PRESENTATIONS DE LA FACE.

Passons actuellement aux faits empruntés & la pratique de cenx
de mes conflires qui ont bien voulu meltre & I'dpreuve les vertus
de mon instrument, et me communiquer les résullals de leurs pro-
pres expérimentalions.

Ops, V er VI, Tétes au détrout supérieur. Bons effets du ré-
troceps. Fnfants vivants. — Ces deux observalions, qui m’ent
itd communiquées par M. le docteur Lebreton, de Ballée {ginxenne),
ont ceci de commun que, dans les deux cas, Porgane élait situé au
détroit supérieur. Ces accouchements ont en la solution la plus
heureuse.

u Le rétroceps, dit en terminant mon honorable confrire, a di
recevoir un accueil sympathique qu'il a hien mérité. Pour moi, je
le regarde comme le meilleur engin obstéirical actuel. o (Lettre du
6 février 1868).

Ogs. VI gr VIIL, — Deux observations m’ont éié communiquées
par ledocteur Devaux, de Colombiéres (Calvados), Onen pourra trou-
ver Ja relation dans le numéro 28, 1866, de I'Abeille médicale, el
dans le numéro da 15 février 1868 du Bulletin yénéral de Théra-
peutigue, Pour ne point abuser de la bienveillante attention de mes

1) Suile el fin, Voir Iz noméra du 50 jaillel, p. 75,
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lecteurs , je me hornerai & relever dans celle dernibre revue les
princiral.es circonstances de 'un de ces accouchements.

Mullipare ; couches antérieures heureuses ; rupture des eaux da-
tantd'une heure et demie; face un peu engagée sous 'arcade pu-
hienne, ettellement tuméfide, que ses parties molles donnent au
toucher la méme sensation que celle produite par les anses du eor-
don. Sommel de faléle forlement refoulé en arriére et en haut, un
penincling & gauche,

La main ne put en rien aider i la progression du travail. Appli-
cation du rétroeeps ; lerminaison facile ot rapide du travail,

A cetle époque, 18 novembre 4867, M. Devaux avait fail usage
dix-neafl fois, toujours aveesucees, du rdlroceps, [l eslimait que deug
enfunts, déji, devaient la vie & Pemploi de cet instrument. Dans la
dernibre lettre, en dale do 19 aedt 1869, que cel honorable con-
frire m'a fail Phonneur de m'adresser, il en élail & sa quarante-
troisieme applicalion heureuse de mon instrument, Cet honorable
confrére comple aujourd’hui, sur cinguants applications de rétro-
ceps, quarante-nenfl succes (voir Hulletin de Thérapeutique,
L. LXXX, p. 222), Cest dire asscz que sa confiance dans les
verlus du nouvel engin n'ont fait que se fortifier par celle expéri-
mentation sur une assez large échelle.

Ops. IX Er X. — Trois faits analogues m'ont élé ecommunigués
par M. le docleur Damoiseau, d’Alengon. Denx d'entre eux onl élé
consignés dans le numdéro du 19 janvier 1868 de la Tribune mé-
dicale,

Dans I'un et I'autre cas, il s'agissait d'une présentation de la face
en M1D P, au détroit supdrieur. Apris des elforts énergiques, une
fois an bout d'une heure, la seconde fois aprés trois quarts d'heure,
cet habile accoucheur a pu extraire heareusement, et pleins de vie,
ces enfunts en dégagement mento-pubien.

Ge distingud confrere, président de "Association des médecins de
I'Orne, fail remarguer que la mane@uvre du rétroceps a élé & ce
point facile, qu'elle n'n exigé dautre précaution que celle que I'on
prend d'ordinaire pour pratiquer le simple toucher.

Le troisitme fail, emprunté au docteur Damoiseau, a paru dans
le compte rendu de la séance du 10 aout 1870 de I'association md-
dicale de I"Orne (p. 33). Comme celte observation n'a éé publide
ians aucun recueil périodique, je vais la reproduire ici in extenso,

Oss. XI. Présentation de la face (MIDP). Application du
rétroceps. Hewreux effits de cet instrument, — Le 16 décembre
dernier, je fus appelé i six heures du malin auprés de la femme X***
de Valframberl. Les caux ont coulé en abondance depuis une heure,
Il faut introduire la main lout entitre pour alteindre avee 'index
une partie dure que je suppose étre la iéte. Aprés deux heures de
douleurs violentes et répétées réguligrement, je finis par recon-
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nailre une préseniation de la face en position MIDP. Mais & ce mo-
ment les doulears cessent, et Ja malade est prise d'un découra-
ement complet. Au bout d'une hewre dexpectation, pendant
aquelle les douleurs ne se réveillent pas, je prends le parti de
chercher & venir en aide & la nature au moyen du rétroceps,

u Cet instrument s'appligue of s'articule avee sa facilité ordi-
naire, ¢'est-d-dire sans gue la malade en souffre plus que du simple
toucher.

w La fernme étant couchée sur le bord de sa couche, je Mengage

i are-bouler ses pieds contre la traverse du pied du lit qui me sert &
moi-méme de peint d’appui, et toutes les deux ou trois minules
Jexerce des tractions dans le sens de la résistance, avec toule la vi-
gueur de mes bras. Les douleurs spontandes ne tardent pas A se
réveiller. Toulefois, & onze heures, apris deux heures d'efforts (1), la
Léle n’était pas deseendue d'une fagon appréciable, Je me désespere,
el j'envoie chercher le docteur Letaillenr. En allendant, je continue
mes Lraclions auxiliatrices de choque contraction ulérine, et j'ai
hientot la satisfaction de voir approcher la face; si bien qu'a midi
et demi je puis extraire un énorme enfant dont la face noirdtre est
vraimenl monstroeuse. Lne anse du cordon, frés-serrée, a déterming
deputs quelgues hewres la strangulntion, Cesti une lelle cause aussi
tr|u'il convient de rapporier Pobstacle & lo descente de la téte. La
emme X¥*¥ g'est rétablie trés-promptement, Elle n'a pas did mé-
conlente du rélroceps, car elle recommandait dernigrement - sa
voisine que j'assistaisdans un aceouchement spontand de n’en avoir
pas peur, « parce que, disait-elle, les duuleurs aidées sont beau-
coup moins pénibles gue les autres, »

Ops. X1l Présentation de la face. Echee du forceps evoise.
Suecés facile du rétroceps. — Le fail dont il s'agit est emprunté
i la pratique d’un habile confréve, bien connu par ses beaux tra-
vaux. J'si nommdé M. le decteur Gh, Duval, de Gournay-en-
Bray. Je dois me borner & rappeler les prineipales circonstances de
cel accouchement, relaté avee quelques détails dans le numéro de

(1) Mes honorables conlradicteurs ne manqguent jamais de juger el d'exfen—
ter le rélroceps suren premier el unique échee. IT est rare qu'on ne Iappli-
que pas prémafurdment. Ne se eroiraif-on pas en droit de foul eiger du
nouvel instrument P En de telles condilions, on en tire un fort mauvais parli ;
car il a & lulter contre divers obstacles, sans parler de I'inexpérience de l'ac-
eoucheur, non familiarisé 4 des manmuvres pour lui si nouvelles, Cel insuccés
bien &t deient consiale, 'accoucheur, dégu dans ses ezpérances, esl toul nalu-
rellement portd & en revenir & son viens croisé, dont le maniement Jui est fa=
milier. 11 & recours & la temporization qui 2 pour objet d'abaisser la thte ; il
fail trois, quatre, cing applicalions successives de forceps, et per fas ef wefas,
aprés de longues el dapgereuses mancuvres, il fGnil par oblenir un enfant
morl neuf fois sur dix. Pour les adversaires du rélroceps, celte observalion
porlera ponr fitre : Insweeds dw réfroceps ; suceds du forteps croisd,
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mars 1868 du Jowrnal de médecine ef de clirurgie pratigues,
art. 7509,

Secondipare, Téte dans P'excavation en MIDT. Douleurs [ré-
quentes el énergiques. Un premier accoucheur essaye en vain de
pratiquer la version. Tentatives réitdrdes et complétement infruc-
tususes au moyen du Ir'arce‘u.e eroisé, Appelé i son tour, M. Duval
essaye vainement d'opérer les versions eéphalique et pelvienne, Il
se décide alors & essayer du rétroceps. £'n moins d'un quart d’ heure
le menton étaif, par son moyen, amené sous le pubis, et ln téte en
vue. Le reste alla de soi, et bient6t aprés I'henreux accoucheur eut
en mains un enfant & la face bouffie el noirvitre, mais plein de vie.
u Cet enfant, ajoule en terminant M. Duval, a dvidemment dit la
vie au rétroceps, puisquaprés ['échee de la version et du forceps il

n'y avail plus qud recourir d ln crdniofomie. »

Les deux derniers cas m'ont été communiqués par M. le doc-
lenr Lambert, de Goelzenbruck (Moselle), Le premier a é1é publié
dans le numéro du 15 mai 1867 du Bulletin général de Théra-
peufique. Le second a fait objet d'une communication partieu-
litre. Prisentons d’abord, sommairement, Vobservalion qui a en
les honneurs de la publicité.

Ops. XUI. Présentation de la face. Suceés focile du rétro-
ceps, — Qualritme grossesse, Femme exténude par des douleurs
atroces el slériles, Présentation de la face, de nature inconnue, tant
l'organe est gonflé, tant sont endoloris les organes malernels.
Application trés-facile du rétroceps, exiraction rapide, au moyen
d'une seule main, d'un enfant vivant.

« Voila plus d'un an, écrivait alors mon honorable confrére, que
je me sers du rétroceps. Treize fois il m'a rendu des services aussi
grands que celui qui précéde; ¢’est pourquei je voudrais le voir
entre les mains de tous mes confréres. »

Jusqu'ici nous n’avons eu i consigner que des succts remarqua-
blement faciles, oblenus i V'aide du rétroceps. Esl-ce i dire pour-
tant que, dans tous les cas, cet insirument puisse se faire un
jeu de ces condilions tocologiques si justement redoutables pour
guiconque ne peut disposer que des ressources classiques? Toule
régle, hélas! peut avoir ses exceptions, et I'ohservalion suivanle,
que I'impartialité me fait un devoir de rapporter, élablit claire-
ment que le rétrocepteur n'est pas toujours sur un lit de roses,
Pour metire mes lecleurs & méme d’apprécier, en toute connaissance
de cause, la valeur du fait en queslion, je ne puis mienx faire que
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de reproduire textuellement la lellre que M, le docteur Lambert
m'a fait 'honneur de m'adresser, en date du 23 mai 1867.

Ons. XIV. — Présentation de lu face au détroit supérieur en
MIDP.— E'xtraction, aprés une quatriéme tentative d'application
du rétroceps, d'un enfant mort, d'un volume monstruenr, —
ud® aoiit 1867, sept heures du matin. Présentation de la face au
détroit supérieur en MIDP. Japplique le rétroceps, et je retourne
la téte sans trop de dilficullé; mais pas l'ombre d’une douleur !
Je retire l'instrument, et jaltends I'eflet de 3 grammes de seigle
ergolé,

rg“ Vers midi, la femme me prie de faire une nouvelle tentative,
sans aucune douleur, La téle est revenun i sa posilion primitive,
Je la retourne de nouvean. Je fais des tractions d'abord légéres,
?uis plus fortes. Rien!..... Alors le mari, impatient comme sa
emme 'obtenir une fin, tire aves moi sur le rétroceps, et nous
sentons une résistance vaincue. Moi, je cesse les tractions pour ju-
ger si la téte ohdit, pendant que le paysan arrache Vinstrument &
vide. La léte n’avail pas hougé.

w Je revis la femme vers le soir, san: qu'il y edtrien de changd,
Je renouvelai mes tenlatives, mais en vain, Ce n'est que le lende-
main vers quatre heures du matin, aprés une nouvelle dose de
5 grammes de seigle, que je pus saisir la 1éte et Fextraire, L'en-
fant élail tellement fort, que le mari el moj, nous tirions surla téle,
pendant que la sage-femme se servail d'un crochet glissé dans |ais-
sclle pour tiver comme nous, de toutes ses forces, durant une honne
demi-heure pour dégager les dpanles. Je regrette de n'aveir pas fait
peser ce pelit monstre, qui élait mort depuis plusicurs heures. »

J'ai reproduit cetle observation telle qu'elle m'a été communi-
quée par mon honorable confrére. Elle est, malheurcusement, fort
incompléte. On peut toutefois se convaincre que Paccoucheur eut &
lutter contre des diffieultés excessives. Il n’a pu exiraire qu’un en-
fant mort, mais du moins il a sauvé les jours de la mére. Dans ces
graves conjonclures, M. Lambert a fait preuve d'une grande éner-
gie, poussée peut-étre jusqu’d la ténacité. Peul-étre, en effet, edt-il
bien fait de recourir & la criniotomie, lorsque Mimpuissance du ré-
troceps a pu lui paraitre diment établie? Il a jugé convenable de
persister dans 'emploi d'un instrument dont la fdélité lui avait été
démontrée par quinze succés anlériewrs, ['événement a prouvé
que sa confiance élail bien légitime. 1l est manifeste que les échecs
du rétroceps n'ont tenu qu'au volume exagéré de l'enfant, dont les
épaules n’ont pu, pour diverses raisons, exécuter convenablement
leur évolution intra-pelvienne.

« En résumé, ajoute en terminant mon honorable confrére, j’en

TOME LEXXI, 3* LIVE U
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suis anjourd’hui & ma seiziéme application du vélrnceps, et je n'ai
éprouvé que ce mésompte, Eh bien| que les partisans du smellie
soient de hon comple, et qu'ils m'en disent autant du forceps! Je
les en défie. Je crois donc, en mon Ame el conscience, que yous
avez rendun un service immense & Phumanité, et qu’il esr_.'pqssihle
de fout faire aveo le rétroceps ce qu'on ferait avec le forceps ; mais
loin de moi de vouloir m’engager & soulenir Pinverse de eelte pro-
poeition. Ju soubaile done, pour vous bien moins que pour la mé-
decine, que tous mes confréres viennenl i connaitre ce bon et loyal
instrument, ct I'on e parlera bientdt plus d'une foule de malheurs
trop communs anjonrd’hui, » (Lettre do 19 juillet 1867.)

Quelques mols seulement, pour tirer des conclusions de ce qui
précéde, Examinons comparativement les effels du rétroceps et du
forceps croisé, au triple point de vue de 'accouchenr, de la mire el
de I'enfant.

1* Dans la présentation de la face, Vapplication duy forceps
classique est inahordable ponr la tris-grande majorité des ac-
coucheurs. Cetle opération , superlativement délicale et dange-
rense, est presque exclusivement Paftribul des maitres. Voici
yuatorze cas empruntds, pour la plupart, i Ia |m|l|que de simples
el modestes accoucheurs, exercant lenr art dans de petites localités.
Le rélroceps, employé par eux, souvenl aprés d'infructuenses ma-
neuvres, soit manuelles, soit instrumentales, le rélroceps, dis-je,
treize fois a procurd des vésullats brillants et presque loujours fa-
ciles. Dans un seul cas, M. Lambert a rencontré de grandes diffi-
cultds, dont il est cependant sorli avec honneur. A ce premier
point de vue donc le forceps eroisé ne peut soutenir aneun paral-
lile avec le rélroceps.

9° Au point de vue de ln méve, nous n'avons d déplorer aueun
malheur. Dans la trés-grande majorité des cas, la délivrance a éié
aussi rapidement qu’benreusement eflectuée,

3¢ Pour ce qui a irait aux enfants, c'est ici que les préeieuses
verlus du rétroceps apparaissent dans tout leur dclat. Sur quatorse
existences mises en jeu, trois cas de mort seulement ont &é & di-
plover ; encore un de ces malhenrs edl-il é1é incontestablement dvité
(Obs. IV) si le rétroceps edt été & lemps employé, Nans Vobserva-
tion I, il étail indvilable,

De pareils résultals sont tellement remarquables, que tout com-
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mentaire devient inutile. Combien serait sinistre le lilan de 1"obs-
tétrique (radilionnelle, considérée dans la pratique courante du
commun des aceoucheurs,

C'est précisément parce que le réiroceps comble un impertant
desideratum dans armentarivm obstéirical que, nonobslant de
mesquines passions, qui g'efforcent de lui barrer le passage, il est
appelé infailliblement i se volgariser promplement, surtont parmi
les accouchonrs donds d'un médioero talent ohstdirical,

Ceux-ci sanvont hon gré i un instrument qui les-met i Pabri des
dangers d'un diagnostic errond, et se charge du sein d'opérer,
presque spontanément, les diverses el successives rdductions da la
léte,

Quelle ne sera pas aussi la reconnaissance des lamilles qui lui
devront la conservation des &ires si chers, que sa facile manceuvre
aura permis do conserver i leur affection ¥

(Jue les maitres do I'art conservent done pour cux le menopole du
[urceps croisd , qu'ils fassent des merveilles par "habile application
qu'ils savent faire de cel instrument; nons no conlestons ni lear
habileté grande, ni lears suceis. A nous, modestes praticiens, I'em-
ploi d'un instrument eommode, léger, inoffensif el sir. Réservons,
pour les eag extrémement rares {ceux dans lesquels il fant serrer,
comprimer, allonger, saisir avec une grande force, furtiter eapiens,
entre les mors symétriques de cette véritable tenaille), 'emploi de la
pince traditionnelle, qui, elle anssi dgalement, hien qu’exceptionnel-
lement, répond & des indicalions formelles el spéciales,

D Hamonw.
La Rochells, 9 juillet 1871,

T R e~

BIBLIOGRAPHIE

Essai sur les dyspepsies. Digestion avtificiclle des subsbances féeulentes ; par
M. le docteur C.-L. Govraser, chirurgien en chef de I'hespice de Roanne
{Laire). Paris, Yieron Massos ev fies, 1870,

Louvrage de M. Coufaret se recommande & Pallention des pra-
ticiens, tant par U'intérét qui s"atlache aux recherches chimiques qui
v sont conlennes, que par le préciens auxiliaive qu'il a ajould i la
thérapeutique des dyspepsies.

La déconverte de la pepsine et son heureuse application i la
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dyspepsie azolde faisaient depuis longtemps regrelter 1'absence
d'un médicament analogue pour les dyspepsies [éeulentes. On avait
bien le secours des alcalins, qui, tout en modifiant les vices de la
sécrétion stomacale, agissent quelque pen sur les aliments fécu-
lents en favorisant action de la diastase salivaive ; mais il man-
guait un moyen de suppléer & I'absence ou & I"insulfisance de celle
diastase elle-méme.

Quelques essais avaient hien été faits dans ce but. On savait que
la diastase végétale était identique & la diastase salivaire; mais la
diastase préparée par les procédés communs éait inactive, d'un
prix fort élevé et par conséquent bannie de la pratique ; quant an
chocolat de Peuvrel el au vin de Chassaing, ces préparations
n'avaient pu donner aucun résullat,

En dudiant les détails de manipulation, M, Coutaret est par-
venu & donner une formule qui permet de rvetiver de orge une
diastase toujours idenlique & elle-méme ot forl active ; ¢'esl celle
diastase & laquelle, pour indiquer sa nature, il conserve, d'apris
Dubrunfaut, le nom de maltine. Celte matidre, facilement soluble
dans I'eau lorsqu'elle est fraiche, peut, & la dose de 1 gramme, flui-
difier en moins d’une heure, 2 kilogrammes de féenle enite, pourva
que la tempéralure ne dépasse pas 50 degrés,

Je n'insisterai pas sur les propriétés chimiques de la maltine,
sur laquelle l'auleur a soigneusement expérimenté l'action des
réaclifs ; mais, avant I’arriver & la partie thérapeutique, je men=
tionnerai le chapitre ot M. Coutaret rappelle I'importance du réle
physiologique des subslances [éculentes dans la nutrition, ce qui,
aprés I'énuméralion des divers moyens dont se sert la nalure ponr
garantir lardguliere transformation de 'amidon en sucre dans I'é-
conomie, le conduil i V'examen des désordres occasionnds par les
difficultés que peut rencontrer celte transformaltion.

L’auteur admet trois sorles de dyspepsies : dyspepsic amylacée
on salivaire, dyspepsic duodéno-intestinale on hypochondriague,
dyspepsie sulfhydrique ou vitellienne. La malline el les alcaling
sont les remédes qui triomphent des deux premieres varidlds ; la
dernitre est surlout justiciable de la pepsine.

La partie pathologique du livre ne mérite pas moins d’intérét
que la partie chimique et physiologique ; on y trouve une quantitd
de remarques judicicuses sur la physiologie des dyspepsies, sur
Fallaitement artificiel, et desobservalions curienses, principalement
quand il s'agit de ce que 'auteur appelle les dyspepsies dissimulées,
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Cette élude jelle un jour intéressant sur la hérapeulique des
dyspepsies, el fait ressortir les avantages de la maltine, qui, admi-
nistrée sous forme de pastilles, de sucre pulvérulent ou de hikre
au brassin, est appelée & rendre les plus grands services dans des
circonstances ot 'un ne sail guére & quel autre agent s'adresser.

Ce nest pas un mince mérite que celui de faire enlrer dans la
pratique un médicament nouveau ; grice i son ouvrage et aux ob-
servalions concluanies qu'il renferme, M. Coutaret a vulgarisé la
malline, qui regoit chaque jour de nombreuscs applications thé-
rapentiques, i

D Derore.

Des eawr mindrales de Contrexéville, el de lewr emploi dans e railement
de la gravelle, de la goufle, du catarrhe vésical, ele.; par M. le docleur
A.-E. Devoor, médecin inspecteur des eaux de Contrexéville, membre de
la Sociélé d"hydrologie de Paris, ele,

Il y a sur le beau sol de notre France beauconp de naiades qui
ont é1é plusmatinales que celles de Contrexéville, dont la noloriété,
parait-il, ne remonte guére an dela d'un sidele. Si celle jeunesse
relative exclut la haute poride thérapewtique dont sonl douds cer-
tains Lthermes privildgids, elle affranchit anssi des inconvénients
d’une tradition confuse qui ne manque jamais de surfaire les cho-
ses les meilleures qu'elle recommande. L'excellente petite brochure
que M. le docteur A.-E. Debout vient de publier sur les eaux de
Contrexdville, dont il est le médecin inspecleur, porle le cachet
d'une dtude sérieuse qui, avant daborder son sujet, n'a pas enla
tiche aride de le dégager foul d'abord de la rouille du temps.
L'auteur a pu entrer de suite, et de plain-pied, surle terrain qu'il
s'est proposé d’explorer ; ¢'est aussi bien ce qu'il a fait dans son
travail, el cela au grand profil de la clarté et de la netleté de Ven-
seignement pratique qui en doit sortir,

Nous n’avons point i faire ressortir les propriétés fondamen-
tales de ces eanx, qui se placent parmi les eaux sulfatées caleiques,
propriétés qui en font certainement autre chose qu’un moyen pu-
rement méeanique de ringage de 'appareil urinaire. Le médecin de
Contrexéville I'a fait mieux que nous ne le saurions faire, et s'est
elfforcé de démonlrer, par les faits authenliques qu’il cile, que ces
eaux ont une plus haule porlée thérapeutique que ne semblent le
penser quelques-uns, Un fait qu'il s'est surlout appliqué & faire
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ressortic dans Pintérét de cetle conception, ¢'est que, dansun bon
nombhre de cas, Pelficacilé dela médication se faitl sentir d'une ma-
niére évidente un temps plus ou moins long aprés I'usage quoti-
dien de ces eaux, qui n'ont pas d'ailleurs 'inconvénient de superal-
caliniser le sang de manidre & provoquer une viritable anémie.
Mais, je le répile, c'est dans inléressant travail de notre intelli-
gent confrére qu'il faul se renseigner sur Veflicacitd réelle des
eaux minérales de Contrexéville. Nous avons remarqué dans ce
livre un fait qui nous a frappé, c’est Velficacilé que I'usage md-
thodique de ces eaux, employées sur place bien entendu, semble
avoir montrde vis-i-vis d'une des délerminations morbides sou-
vent les plus réfraclaives , la blennorrhée. Que notre honorable
confrére nous permette, en finissant celle trop eourte nolice, de en-
goger & poursuivre eetle importante donnde qui ne se lrouve jque
14, nous le pensons. 5i Iinduction qu'il & lormulée sur ce point,
ou plutdt qu'il a laissé pressentir, venail & se vériller au contacl
des fails, il aurail vendu & la {hérapeutique un service que tous
apprécieraient.
g ——

BULLETIN DES HOPITAUX

© ATROPHIE MUSCULAIRE PROGRESSIVE; GUERISON AU MOYEN DES
couRANTS coxTINUS. — Toul le monde sait combien esl grave le
pronostic de l'alrophie musculaire progressive. M, Duchenne (de
Boulogne), qui 4 si bien déerit cette maladie, dit que, le diagnostic
une fois établi, on a toujours i craindre, méme dis le début, on la
perte des muscles essenticls i usage des membres, ou la génédra-
lisation de Patfection el sa terminaison dans un temps quelquefois
assez prochain par la faim ou par une asphyxie lente. 11 ajoute
toutefois que la faradisation musculaire peut quelquelois arvéter
la marche de Patrophie el méme développer des muscles en voie de
destruction (1). Pour lui, la faradisation localisée est Pun des
meillenrs moyens de combative les désordres symptomatiques de

(1) Yoir Bulletin de Thérapeutique, 1. XLIV: De la valeur de Pélecirisalion
localisée comme (raitement de 'atrophis musculaire progressive, par M. Du-
chenne (de Boulogne),
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cétte maladie, 1'osant pas encore formuler son opinion sur la va-
leur thérapeutique des cotirants continus.

On ne trouve dans Remak aucune observation d’atrophie mus-
vulaire progressive guérie par les courants continus. L'habile expé-
riitienlateur se contente de dire que plusicurs eds ont démontré
V'effet promit avec lequel le courant augmente la force des membres
alrophids,

L'ohservation suivante, recueillie par M. le docteur Chapot-Du-
veit dans le service de M. C. Paul, et rapportée dans sa dissertation
indugirale, fait voir que ce que M. Ducherne (dé¢ Boulogne) &
pu faire par la faradisation localisée, est possible également par les
courants conlinus,

Paralysie avee atroplie des muscles de Péminence thénar (main
droite). — Delacourt (Jean), trente-sept ang, homme de peine,
est enlrd le 27 janvier 1870 & I'hdpital Baint-Louis, salle Napoldon,
sertice de Al Paul.

Cet homme, dont le mélier consisle i porler toul le jour des
pains de sucre (service tris-pénible an dire du malade), s'était
apergu depiis quelque temps qu'il était moins hahile de la main
drolle § son pouce ne le servail pas comme d'habitude, el il ne lm
eldil pas possible de lui faire exéculer adcun mouvement,

L'examen du malade dénole un amaigrissement trés-notahle de
I'éminence thénar ; Patrophie du court abducteur est si dvidente,
que F'on voit urie dépression an niveau de la place qu'il aceupe.

L’attitude du pouce an repos musculaire n'est plus la méme
qu's I'dlat ordinaire. Le pouce obéissant & I'action tonique de zon
long extenseur, son métacarpien s'est placé sur le plan du second
Emgl&c&rpinn , 31 pulpe regarde direclement en avant comme les

oigls,
ans 'impossibilité ol se trouve le malade dopposer le pouce
aux autres doigls, il ne peul saisir aucun objet de petit voluing, Le
coitrl Décliiszeur ne peut plus incliner la premigre phalange du
ouce laléralemenl, de manitre & en opposer la pulpe & chacun
es doigls, ni dlendre la deuxieme phalange sur la premigre,

Le court abductear, qui est |}I‘iﬂl3||lﬂ|.|fl'£ll2ll.l alleint, ne pent plus
exercer son action, qui consiste & ncliner ln premiére phalange
plus en avant que ne le fait le court fléchissenr, suivant M, Du-
i:lhenne, de manitre & n’opposer le pouce qu'atx deux premiers

bigts.
ti recherchant gquel est I'état de contractilité électro-musculaire,
au moyen de appareil d'induction, on voit que la contractilité est
presque intacte dans le courl {Iéchissenr, mais que le court abdue-
teur n'obéit plus & laction de l'élecliicild, tant est grande son
atrophie.
Wien d'aivrmal dans éminence hypothénar ; les inlerosseus
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soni inlacls ; la main du malade ne présente pas la forme d'une

iffe, que prenment, selon M. Duchenne, les doigls pendant
‘extension de la main, Les autres muscles de I'avant-bras se con-
tractent parfailement sous la volonté du malade.

Etant donné ce genre de lésion localisée & I’éminence thénar, a
3"81 genre daffection avait-on affaire? Tout d’abord I'hypothése

‘une paralysie saturnine localisée i I'éminence thénar devait étre
rejelde, le malade n’ayant jamais é1é soumis & Pinfluence délétere
du plomb. Les atrophies museulaires conséeutives aux douleurs
rhumaloides ou névralgiques et au rhumatisme articulaire chro-
nique de la main ont loujours, d’aprés M. Duchenne (de Boulo-
goe), un caractére propre a Iaffection rhumaloide, que cet expéri-—
menlateur w’a jamais renconiré dans Palrophie musculaire
graisseuse progressive : c'est la douleur siégeant dans les muscles
alteints par I'atrophie, douleur exagérée ou ayant angmenté pen-
dant la confraction volonlaire ; or, notre malade n'ayant Jamais
éprouvé de douleur dans la partie malade, celle supposition devait
éire également écartde. o

En présence du début insidienx de la maladie, de sa localisation
it 'dminence (hénar, de la conservalion de la contractilité électro-
musculaire, M. Paul pensa qu'il s'agissait d’une atrophie muscu-
laire progressive commengante.

Le malade fut soumis immédiatement i I'influence des courants
continus, le pole négatil sur I'éminence thénar et le pdle posilif sur
les muscles de I'avani-bras, la force employée élant de 20 élé-
ments.

Apris dix séances de dix minules chacune, on observa sous
I'influence des courants induits, que le malade fléchissait beaucoup
mieux ladeuxigme phalange, ce qui est le propre du court fléchis-
seur, il portait mieux aussi son pouce daps la main. Maisle court
ahducteur restaittoujours inactif. Ce ne fut qu’aglrés vingt séances
quon pul constaler un mieux sensible dans I'état du malade.
L'amaigrissement du court abducteur commencait & disparailre, et
on le voyait se conlracter sous I'influence des courants induits.

Enfin, le 16 avril, aprés trenle-cing séances, le malade sortait
de I'hdpital tellement bien guéri, que 'amaigrissement avail dis-
paru et qu’il saisissait parfaitement une fine épingle entre son
pouce et son indicateur,

Au moment oit le doctenr Chapot-Duvert a consigné ce fait dans
sa thése, on pouvait ohjecler que celfe guérison élait encore trop
récente pour suffired démontrer Uefficacité des courants conlinus
flans le traitement de ’atrophie musculaire progressive. C'est pour-
quoi il a fourni & Fappui de lewr valeur une autre observation des
plus importantes, commmniquée par M. le docteur Morax, membre
du conseil de santé du canion de Vaud, & M. C. Paul, et dans la-
quelle la guérison remontait & plus d'un an. Celle ohservation esi
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d'une trop grande élendue pour que nous puissions la relater iei en
enlier ; nous nous contenterons d’en extraire la partie essentielle
pour éclairer la question.qui nous occupe,

Il s'agit, dans le cas observé par M. le doctenr Morax, d'un
nommé Golay, dgé de quarante-six ans, horloger, qui, au mois de
juin 1867, était atteint depuis environ six mois d"une atrophie mus-
culaire devenue presque générale, avec cellecirconslance favorable
que I'exploration électrigue, faile au moyen d'un courant induit,
démontrait la conservation de 'excitabilité musculaire.

Malgré son peu d’espoir d’enrayer la maladie, M. Morax institua
le traitement de M. Duchenne (de Boulogne) pour ne pas laisser
le malade sans secours, et en méme lemps il lui adminisira 4
hautes doses les toniques, le vin, Piodure de fer et les bains sul-
fureux. Sous I'influence de celle médication, il se manifesta une
amélioration incontestable. Au hout de deux mois, les membres
avaient perdu leur extréme gracilité ; les divers groupes musculai-
res semblaient se reformer ; des conranls peu inlenses amenaient
des contractions plus énergiques et des mouvements plus élendus.
Les progrés se conlinuérent encore en septembre ot octobre ; mais
si, alors, les membres avaient grossi, si Pélectricilé délerminait
des eflels presque physiologiques , les mouvements volontaires
n'avaient reparu dans aucun des membres ofy Patrophie avait été
assex compléte pour les abolir ; 1a volontd élait impuissante & dé-
terminer la moindre contraclion dans les muscles les micux déve-
loppés par le galvanisme.

a C'est alors, dit M. Morax, dont mous reproduisons désormais
textuellement les paroles, que j'eus la bonne fortune de lire les
legons cliniques de M. Jaccoud, qui conseille dans celte espéce d'af-
fection de recourir & 'emploi du courant constant. Je n’hésitai pas
4 essayer la méthode de Remak, que je croyais jusqu’alors sans
action efficace,

uJe,me servis de 'appareil Remal, modifié par Cauderay (v. Bul-
letin de la Société vaudoise des sciences naturelles, 1868, vol. 10,
p- 57). C'est une hoite pen volumineuse renfermant seize éléments
de 7 centimétres de hanleur ; les électro-moleurs sont composds
d'un zine et d'un charbon plongeant dans une dissolution de hi-
sulfale de mercure. Le courant donné par cette pile & courant
conslant est assez intense pour produire des phénoménes physio-
logiques trés-marqués, Au pdle posilif on voit bientdt les vaisseaus
se dilater et la peau se déprimer, tandis qu'au négatif la peau se
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gonlle el devient blanche, Daus le bul d'agir sur la poition cervi-
ecale de la moelle épinikre et sur les ganglions du grand sympa-
thique, j'appliquai le pole positif, terminé par un bouloh, dins la
[ossé masloldienne, dervitre la branche descendanld de la mé-
choire; et I'élecirode négalif; armé d’une large plaque, an bord des
dernieres verlebres cervicales.

u Les pliosphénes, la saveur galvanique, les verllges an mo-
mient de i rupture du evurant, se moitrérenl comme le déerit
Remalk.

it Nous nous mimes i expérimenier sérieusement ce traitement
toul nouveau pour moi ; mais pour ne pas perdre ce que noits avions
gagné avee I'éleetricilé d'induclion, jefis en mAmetemps cotilinuer
Pélectrisalion quotidienne de chaque muscle. Les premibres séances
d'élecirisation par le courant constant eurent licu les derniers
joiirs du mois d’ectobre.

w Le malade pitiendit, an hout d'une dizaine de séances, sentiv
renaitre V'effet de la volontd sur les muscles ; & ce moment, eepen-
ditiil, on nie voydit aucune contraction volonlaire, A la trolsidmie
selndine , ses offirmalions se confirmbrent par Vapparilion de
mouvements volonlaives dans plusieurs muscles. Ensuite o put
coistaler chague jour de légers progrés, el @ la fin de novembie la
plupart des fmiuseles alrophids avaient permis des thouvements vo-
lontdivis,

 Le indlade dul me quitter pour ventrer chee lui; inais sa
femme, dontle dévouement a éié digne d'dloges, conlitud & appli-
gier le double traitement dlectrique el me tint au courant des amé-
lisvations, qui turent plus lentes qu’au début. En fdvier 1868, le
malade pouvait tenir dans ses fhains de petits ohjets, Assis au
bird die zon lil ot sur un fanleuil, il détachait le pied du sol e
Pélevait de quelques décimétres, Pour augmenter les forces j'avais
ordonnd de la stryelnine,

u La convalescence s’élablissaity quand un scorbul trbs-inlense
atee hémorrhagie dans les gencives, taches sur la peau, perte d'ap-
pétit, ete,, viot entraver la marclie progressive vers la gudrlzon.
Celle crise ne dura heureusement que six semaines §; en juin, le
malade avait repris ses forees , se servait de ses bras avec facilild,
el mangeait et buvail sans aide. Les muscles des jambes ne pou-
vilient encore permetlre la mavche, En sepfeimbre, In santd génd-
rale dtait Lrks-bonne; les mouvements des bras élaient plus dlendus,
les membres inférieurs plus puissants,
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u La gudrison ue st démpeutit plus 5 jusqu'au wols de mars
18BY on continua sans reliche les deux électricitds. A ce moment,
les forces étaient sseez comiplétes pout pertmetive au malade de
reprendre ga vie ordinaire; travailler, se promener, ele,

i Je revis Golay, le 24 mai 1869, i la Vallée il élait venu b ma
reneonire sur un char, dont il descendit toul senl trbg=leslement ;
su poignée de main étail celle d’un homme plein de vigueur, el
toule sa personne exprimaitle honheur de la santé,

d En deux ans done sa maladie était jugée. »

REPERTOIRE MEDICAL

REVUE DES JOURNAUX

Hernle éiranglée cheéz nn
vieillard de qluntrn- vingts
deux ans; aspiration pnen-
maiigue sous-cutandée § riés
duction faecile; guérison,
Nous avons rapporié dans nolve der-
nler volume i cas de hernie élran-
glée oft la ponclion, au moyen de I'as-
piratear Diculafog; dvail donné entre
les wains de M. le professeer Dol-
beau des résullals satisfaisants, en-
vore blen que lé malade eil suo-
combé. Voici un cas du méme getire,
plus salisfaisant emcore, puisque la

drigon n &l8 obtenue, qui vienl

"tlre pubilié par M. le qrufmur D -
plony, professede de ellnique chirar-

leale & I'Eeole de médecine navile

@ Rachefort.

Je fos appelé le 5 aolt 1870, dlt

Duplouy, 14 Tonnay, aupres de
M. G**; propriélaire, Agé de qualre-
vingl-deux aus, alteint depuiz plus
de vingl ans d'un calarrhe pulmo-
nalre, el portenr depuis un mois
seilement d'une hernle  ingoinale
droile, survenne pendant les elforis
de ln lobx, 54 constitalion est robugte,
268 filées sont lucides; 25 fonclions
s'adeomplissent bien tfordinaire, sauf
une tendance marquée a la consli-
rliicm. A deux reprises déja; depuls
A produclion de eetle infirmité; M, le
docleor Boulhel-Desjennelieres a di
intervenle podr falre rentrer 1'inles-
fin dans jle venlire, et coiselllé un
bandage qul n'a polnt &lé porid régu-
lieramant.

Le 30 julllet, la tumewr devienl de
todreau irréductible, son volume s'ac-

erolt sensiblement; les selles se suppri-
menl el quelques eoligues apparalssent.
Appelé deux jours aprés ¢ débat de
ees aceldents, M. e doclesr Gaudin
lenle le taxis simple, el o'y pouvant
réasslr , renouvelle leg lentatives dans
1¢ baing aprbs avolr preseril Infrii=
luedsement un purgalil el in lavement
forlement salin. M le doclesr Léon,
agrégé d'inalomie § UEcole de Ro-
elieforl, appelé en iioh uabsende le
lendemnin malln, e Falssil jad mienk
gos U'lnfluence du clilorofertie. Leés
symplbmes s'Glanl appravés pelding
la wuil, je pars, le 3 aodl @i malin,
en compagnie de M. Léon pour Ton-
nay-Charenle, prét & prallqier aun
besoin 'opéralion avec le concolrs
Bclafré de nos deux honorables con-

rhres.

Le malade &prouve des douleurs
spontanées assez vives parlant de 'an-
nean inguinal el g'ireddiant vers 1'in=
larieur de Vabdomen; 1t ventre est 16-
girement ballonné, & peine doulou-
reux & la palpatioe. La ldngue esl un
peu gkehi; la soff vive; les holssons
sonl incessamment rejeles patr le
vomissement; mais led malidres reje=
Lées n'ont poinl apparence fBealdide;
la conslipation est abisolue.

Le poulsest @t 60, un ped serré ; il
offre ces inlermillences qll'exp"qlue
facilement 1'dge avanecé du gojel ; les
forces sont considérablement aballoes,
le visage anxieusx, alléré; lépere ré-
frigération des exirémilés,

a lumeur, grosse comme Ui @Eul
de poule; plonge ai fornd dis seroluiii;
sans fire iras=dube, elle offfe une vé-
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nilenee (res-marquée ; elle el somore

la percussion el donne & la pression
une sensalion Lres -manifeste de gar-
Huuﬂlmuenl. qui indique la présence

e gaz et de liquides. La paau quila
Tecouvre a conservi sa couleur natu-
relle; elle esl Nasque, pes chargée de

aisse et glisse Cacilement & g sur-
ace de la tumeor ; nous avons évi-
dermmeni affaire 4 une enlérochle,
M. le doctewr Boothel, qui a déjh en
l'oecasion dela réduire, n'y a jumais
conslalé d'épiploon.

En vain essayons-nous 4 lour de
rble le taxis souienu, en nous effor-
cant de refouler les gaz ol les liquides
dans V'intériear du venlre par une
compression mathodique dirigée da
fond vers le col. La hernie, dont la
lension esl pourlanl bien Toin d'dire
considérable, se laisse refouler dans
le trajet inguinal ; mais il est im-

nssible de lui faire franchir I'annean
interne, En face de celle résistance
inallendue, pénélré des dangers de
Fopération chez un vieillard de cet
age, je congois |'idée d'aspirer par
une ponelien inoffensive les produlls
liquides et pazeux. J'ai employé I'as-
pirateur de &3 grammes, modile Char-
riere; l'aiguille n° 2 dMant inlroduite
dans la partie la plos déclive el en
méme Lemps la plus saillante de Ia tu-
MEUT, Bous praliquons une premivre
aspiralion, qui n’amene que des gaz,
mais gui délerming néanmoing une
délenle assez promomcée pour Hous
enconrager & persévirer. Nous lals-
sons Vaiguille en place, el, armant da
nouveau I'aspiraleur, nous parvenons
i extraire une cuillerée & bouche de
malieres fiealoides liquéfiées, offrant
une couleur jaune-brunilre assez fon-
cée el une adenr caracléristique. Une
troisieme application nous donne des
malikres analogues & peu prios en égale
fquantilé. La lumeur est assouplie au
poinl de permetlre de frotter iI:.es tu-
nigues inlestinales]'une contre 'aulre,
et la réduction n'esl plos qu'un jeu.
Nous n'avons pas hésilé'aqla faire

ue pouvions-nons craindre en effel

‘vne simple pigire file sur I'inles-
lin dans 1"#at de distension ¥ L'érail-
lement léger de ses fibres ne devail-il
pas s'cffucer loul nalurellement par le
relour des luniques & 1'étal de Nac-
ciditéd 7 11 s'agissail, du reste, d'une
lésion tout 4 fail sous-culanée, el il
nous semblait que si Velpeau el bien
d'aulres avaienl pu, sans trop de re-
ﬁt_‘eui. replacer dans le ventrs, apris

éhridement, des inteslins alleinls de

petites perforations, mnous pouviens
bien nous bercer de 1'espoir qu'il ne
s ferait dams le péritoine ancun suin-
tement compromeliant.

Le succks a dépassé motre altente;
nous nous gommes borné 4 prescrire
du bouillon el une polion légkrement
opiacée, el, le soir méme de I'opéra=
lion, sans le secours d'aucan purga=—
tif, le malade a en une selle abon-
dante ; les coliques se sonl apaisées,
et, i partit de ce momenl, ¢'est-d-dire
depuis dix mois, on n'a jamais ob-
servé le moindre accident du colé de
la hernie. (Gas. hebd., 1871, ne 23.)

Adénites suppurées du
con; trailement prévenant
In difformité des elentrices.

Depuis plus de vingl ans, sussildl
qu'une adenite do con esl passée i la
suppuralion, pour éviler une cicatrice
difforme, nous ¥ passons on simple
fil au moyen d'une aiguille el nous
nouons les deux boulsafin de le main-
lenir en place jusqu'd l'évacualion
complele du pus el la cessalion de la
suppuration. Quand on relire défini-
livemen! celle espece de sélon, la ci-
calrisalion a licu rapidemenl sans
laisser de trace apparente.

Un confrire anglais, Lawson Tail,
de Birmingham, [ait connaltre un
moyen reposant sur la méme inlen-
tion, mais qui nous parall moins effi-
cace.

Ce procédé consisle simplement
dans la ponclion (suivie d'aspiralion)
de la glande enflammée, dis que l'on
parvient & y reconnalire la présence
du pus, et & parsévérer dans ce (raile-
menl tant que la séerétion n'est pas
tarie.

L'auieur emploie i cel effet la se-
ringue & injection hypodermique de
Wood, dont il se servait déja, dans
ee cas comme dans beawcoup d'au-
tres, avanlqu'il Tt queslion des as-
pirateurs proprement dits.

Pour assurer la réussite de la eore,
deux précaulions soml nécessaires :
4=l imporle de ne jamais faire suivre
denx fois de suite & Paigoille le méme
trajet, et 2@ il faul lintroduire (rés=
obliquement dans I'aboes, en o'y péné-
trant qu'a on demi-pouce de distance
an moins de Vouveriure d'enirée,

En rigle générale, en introduira
Iaiguille d'arriere en avanl; péan-
moins on pevt oceasionnellement le
faire dans la direction opposte.

La ponclion peut en oulre se faire
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dans preaque lous les cas de haot en
bas el de has en haut.

Le chiffre parfois (res-élevé de
ponctions qu'll est nécestaire de pra-
Lliguer avanl d'arriver & un résullat
déhnilil ne doil pas arréter l'opéra-
tewr. Cest ainsi que anleur eite un
cas ofl il a ponclionné cinquante fois
de soile, & des falepvalles d'un &
dix jours, avanl que le {railement
[ couronné de saecis. Celui-ci con-
sisle dans la complete disparition de
la lumeur, sans sucune marque visi-
ble i la peaun. [ British. Med. Journ. el
Abeille méd , 19 juin.)

Coniracinre dans none jam-
be feactnrés ;3 bons eifews de
In eompression de ln fémo-
eale. M. Broea a [réquemment em—
ployé sur lui-méme la compression
digitale ae la [Emorale pour com-
batire des contraclures, des crampes
fort pénibles da membre Inférienr; il
a méme en V'occazion de le répiter un
certain nombre de fois, Celte pra-
lique, analogue & celle de la compres-
sion des carolides pendant les alla-
ques d'bhyslérie, compression qu'il a
austi faile quelquelois avee suceizs, lui
& Iris=bien réussi dans le cas suivautl.

Un homme de quaranle-neal ans ful
amené dernitrement dans son service,
i 'hdpital de la Pitié, avee une frac=

ture des denx os de la jambe., Bien
quiil edt é a;puné une henee aprés
Pacciden, el dans de bonmes condi-
tions, il avail une conlraclure muscu-
laire tellement violenla el lellement
doalooreuse. qu'il et élé impossible
de manier el de déplacer le membre
ur le mellre dans un appareil. Peut-
tre celle conlraclure gu.il.-allq en
rappert avee 1'alecolisme margqué de
cet homme, un couvreur, qai bovail
chaque jour d'habilude 34 & litres
de vin et les supporlail bien. Quoi
quil en fil, M. Broca col Vidée
de loi comprimer la fémorale pour
placer un appareil, Presque immédia-
tement il ?' cul un soulagemenl mar-
qut, puis les moseles =e relichirent,
el on pul aisément manier le membre;
apréea que Uappareil ful placé, le sou-
lagement élail presque complet. Plus
tard, gquand on dut replacer I'appareil,
la comtracture se reproduisant , la
compression [ul encore faile avec
plein suceks Ce moyen de Irailement
de la contraclure est évidemment fort
précieny. En pareil eas, on emploie
souvent le elloroforme. el malged que
nous n'ayons auewns répugoance i le
donner, nous eroyons evidenl qu'on
devra loujours employer d'abord ce
moyen si simple et si facile 3 mellre
en euvre. (Journ, de mdd. el de chir,
proat., mars 1871.)

TRAVAUX ACADEMIQUES

" Sur le teaitement de Ia
pneumatose péritonéale et
gastro = intestinale par Ia
ponction, M. le profegseur Fonssa-
grives (de Montpellicr), membre cor-
mnn anl, prézenle 4 I'Académic de

edecing quelques considéralions sur
ce sujel.

Dans un courl historigue de la
question, M. Fonssagrives rappelle
que celle opéralion a é& praliques,
en France, ‘ryar Récamier, Nélalon,
Blache et Velpeau; qu'elle consilue
une opéralion de pralique couranle
dans cerlains pays, nolamment en Bo-
livie, ob la pneumalose gasirique est
assez commung; enfin  quelle est
fort en usage dans la médecine vilé-
rinaire.

M. Fonssagrives insizste sur Voppor-
tumilé de la ponction dans les cas de
pueumalose asphyxique, et il rapporle
un eerlain nombre d'exemples qui
prouvent # la fois la promple effica-

cité el la parfaile innocuilé de ce pro-
ol

Dans lg premier cas, observé en
1866, il g'agit d'un médecin de Tou-
louse alleinl de pnesmalose gasiro-
inteslinale dans 1@ cours d'une cyslite
auppurée. Le refoulement du dia=
phragme et la dislension des parois
ablominales par la Iympanile ren-
daient I'asphyxic imminenle, Une pre-
miere ponclion ameona un soulagement
immdédiat. Desx nouvelles ponclions
fureat pratiquées le lendemain et le
surleademain; el la pnesmatose dis-
parul sans relour.

Dans la méme ville, chez un malade
affecté de fievee rémillente simple,
une pnenmalose asphyzique ful guerie
par Irais ponclions successives [ailes
avee wn irocarl a hydrockle, sana
quil en résultit auvcon accident ni
ancune complication.

On (roisieme cas, observé par
M. Fonssagrives lol-méme, est relatil
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4 un vieillard de soixanle-dooze ana,
sujel & une conslipation opinidtre,
qu'il avait Vhabitude de comballre par
I'usage des pilules de Dehaul, Un jour,
ces pilules, au lien de produire une
évacualion alvine, déferminirenl un
dégagement extraordinaive de gag in-
lestinaux. Les évacuanis, les absor-
hants, le eathétirisme du reclum avee
une sonde msophagienne resterent in-
froctuens. Les accidenls saggravant
el Pasphyxie devesant imminents,
M. Fonssagrives pratiqua la ponclion
ilu edlon, au niveaw e la région épi-
gastrinue. & Vaide 'un bracarl explo-
ratear. Il sa (it immédialement par la
canale ume émission  bruyanle de
gaz, & odear caraclérislique, accom=-
pagnée d'une projeclion de matieres
slercorales. Un sonlagement el un
bien-dtre immédials suecidirent acelle
opéralion. Le sueces [0l complel en
nne foig, el une veritable débicle spi-
wil la détente intestinale.

Celle ahservation parait & M. Fons-
sagrives un argument décisif en fa-
yeur e la ponction comme moyen cu-
ratif de la I};nl-umzluse gasirique et
intestinale. Bien quune telle opéra=
lion sait inoffeusive e qu'elle n'en-
Leatna jamais apris ells auonn symp-
tome de péritonite, M. Fonssagrives
est d'avis qu'on ne doil pas la prali-
quer abnsivemenl, mais seulement
apres l'essai des moyens ordinaices,
a titre de ressource ullime, dans la
E&rim!e asphyxiue de la pneamaloso.

n pareille circonslanes, Uindication
de son emploi n'esl pas doulense. Gesl
une opéralion spaveraine el qui peut
senle rendre la vie aux malades me-
nacés d'nne morl prochaine.

On doil la pratiquer da préférence
aves un lrocart exploratear ; il est
inatile et il pourrail éire dangereux de
laisger la canule & demeure. Si Ia
pneumalose s¢ reproduil, on renou-
welle la ponction autanl de fois
qu'elle esl nécessaire. La ponclion
multiple n'oflre pas plus 'inconvé-
nienls ni de dangers que la ponclion
simple, ainsi qu'il résulle de 1étude
ille qualre - vingl - huit  observalions
relevées par M. Fonssagrives. Dans
un de ces cas, le méme malade ful
ponctionné einquante fois sans qu'il
aupsind le moindre accident.

M. Fonssagrives lermine en indi-
quant sommairem:nl fe parli avanta-

ux quon pourrail lirer de la ponc-
lion danz le trailement des hernies
Etranglées comme moyen de rédoec-
tiom, soit avant, soit apris la kéloto-

mig, surlont en combinani I'u?piru-
liom aver la ponetion, comme U'a fail
M. lg professeur Duplouy, de Roche-
fort. (Séance du 11 juillef 1871.)

A Voeession de celle communioa-
liow de M. Fonssagrives, une discus-
sion & ew liew & I'Académie, dans la
séanee du 18 juillel, et & laquelle ont

ris part MM. Bouley, Depaul, Piorry,
artly, Huguier, Veroenil, ﬁlnt. Gi-
rabiliss, Wielwl et Guéneau de Muossy.
La plupart des oratenrs se sonl mon=
Irés favaraldes & la pratique de la
ponelion dans le traitement de la tym-
panile aspliyxique, el se sont accordés
a la considérer comme exemple de
danger et comme propre & donver les
résullats les plus avanlageux. Dans
limpossibilité oit nous sommes de
faire comnallre fel, méme par nne
simple analyse, les disconrs de cha-
cun des aeadémiciens oqoi ool pris
part & eeile discussion, nons nous
bornerons & emproster & M. Depaul
el a M. Richel I¢s fails suivanis que,
comme noug, noes leeleurs tronveront
des plos iniéressants,

Boit pemdant la grossesse ,  soil
aprisa acenichement, a dit M. Uepaul,
il paut areiver guwon se lrouve en
en face d'accidents des plus graves
i nécessitant I'emploi de ?apunullom
[laen récemment le bonhear de gué-
rir, & I'hdpilal des Glinigues, une
acconchée alleinle de périlonile aj-
gui el réduile 4 lonte extrémild par
une asphyxie résultant d'une pneu-
nialose gastro-inlestinale. Deux ponc-
lions failes avec un pelit lrocart ex-
ploralenr, au mnivean de la rigion
gastro-colique, délerminkrent 1'issne
dune grande quanlité de gaz odorants
mélés de matieres. La monrante fut
ainsi rendue & la vie el & la santé.

M. Hicheta vuun exemple de celte
pmenmatose  périlonéale  essentielle,
dont M. Barth a dit quelle élait tel-
lement rare, qu'il n'en exisiait, A sa
connais-ance, qo'on seul cas dans la
seienee. |1 s'agil d'une femme dgée de
soixamle el quelques années, ayant
babiluellement apres les repas des
gonlements abdominaux plus o moing
considérables et qui disparaizsaient
an bout de quelque lemgs. Un jour,
cependant, le gonflement ne s'élani pas
dissipé, Ia malade éprouva des acci-
dents telz qu'elle élait menacée d'as-
hysie. M. Richet, appelé aunpres

‘elle_avec d'aulres consultants, fub
frappé de ne volr adeune anse inles-
tinale se dessinant sous la paroi de
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1';;in]]ume_rt, On en conclul que les gaz
'elalent développis dans la cavité pé-
rilonéale. D'ailleurs, la malade disail
n'avoir rendu ancon gaz par haul mi
par bas. M. Richet pratiqua la pone-
tiom & Vaide d'un Lrocarl esploratenr
muni de sa canele. Il s’en éch:g]pa
anssildl un jel de gaz lellement ford
u'il sonffla une hougie placte & ‘Elua
&2 pleds de distance. Ce gaz élait
absoloment inodere. On neput réws-
sir & le recoeillic pour en faire I'ana-
Iyse. L'opération ne sauva pas la ma-
lade, qui @lait mourante aiu moment
oit M. Richet fut appelé, el qui o pon-
linza & mourle « aprés la ponelion
L'autopsie ne put &tee praliguée; mais
tons les détails de 'observallon : Is-
ane d'un gaz sans odeur, nullc Irace
de ligwide dans la eavilé périlo-
néale, ele., tout eomcourl & démon-
trer quil n'existail pas de eommuni-
calion enlre les inlesling el le péri-
laine, et qu’il sagit hiep 10 «'une
pnenmatose péritondale essenlielle.
Dangers de 'acide ahroml-
gue, M. le professenr Gohler a fail
remarquer ces dangers dans vne des
dernibres séances (7 mai) de la So-
ciétd de thérapeatique. L'acide chiro-
migue, a-i-dil, est le plog énerglque

des sausligues. 11 n'y s que ['acide
snll’uriurue monohydralé qui s'en rap-
proche; U'acide chromigue a 1'incon—
vénienl d'agir rapidement, en déga-
geant de la ehaleur. L'élévalion dp
lempéralure qu'il occasjonne ya jys-
guwa 125 et 150 -.Ivfrés. Lorsqu'on
flonge un petil animal, une souris par
exemple, dans uwpe solulion comcen-
trée d'acide chromique, elle se réaduit
instanlanémen) en charhaon ; el Félul-
Jitiom est lelle que, si Von n'y prend
mamde, 1a souris el une partie de la
gnlulion g trouvenl projelées au de-
hors, Ge eaustinue, appliqué sur ype
gurface clendue, peat done donner lew
i une eschariieation profunda.

En oulre, V'absorplion de 1'aclde
chiromigue esl lain 'Elre innocenle.
On a vy des malades empoisopnés par
suile de la trop grande dendue de ln
surfnee d'application. Des syphilitl-
queg, enlre aulres, onl souvanl &ld
viclimes e graves accidenls de eelle
nature. En somme, pour les genciyes,
M. Gabler préfere un avlre moyen.
Il reconnall qu'entre des mains habi=
les, habiludées & le manier, le proeédé
pent présenler wne cerlaine sécurilé;
mais il regretierail de voir ce moyen
dungereux  devenir banal, (Gasetfe
mddicale de Faris,)}

———

VARIETES

Ficouté oE uwépecime nE wosteetiisn. — M, Marioge (Paul-Anioing) est
nammé aide d'analomie pour deux ana.

Ecore oe névecing o'Ampas, — M. Trapnoy, professeur d'anatomie el de
physiclogie, est nommé directenr de celle dzole et en oulre professeur de clini-
que interne, en remplacement de M, Lediew, décédé ; — M. Brémard, profes-
seur adjoint, est nommé professenr tilulaire de pathologie interne; — M, Le-
vied, chef des fravaux analomigues, esl nommé professeur adjoint en rempla=
cemenl de M. Brémard, et chargé de la chaire d’analomie et de physiologle en
remplacement de M. Trannoy.

Acanémie pes sciences. — Dans sa léi]](.iﬂ dn 51 juillet, 1'Académie a élu
M. Lacazg-Dulhiers pour remplir la place vacante dans la section d'anatomie
&l zoologie, par suile du décks de M, Longel.

Liatox v'rosagvn. = Par arrélés du chel du pouveir exéeulif, rendus sup
lerapport du minislre de Ia guerre, onl &é promus ou nommés dans P'ordre
nalional de la Légion d'honnear les médecins dont les noms suivenl, saveir:

A grade de commandeur: MM. Laveran (Louis-Théodore), médecin
inspecleur, officier du 50 décembre 1857; quarante ans de services, neufl
campagnes ; — Chenu, docteur médeein, directear des ambulances de 1'Inter-
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nationale des Champa-Elysées, officier du 12 avril 1884 ; — Grellols, méde-
cin principal de premikre classe.

Au grades dofficier : MM, Mallet (Jean-Joseph-Samson), médecin princi=
pal de premikre classe & 'bopital militaire de Desangon ; — Surel (Edouard-
Florent), médecin-major de premiere classe 3 I'hdpilal militaire de Versailles;
— Dauvé (Slanislaz-Paul), médecin-major de premikre classe & I'hopital
militaire de Versailles ; — Balanza (Jean-Bernard-Achille), médecin-major
de premiere classe 4 I'hdpital militaire de Versailles; — Danel, médecin en
chel de 'ambulance du Luxembourg ; — Lagarde (Edonard-Félix), médecin
de premiere clagse de la marine; — Raoull Deslongehamps, médecin-major de
deuxibme classe & I'ambolance de Triavon ; = de Labordelle, docleur méde=
cln, allaché aux ambulaneesdo 21 corps d'armée ; — Ieeb, médecin-mojor
de premivre classe 4 la 400 légion de la garde républicaine ; — Monod, doc-
teur médecin, services pendant le siége de Paris.

Au grade de chevalier : MM. Chauvvel [Jules-Fidele-Marie), médecio-major de
deuxibme classe a U'hapital militaire de Versailles ; — Fournier (Uenri-Marie],
médecinaide-major de premitre classe & I'hapital militaire de Verzailles ; — Pas-
sob (Emile), médecin side=major de deuxibme classe & U'hopital militaire de
Yersaillea ; — Vidal (Emile-Jean-Baptiste), docleur médecin atlaché aux am-
bulances de Ya Société inlernationale de secours avx blessés ; — Rola (Jac-
ques), doclenr médecin, directeur Jde ambulance de Piepus ; — Cabil, docleur
médecin, allaché aux ambulances, & Paris; — Gauné, médecin en chefl de 1'hd-
pital de Miort; — Schaffel (Jean -Paul), médecin-major de deuxibme classe ;
= Nobin (Edouvard = Charles- Albert), médecin- aide- major commissionné ;
= Siry, chirurgien-major du 71* bataillon de la garde nationale de la Seine ;
— Brulé, médecin aide-major dans la garde nationale mobile d'Tile-et-Vilaine ;
— Rosia, doclenr médecin, atlaché anx ambulances de Paris; — Roulland,
maire de Caen, docleur médecin, services dans les ambulances ; — Dulour,
docteur médecin & Paris, services dans les ambulances ; — Rabaud, médecin
en chef du corps de Cathelineau ; — Vincent, médecin sous-aide des hopilaux
dela division d'Oran ; — Pelit, médecin en chel de 'hospice général de Mou—
lins ; — de Deux-Ponts-Bérigny, docteur médecin, requis & Uhopilal militaire
de Versailles ; — Huelle, médecin & Montargis ; — Barihélemy, chirargien
aide-major aux ambulances de I'armée de la Loire ; — Chevrier, pharmacien
& Paris. e

SociéTE rEOTECTRICE DE L'ENFANCE DE Lyow. — Les préoccupations doulous
reuses enlretenues par nos malheurs ayanl empéché 1'envol d’aucon mémoire
sur la question proposée I'an dernier, la Sociélé annonee qu'elle la remet au
concours el gu'elle décernera, dans sa séance de janvier on février 1872, un
prix de 500 fraves & Tauteor du meilleur mémaoire sur le sujel suivant :

w Comparer, en s'appuyant sur des slatistiques el des documents aussi nom-
breus et aussi exacls que possible, les résoltats de I'allaitement maternel,
mercenaire et arlificiel, an triple point de vue de la mortalité, de la constitu-
tion et de la santé fulure des enfants. »

Les mémoires devront &re adressés suivant les formes académigues et
franco, avant le 1¢v décembre 1871, & M. le docleur Fonleret, secrélaire gé-
néral, rue des Célesling,2, 4 Lyon,

Powr lex arbicles non signés ; FF. BRICHETEAU.
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THERAPEUTIQUE MEDICALE

Sur 'Evcalyptus globulus ct son emploi thérapentigne t

Far . le profeiseur A, Guecen (1),

L'espéce botanique dont je vais esquisser histoire au point de
vue médical et qui semble destinde & prendre rang parmi les meil-
leurs agents thérapeutiques, appartient i la famille des Myrtacdes,
bien eonnue pour son élégance, et dont plusienrs produils sont
depuis longtemps utilisés en médecine ou en hygiene.

Celte famille nous fournit le givofle (Caryophiyilus aromaticus),
P'huile de eajeput (Melnlenca minor ou leucodendrum), le piment
de la Jamaique (Myrtus pimenta), anaquels il fandrail joindre
Pécorce de la vacine el le frail du grenadier (Punice granatum), si
cet arbuste n'était devenu letype d'une famille nouvelle.

Mais il est un groupe de myrtacées presque ignoré jusqu'ici du
public médical, et dont on peut dés maintenant entrevoir Fimpor-
lance : c’est le genre Euealyptus, donl les principales espices sont
I Eucalyptus mannifera, " Euvcalyptus piperata, V Eucalyptus ci-
trivdora, I Eucalyptus resinifera (red gum tree) el surtout 1" Eu-
calyptus globulus (blue gum tree ou gommier hlew de Tasmanie).
Le nom d' Zuealyptus signifie dien coifd, parce qu'en eflet le calice,
en forme de houlon d’habit de cavalerie , est surmonté d'un
opercule de forme élégante, lequel, apris sa chule, laisse voir une
multitude d'étamines surmontant P'ovaire infére.

L' Eucalyptus globulus (La Billardiére), ohjet spécial de nos re-
cherches, est certainement Pun des plus heaux rveprésentants du
genre, qui comple au moins une centaine d’espiéces réparties en
Australie, dans la terre de Van Diemen, la Nouvelle-Calédonie et
les iles environnanies. C'est un arbre d'une laille souvenl gigan=
tesque, rival d’un aulre colosse du régne végétal, le Sequota gi-
gantea de la Californie, que les Anglais s'obstinent, conlre tout
droit, & appeler Wellingtonia. Il préfere les terrains siliceux et
s'accommode & peu prés de loutes les conditions ; mais, tandis que

(1) Legons professées 4 1'Ecole de médecine les 20 el 22 juillet 1871, re-
cugillies par M. le docteur Ernest Labbée el revues parle professeor,

TOME LXXXI 4" Live, 1
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dans un sol sec et rocaillenx il demeure & Pétat de buisson, dans
les terrains humides, ay coniraire, et bien pourvus d’humus il
atteint des dimensions extraordinaires. On en trouve heaucoup
ayant une hauteur de 50, GO et méme 70 métres, avec 10, 15 et
20 métres de eirconférence 4 la base ; mais on en a mesuréd qui atlei-
gnaient exceptionnellement 100 métres de longueur avec 28 mé-
tres de circonférence. Sa croissance, d’abord excessivement rapide,
puisqu'il peut grandir de plus de | metre par mois et de plusienrs
melres par au dans ses premiéres annces, n'exclul pas une densité
el une riésistance considérables du hois, qui est comparable, pour
ces deux gualilés, au chéne de Hongrie el rivalise pourles consirue-
tions navales avee les fameux bois de taun et de teck, sur lesquels
il Pemporte encore, paree qu'il est dpargné par les animaux xylo=
phages.

Toules les parties de PEuealyptus globulus sonl imprégnées
d'une substance aromatique, en plus [aible proportion dans le hois
el P'écarce, plus considérable dans les jeunes rameanx, les fleurs
el les feuilles ; et sil’on en juge d'aprés la [ragrance, les opercules
et les pyxides florales seraient pent-dire plus riches en essence que
les fewilles elles-mémes, duns lesquelles pourtant Fanalyse en a
démontré d'énormes propoerlions, ainsi qu'il ressort des chiffres
suivanis oblepus par M, Gloés :

Feuilles fratehes. , . . . . . . 2,75 pour 100.
Feuilles demi-seches , , . . ., . &  poor 100,
Feuilles entierement sbehes . . . . 1,5 pour 100,

Du reste, I'E'ucalyptus globulus présente un feuiliage dimorphe.
Les fenilles des premibres anndes, qui sont seasiles, larges, courtes
et glauques, me paraissent moins chargdes d’essence aromatique
que les fenilles adultes, veries, péliolées et lancdoldes falciformes,

Ce rapide exposé suffit & faire concevoir la mulliplicité des ser-
vices qu'on peut attendre de " Eucalypfus globulus dans Findustrie,
les arts, et, nous pouvons ajouter aujourd’hui, en hygiene et en thé-
rapeutique.

Les propriéiés médicinales de I'E'ucalyptus globulus, les seules
dont nous ayons & nous occuper ici, emprunient pour nous un in-
térdt particulier & celle circonslance : que son acelimatation est
possible el méme facile dans les provinces les plus méridionales
de la France, en Corse el en Algérie et dans les régions circum-
méditervanéennes, dontlo climat tempéré s"éloigne peun de celui de
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sa patrie originelle, En effet, ce grand arbre habite le continent
australien et la Tasmanie on terre de Van Diemen, ob il fut déeou-
vert le 6 mai 1792 par La Billardigre, lors du voyage d’exploration
des navires la Recherche ot ' Espérance, envoyés par la République
francaise pour retrouver les traces du naufrage de La Péronse.

Cene fut quen 4850 que les premidres graines d' Kucalyptes
globulus furent recues & Paris ; elles étaient envoyées par M. Fer -
dinand Miiller, de Melbourne.

M. Ramel, & qui revient principalement I'honneurde l'introduction
el de la propagation de ce végélal en Europe , en apporta lui
méme (1857-88) qu’il remit au Muséum etd la Sociéld ’acclima-
tation. Telle est 'ovigine de toutes les plantations faites successi-
vement dans les squares de Paris par les soins de M. Alphand, et
dont le premier sujet fut fourni par M. Decaisne, professeur de
culture an Moséum, aivsi que dans les jandins J’Hyéres, de Can-
neg, dans celui de Péminent hotaniste, M. Thorel, d’Antibes, dans
les promenades publiques de Nice, au jardin d'essai d'Alger par
M. Hardy, ct plus tard dans la plaine de la Milidja, et enfin en
Espagne, oi les graives étaient apportées des 1860 par M. Bace,
membre de la Soeiélé d'acelimatalion.

Quant aux verlus médicinales Jde I Fucalypius globulus, elles
sonl connues de temps immémorial des naturels de I"Ausiralie et
des colons européens. La premitre constatation seientifique qui en
ait é1é faite, & nolre connaissance, remonte & environ quarante ans,
M. le capilaine de vaisseau de Salvy (1) nous apprend gque, pendant
le voyage de circumnavigation de la corvelle In Favorite, trente-
deux hommes ayant suecombé, i bord, o des acces de tigvre perni-
cieuse, on ful obligé de relicher & Botany=-Bay pouwr y débarquer le
reste de 'équipage en grande partic alleint, et qui, sous les yeux
du doctenr Eydoux, chirurgien-major, fut trailé avee le plus grand
sucees par les soius des babitants de la localité, au moyen de
infusion de fewilles d° Euealyptus Depuis son retour en France,
M, de Salvy a eu l'occasion de recourir personnellement au méme
agentel g'en est parfailement trouvé.

Dans ces derniers lémps, 'extension de laculture de I' Evealyptus
en Espagne et en Algérie a permis de eonstater, sur une grande
échelle, les propriéiés fébrifuges de cette planle, qui a méme regu
dans la péninsule ibérique le nom populaire d'arbre & la fievre.

(1) Note sur I"Evcalypius, Bullelin du Comice agricole de Toulon, 1871,
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Clest & M. le docteur Tristany (1) que unous devons les premiers
renseignements précis sur ce sujel inléressant,

Mes propres expériences datent de 1866, Elles onl é1é enlreprises
i Poceasion d'une nole adressée par M. Ramel i P'Académic de
mdidecine et renvoyée a la Commission des remides nouveaux dont
j'étais alors rapporteur. Je me suis servi des fenilles et des échantil-
lons d’essence qui m’onl élé remis par M. Ramel, M. le docteur de
Valcourt, 'un des médecins les plus occupés de Cannes, m’a aussi
procuré des feuilles et des cupules. Dans Pintervalle, Pattention
de I'Académie a éié de nouveau appelde sur cetagent thérapeutique
par une letlre de M. Drouyn de Lhnys, relatant des faits que nous
invoquerons plus loin {2), et par un travail de M. le docleur Gim-
bert, de Cannes, sur’ lequel une commission, dont je fais partie,
doit faire un rapport. Ce médecin distingué avait déja publié an-
lérienrement un résumdé des notions d’histoire naturelle relatives
i I'Eucalyptus (3.

En outre, de nombrenx articles on mémoires ont paru dans ees
dermiéres années sur dillérents points de Phistoiee de cet arbre in-
téressant, Nous aurons occasion de les wtiliser par la suite.

Les recherehes ininterrompues anxquelles je me suis lived depnis
cing ans me permetlent d'élablir, en grande partic d’apres mes
propres observalions, Paction physiologique et les propridétés thé-
rapeutiques de I Euealyptus globulus,

Etablissons d'abord Pélal encore imparfait de nos connaissan-
ces chimiques sur la composition des feuilles d'Eucalyptus.

Outre la chlorophylle vt la cellulose qui en constiluent néeessai-
rement la majeure partie, M. Cloéz, duns une premiére analyse
(1868}, v a conslalé la présence d'une pelite quantité de résine,
une forte proportion d'une huile essentielle particuliere, du lannin
précipitant en noir les persels de fer (acide quercitannique) et en-
viron 10 pour 100 de cendres blanches rvenfermant des sels cal-
caires et des carbonales alealing. La proportion de ce tanuin, selon
M. le docteur Miergues (4), de Boullark, vel méme assez consi-
dérable pour faire serviv les lenilles d’Zucalyptus au lannage des

(1) El Compilador medico, 1865.

(2) Au moment de mellre sous presse, je vois qu'une nouvelle communica-
tion sur ce sujet vieni d'élre adressie i I'Aeadémie par M. de Gérando.

(3] L' Bucalyplus globules, premiere partie, Paris el Gannes, 1870,

(4) Dans le journal la Seience pour lous, 15 janvier 1870,

page 148 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=148

@BITH

— 140 —

cuirs, lesquels, dit-il, conservent toujours une odeur agréable, On
pourrait en faire une sorte de cuir de Russie,

M. Cloéz crut d'abord avoir trouvé dans cette huile essentielle
un nouvel isomére de I'essence de térébenthine et lui assigna pour
composition CYH", En conséquence, j"avais cru pouvoir lui im-
poser le nom d'eucalypténe pour rappeler celui de férébenthéne
qui appartient i Pessence des conifores. Mais de nouvelles recher-
ches, dont les résultats furent communiqués I'an dernier (1870} &
PAcadémie des sciences, permirent i ce savant chimiste de recon-
naitre qu'il avait affaire i une essence oxydée dont la formule
serail C*H*0' pour 4 volumes de vapeur. Il s'agivail done
aujourd’hui dune sorte de eamphre liquide plntdt que d'une es-
sence hydrocarbonde. Quoi qu'il en soit, voiei quelles sont les pro-
priétds physiques et ehimigues de Veucalyptol de M. Cloéz : sa
densité i 8 degrés contigrades est de 6,903 ; son pointd'ébullition,
supérienr & celui de Vessence de lérébenthine, est compris entre
170 et 175 degrés ecentigrades. Jai de plus remarqué que sa vola-
lilisation est tris-lente aux températures moyennes de 25 4 38 de-
gris centigrades. 1l est dextrogyre et dévie la lumitre polarisée &
100,42, sur une longueur de 100 millimélres,

Sans vouloir entrer dans le détail des réactions de Peuealyptol
en présence des divers agents chimigues auxquels il a ¢1é soumis,
je me contenterai de signaler au passage une circonstance sur la-
quelle je m'appuierai plus tard @ ¢'est la rdsistance qu'il oppose &
Paclion oxydante de I'acide nitrique, M. Cloéz constate que I'acide
azolique ordinaire I"altaque lenlement. De mon cdlé, j'avais déja
eu l'oceasion de remarquer que essence d' Eucalyptus ne s'épaissit
pas, & beaucoup pres, au méme degré que celles des coniféres ou
du copahu sous Pinfluence de Voxygéue atmosphirique.

L'eucalyptol est simplement miscible & I'ean, i laguelle il com~
munique son arome; mais il est plus ou meins soluble dans alcool,
Péther, les Luiles fives el volaliles.

M. le doctenr Adrien Sicard (1), qui g'est occupé aussi de la
composilion chimigue des feuilles d' Evealyptus, signale 'existence
de (rois produils encore insullisamment déterminds, Dabord une
gomme d'un jaune imdien, aromalique, d'une saveur amire et
slyplique ; ensuile une substanee Fun verl jaundire, tris-friable,
ayanl une odeinr el une saveur sul generts ; colin, uue maliére

(1) Bullelin do la Socidlé soologique d'acelimatalion de Paris, janvier 1868,
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d'un vert foned, d’apparence cireuse, obtenue”par I'alcool i la suite
du traitement par P'eaw qui avait denné les produits précédents.
M. Cloéz avait déjd prépard un extrail aqueuns, un extrait alcoo-
lique et un extrait éthérd,

Une grande lacune resle & combler dans I'analyse chimique de
la plante qui nous oecupe : il nons importe de savoir si elle renferme
ou non un principe immdédiat, neulre, analogue aux glycosides, ou
bien un véritable alcaloide végéial capable d'expliquer les vertus
fébrifuges que Vobservation journalitre tend & lui assigner. Celle
recherche a déji tentd la curiositd de deux chimisles d'Ajaccio, sol-
licités vers ce but par notre confriwre, M. le docteur Régulus Carlotti.

MM. Vauquelin et Luciani, ayant appliqué a I'édcorce et aux
feuilles le procéddé analytique de M. Bouchardat, ont oblenu d'a-
bord une substance noiritre d’une saveur amére assez franche,
rappelant la quinine brute; et, apres le traitement par Pacide sul-
furique, des cristanx affectant une disposition analogue a celle du
sulfate de quinine. 1l est & regretler que ces intéressantes expé-
vienees n'aient pas ¢ poursuivies de maniére 4 melire hors de
doute existence d’un principe immédiat, spécial et bien défini.

Est-il besoin d'ajouter que comme les essences, les substances
rdsinoides ou les baumes, les fouilles J'Aucalyptus soumises a la
distillation ignde, donnent des produils empyreumatiques ani-
logues au goudron (Cloéz) ainsi que de P'acide acétique ? Je ne fais
que mentionner ce résultat, et me hite d'arriver i Pexposition de
I'action physiologique du nouvean médicament,

Les premiéres expdriences sur les animaux ont éé pratiqudes
par "éminent chimiste 3 qui nous devons le meilleur fond de nos
connaissances sur la composition de I'Eucalyptus. 1l a vo que
10 gouttes d'essence n'exercaicnl aucune action ficheuse sur un
chien ; que 2 grammes d'extrail aquenx donnsient simplement lien &
un aceroissement d'appétit, sans doule, croyons-nous, par la pré-
sence du tannin et d'un principe amer; gque 2 grammes d'extrait
alcoolique, contenant dvidemment des prineipes résinoides et aro-
matiques, produisaient de 'excitation et de Iagilation, et que
Pextrail éthéré ne faisail pas autre chose lorsqu'il était administré
dun chien et & un lapin, Voili en rdsumd lebilan de Pexpérimen-
tation de lahoratoire,

A la vérité, M. le doctenr Gimhert s'est lived plus récemment 3
des recherches physiologiques sur les animaux; mais je n’ai pas
le droit d'en parler, un rapport académique devant intervenir,
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D'ailleurs, la discrétion m’est facile, car je n'ai pas encore, je 1'a-
voue, jeté un coup d'eil sur celravail, dont je sais d’avance I'ex-
cellent esprit. Ce que je vais dire de I' Fucalyptus et spécialement
de son essence repose donc entibremenl sur P'observilion cli-
nigue,

L'cucalyplol posséde une odeur aromatique, fragranie, agréable
et spéeiale, rapprochée par les uns de celle du camphre, par
d'autres de celle de la rose, de la lavande, et méme du noyer. Ba
saveur est aromalique, chande el amére, non emmple d'un cerlain
degré d'dereté dans Parriere-gorge, el accompagnée & une sensalion
de ftaicheur peu notable pendant l'aspiration de Mair. Les doses
fortes donnent lieu & une saveur un peu brilante qui se propage
dans l’an'mre-gurge et 'eeophage et pl‘ﬂ!'lll*-ﬁﬂt soil par irritation
directe, soit par action réflexe, une superséerétion de la mu-
queuse buccale, de ses glamlnles et des glandes salivaires propre-
ment dites. Lieslomae ressent la méme i impression de chalenr, ac-
compagnée vraisemblablement aussi d’hypercrinie gastrique et
d'aceroissement de la contractilité du ventricule. Avec des doses
éxagérédes (2 i 4 grammes et au deld) on voit se produire de la pesan-
leur épigastrique, des renvois odoriférants el la digestion s lroubler,
devenir laboricuse el plus ou moins piaible. A celte dyspepsie
sucetde quelquefois une diarrhée rappelant, comme les érucla-
tions, I'odeur d'Eucalyptus. Avec les doses moyennes ({ i 2 gram-
mes) la tolérance est la régle, et en toul cas Phabitnde s’élablit
facilement.

Les doses forles nons montrent encare un ensemble de phého-
mahes conséeuiifs i Uabsorption, el qui marquent Paction diffusée
de I'essence sur Lout le systbme. 1l en résulle quelquefois de la cé-
phalalgic congestive, de Vexcilation générale et un besoin margué
de locomotion, puis une virilable fivre se traduisant non-senle-
ment par la fréjuence du pouls et de la chaleur i la peau, mais
aussi par des modifications correspondantes dans les courbes spliyg-
mographiques, lesquelles indiquent, par [accroissement de leur
hauteur el lear ¢hule bondissante, une diminution marqués de la
fension vascilaire.

Les mouvements respiratoires sonl acedlérds, la soif est vive, las
sujets dprouvent souvent du malaise et de Pinsomnie, soit par le
fait de la dyspepsie, soit par celui de la fidvre. Notons en passant
que la privaﬁnn de sommeil n'esl pas un fait constant; le contraire
alien chez les andmiques, Uencalyptol les fait dovmir, Toul cet
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ensemble de symptdmes est de courte durde; il est rare qu'il per-
siste au dela de quelques heures,

Parfois I'haleine est embaumée par les vapeurs d’eucalyptol
qui s'échappent avee les gaz de la respiration. Il est probable
que les produits de la séerétion sudorale en sont également im-
prégnds. Seulement la constalation direete du fait est difficile,
et d'ailleurs je n’ai jamais en Voccasion d’observer ces phéno-
mines d'irrilation qui, sous forme de roséole ou d’aulres exan-
thémes, accusent parfois le passage des principes volatils par les
organes d'exbalation cutande. Je n’ai pas rencontré davantage ces
symptdmes d'irritalion bronchique qui suivent quelquefois I'emploi
du baume de copahu, Quant & I'urine, clle n'exhale, méme aprés
lingestion de doses assez élevées, qu'une faible sentenr rappelant
de loin celle que cette séerétion acquiert par la présence de 1'es-
sence de téréhenthine, sans avoir d'ailleurs ni la fragrance ni 'ana-
logie prononcde de cette dernitre avee le parfum de la violette. Ce
n'est que dans les cas oir les doses d'encalyptol ont été trés-mas-
sives que j"ai pu obienir & 'aide de l'acide nitrique, dans les urines
naturellement limpides et exemptes d’albumine, un léger nuage,
indice d'une faible proportion de matitre résinoide. Le phénomine
s'est montrd également aprés administration d'une quantité rela-
tivement moins considérable de poudre de feuilles. Néanmoins la
séerélion urinaire est loujours sensiblement influencée et parfois
mime notablement accrue.

Respirées en trop grande quantité dans un espace confind, les
vapeurs d'essence d'Eucalyptus pourraient déterminer des phéno-
ménes d'intoxication comparables i ceux qui rdsultent du séjour
dans une chambre récemment peinte & 'essence de térdbenthine
ou dans laquelle se trouvent des houguels de Aeurs trés-parfumées,
Déjh M. le doctenr A, Sicard se plaint d’avoir éprouvé des mi-
graines trés-pénibles aprés avoir fait seulement une ou deux aspi-
rations profondes de cette essence,

A part ces derniers symplomes, rappelant plutét Vaction des
anesthésiques, on peut réduire les cffets physiologiques de enca-
lﬂ]llﬂ 4 une stimulation locale suivie, apris absorption, d’nne stimu-
lation génédrale pouvant s'élever jusqu'a la hauteur d'une fidvre
artificielle de quelques heures de durde. Ses principales voies d'éli-
minalion sont : 'appareil respivatoire, probablement les glandes
sudoripares et, sur un dernier plan, Pappareil uropoiétique.

Les feuilles d’ E'ucalyptus et les autres organes de la plante ingérés
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en nalure nous olfrent des propriétés physiologiques en partie sem-
blahles & celles que nous venons de reconnaitre 4 encalyptol, ce
qui s"explique tout naturellement par la quantité considérable d’es-
sence qu’ils renferment. Cependant la présence du tannin, des
substances améres et peut-étre d'un principe immédiat particulier,
ne peut manquer dintroduire certaines modifications dans la ma-
nigre d'agir de I'huile volatile en méme temps quielle ¥ ajoute
des effets spéciaux. 1l m'a semblé que des doses massives de
feuilles d' E'wcalyptus dtaienl mieux toldrdes par les premitres voies
que des proportions corvespondantes d'essence libre, el M. le doc-
teur Carlolti a fait des remarques analogues. Mais ce sujet réclame
de nouvelles ohservations, Pourtant nous en savons assez dés main-
tenant pour affirmer que I'essence ne saurait expliquer tous les
effets thérapeutiques de I Euenlyptus,

On ne sera done pas surpris € ce médicament qui, au premier
aborid, semble se rapprocher surlout des coniferes, des pipéracdes
el d'un grand nombre d'aulres especes produisant des essences, des
camphres, des térébenthines ou des baumes, a cependant regu des
applications thérapeutiques trés-différentes de celles auxiguelles les
balsamiques sont généralement appelés. En effet ' E'uealyptus globu-
fus constitue en Australie et dans les terres avoisinantes le remade
populaire contre les figvres ; el, dautre parl, presque lous les Faits
récemments observés en Europe se rapportent au traitement des
affections palustves.

J'ai déji citd honorablement le travail de notre confibre espa-
gnol, le docteur Tristany ; & ses affirmations autorisées sont venus
se joindred'autres moignages d'nne valeur réclle, émanés d’abord
de M. Carvallo (1866) et successivement de M. Malingre, de M. Ahu-
mada, divectenr du haras d*Aranjues (1867), de M. Renard, grand
industriel, el qui tous s'accordent & nous représenter sous le jour
le plus favorable les propriéids [ébrifuges de " Eucalypius globulus.
Il semble que dans les provinees de Valence, de Cadix, de Séville
ct de Cordoue, ob larbre d la flevre s'est beauncoup répandu, le
suceds soil la régle presque sans eseeption.

« C'est surlout dans les cas rebelles & la quinineg el aux antres
fébrifuges, dit M. Malingre (1), ijue les feuilles J" Eucalyptus glo-
bulus produisent des résultats merveilleux et vraiment incroyables.

(1) Lettre de M. Malingre & la Bociélé d'acclimatation. Séville, novembre
1807,
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Jai vu des personnies alieintes de fibvres intermittentes depuis plu-
sleutrs anndes, c’est-i-dire dont les accis se reproduisaient périodi-
quiement sans gqu'elles pussen| jamais oblenir une guérison complitte;
leur vie paraissait comme menacte ; grice h ce trailement, elles ont
repris luutes les apparences de la santé, de la force el de la vigueur. »

A son tour, M, Ahumada s’exprime en ces fermes : « Je puis
vous assurer que l'infusion des feuilles de |'Eucalyptus globulus
dans le traitement des figvres intermillentes produil des résultals
mierveilleux ; si vous pouviez voir la grande affluence de gens qui
viennenl ehez moi chercher ce reméde et le désespoir de cetx i quii
je e puis donner de fouilles parce que mes arbres sont déji com-
plétement dépouiliés, vos doutes se dissiperaient bien vile! »

D'autre part, les observaleurs algéviens commencent & lenir ui
langage non moins favarable, et 'on rapporte de lous edlés des cas
de succts observis dans la province d Alger et méme dans celle d'0-
rat, M. le docteur Lambert, M. le docteur Maris, M. Trotlier,
ont pu voir chacun des guérisons par I'Aucalyptus de fidvres re-
belles au quinquina,

Mais c'est de la Corse, si féconde en Hevres intermitlentes, que
nous vient le travail le plus important sur ce grave sujet ; nous le
devons & M. le docteur Régulus Carlotii, d'Ajaceio (1), qui sappuie
dla fois sur ses propres expériences et sur celles de M. le docteur
Tedesehi, médecin distingué de Corté,

Voici un passage, édifiant pour les sceptiques, d'une lettre adres-
sée par ce dernier @ son confréve d'Ajaceio 1 « Vous savez que je
ne suis pas enthousiaste ; an conlraire, je suis un pen J]sﬂipk‘- de
saint Thomas. Jai voulu faire de nombreux essais avant de me
prononcer ; les résultats ont été des plus manifostes. Remarguez
que je n'ai administré le nouvean remiéde que conlee des cas pres-
que toujours rebelles et alors que le sulfale de quinine wavail pas
réussi i faire disparaitre les acebs, Il y a eu des insucces, il ya en
des rechutes ; mais le nombre des suceds est assez considiévable pour
permettved I Eucalyptus de faire boune figure & edté du quingquina.n

M. lz doetenr Carlotti est encore plus catégorique dans le sens
affirmatit. Noa-seulement ' Eucalyptus guérit babiluellement, mais
cest daus les eas rebelles qu'il semble manifester des avanlages bien

(1) Médmoire sur Vuction fhérapeutigue el la composilion élémeniaire de
Udeores of de la feuille de I Euralypins globulus, présenté a la Sociélé d'agri-
eulture d"Alger, 1869,
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marqués sur l¢ sulfate de quinine. En outre, nombre de fibvres
traildes par cet agent n'ont pas é1é suivies de rechules. L'auteur rve-
late plusieurs observalions remarquables de gudrisons, en ayanl
s0in de nous faire connaitre les doses et modes d’emploi et les effets
physiclogiques du médicament. C'est, en somme, un {ravail em-
preint d’un caraclére vraiment scientifique, et propre & amener la
convielion dans les esprits les plus sérieux.

Dés & présent je me laisserais persuader si, dans ma carriére
déjii un peu longue, je n'avais eu trop souvent 'occasion de voir
s'évanouir sous mes yeux la gloire éphémére de tant de  suecéda-
nés et de rivaux du sulfate de quinine. J'aurais done voulu consta-
ter par moi-méme les vertus fébrifuges de V' Eucalyptus globulus,
dans les circonslances propres i ne laisser ancune prise au douole,
Malhenreusement le corps médical de Paris est placé sur un mau-
vais lerrain pour I'élude des affections marématiques, qui ne sont
point spontanées dans la capitale, et dont les spécimens y sont ap -
portés svit de la Sologne ou de ln Bresse, soit de 1"Algérie ou des
aulres colonies, et qui, de plus, y revilent générahmenl Un Ccarac-
tare bénin,

Jai done en pend’oceasions d'essayer ' Eucalyptuy globulus con-
tre les fievres intermittentes palustres ; toulefois jai licu de eroire,
d’apris le pelit nombre de faits qu'il m’a é1é donné d’observer,
qu'il peut rendre contre celte affection de réels services (1),

Seulement, une fois le fail bien élabli expérimentalement, ily aura
lieu de se demander de quelle maniére agit I Eucalyptus pour dimi-
nuer ou supprimer la fidvre ; et, pour arriver & la solution de cette

(1) Voiel on fait tout récent et qui apporle une prenve de plos & Vopinion
défendue par nos confreres de la Corse, d'Alger et d'Espagne. 11 #'est passé
2015 Mes yeus, dans mon service & Phopilal Beaujou, et jen résume les délails
essentiels d'apris Pobservalion qui m'est remise par M. Langlet, mon interne.
Le sujel est un jeuna homme sous le conp daceés inlermiltents parfailement
earactérisés depuis dix jours, el en pleioe fievre au moment de son admission
4 I'hipilal. La rale mesure<15 centimétres de longueor. Le lendémain, joor
apyritique, on ne fail aueon (railement. L'accks soivanl devaree de Lrois
heures eelui qui Pavail précédé, il est d'une extréme intensité et la températare
reciale s'éleve & 41.6 degrés cemtigrades. Des lors, je prescris de la poudre
d' Eucalypfus dont le malade prend 8 grammes dans I'intervalie de eel aeths
violent el de celui qui I'a suivi. Or, ¢e dernier a reculé de denx heures, a &6
exempl du stade de [rissons, irks-alléned dans son inlensilé el tras-réduil dans
sa durde, Aucun gulre accks n'a repary depuis, I'Eucalyplus glofwlus nyant
&té conlinué pendant plusieurs jours pour assurer la guérison.
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question physiologique, on devra essayer tour i tour, isolément, cha-
cun des principes immédiats qu'une analyse de plus en plus perfec-
tionnée sera en mesure de nous fournir. D'avance, je crois pouvoir
annoncer qu’on découvrira de la sorte plusieurs procddés de curation
de la part de I’ E'ucalyptus. A essence appartiendra le privilége, en
slimulant Péconomie, d'alténuer ou de faire disparailre la période
de froid, la plus pénible de loutes. En cela. elle ne se comportera
pas autrement que le poivre en dissolution dans du vin blanc, ou
les aleooliques, et, généralement, les stimulanis diffusibles dont
efficacité & cet égard me parail incontestable. Le tannin exercerail,
i la favenr de son aclion astringente, son influence modératrice or-
dinaire, tant sur Pexpansion des vaisscaux capillaires el sur les
phénomines de phlogose dont ils sont le sidge, que surle phéno-
mime erilique de la sudation. Découvrira-t-on dans le nouvean fi-
brifuge une substance capable de galvaniser le grand sympathique
aussi bien que le font les admirables alealoides du quinguina ? L'a-
veniv senl peat nous répondre.

Sur I'action particulitre de essence, une autre hypothise peut
dtre émise. En méme temps qu'elle contribuerait i maintenir Péeo-
nomie dans un élal d'excilalion convenable pour résister & la mau-
vaise influence du milieu et qu'elle déterminerait méme une réac-
tion salutaire, exclusive des phénoménes les plus ficheux de acces
[ébrile, ne pourrait-elle servir du méme coup & paralyser on & dé-
truire l'activité de la cause pathogénique, supposée présente dans
I'atmosphire qu'emporte avec lui le sujet, ainsi que dans ses pre-
miéres el ses secondes voies 7 Celte supposilion w'a rien d'invrai-
semblable pour yui sait le pouvoir toxique des huiles essentielles
sur les Blres les plus bas placés dans I'éehelle zoologique ; elle de-
viendrait tont & fait plansible si l'on admettait avec moi que les
miasmes palustres sont plutdt dorigine animale que végitale, et
qu'ils sont consliluds par des organites éminemment accessibles &
Finfluence nocive des essences aromatiques.

Tel est peul-élre aussi I'un des moyens d’action des fordls d"Eu-
calyptus pour assainir les contrées sur lesquelles elles s’dtendent ;
ear il est de notoriélé que les figvres intermitlentes ne se monlrent
jamais dans ces rigions privilégides, tandis qu'elles déciment les
populations australiénnes dans les localités humides el chandes oit
manque cetle précieuse espice vigdlale, Ainsi dans les Flinders el
les parlies australes de la Tasmanie, qui abondent en Eucalyptus,
la fievee inlermillente, d"aprés M. Thozet, est complélement incon-
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nue. On peut done admetire, sans trop s'éloigner du domapine des
fails, que les émanalions aromatiques des groupes d'E'ucalyptus,
neatralisent les effluves des marais avoisinanis ; mais il est égale-
ment prohable que les dépouilles de lear feuillage el de leur écorce,
toujours en desquamation comme celle du plalane, assainissent les
eaux ol baignent leurs pieds, el dont on peul bhoire impunément
au dire des voyageurs, tandis qu'il serait imprudent d'user d"autres
caux stagnantes dans les mémes régions,

Ce n’est pas a ecla senl que se borneraient les bienfaits de I Fuea-
lyptug; cet arbre sevait appelé a supprimer les marécages eux-
mémes, d’abord en exhaussant le sol par les débris qu'il y accumu-
lerait, ensuile en I'épuisanl d"ean par son énergique absorption, en
rapport avee sa croissance rapide ainsi qu'avee la multilude énorme
des stomales donl ses feuilles sout erililées, et enfin en Pabritant
contre les ardeurs du soleil, si favorables i la genise dos étres micros-
copiques. A la vérilé, celle protection n'aurail pas peut-ére loule
Peflicacité imaginable, altendu que des fenilles fuleiformes, pla-
cées de ehamp, ne sauraient proeurer une ombre trés-opaque et
parfaitement tutélaire,

An reste, quelle que soit Vinterprétation du fait, 'immunité
dont jouissent par rapport & la févee inlermittente les contrédes
couvertes A" Eucalyptus, est certainement dne i la prisence de ces
arbres embaumds, dont ln propagation intéresse par comséquent
I'hygiene au méme degré que 'industric, et nous nous associons
i Pappel chaleureux fait & P'Etat el & linitialive privée par
M. Hardy, par M. Carlotti et yquelques awtres hommes préoceupds
des intéréts géndraux, i Peffet d'étendre autant que possible les
plantations &’ Euealyptus dans les localilés marécagenses et insa -
lubres de la Corse et de I'Algérie.

D¥éji cet arbre magnifique s’est beancoup mulliplié en Provence,
el dans les Alpes maritimes. A Nice, une promenade est ombragée
d'E'ucalyptus globulus, el 'un de ceux quon voit dans les jardins
d'Hyéres n'a pas moins de 20 metres de haut, En Corse, ils sont
nombreux, el enfin en Algérie ils commencent & douner des pro-
duits industriels et & faire sentiv leur influence salubve dans les
plaines fiévreuses de la Mitidja. On pent done espérer de voir se
réaliser dans un avenir prochain toules les prévisions inspirées par
la science,

(La suife prochainement,)
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sur I'nctlon physislogigue de Maconliine eristallisées

Par MM, GREMART ol DUQUESSEL (1),

Pour éndier Paction physiologique de Paconiting cristallisée,
nous avons d'ahord préparéd une solulion dans I'eau renfermant
1 milligramme par centiméire cube de liguide, solation au mil-
litme ; puis nous avons fail chez la grenouille la série des expé-
riences suivantes.

Premitre expérience. — On injecte sous la pean du dos d'une
grenouille, & Paide d'une seringue de Pravaz, un vingtibme de mil-
ligramme d’aconitine ; I'animal est agité au début, la 18e se 0é-
chit sur le thorax; trenle minules aprés Uinjection de celle fable
dose de poison, le nerl sciatique découverl a complétement perdu
sa molricité, landis que les museles de la cuisse se contraclent ans-
sitdt qu'on les excite par les courants induits, L'ouverture du tho-
rax monire que le ecur continue & battre régulitrement.

Dengitme expérience, — Sur une grenouille, on délache les
muscles gastrocnémivns, avee les nerfs scialiques laissés adhdrents
aux muscles, Dans un premier verre de montre, le muscle est
plongé dans une solution ("aconitine renfermant senlement un ein-
guitme de milligramme par centimétre cube ; le nerf est suspendn
an dehors, Dans un deuxiéme verre de montre, on immerge le nerf
sciatique daos la méme solulion, en laissant le musele au dehors,
Les deux préparations sonl recouvertes avec une cloche hnmide. Au
hout d'un eertain temps, le nerl de la premitre préparation a com-
plétement perdu son excitabilité, tandis que le nerf de la seconde
préparation fail contracler le muscle aussitdt quon Pexcile. Ainsi
P'aconitine détruit la faculté motrice du nerf, en agissant sur ses
terminaisons périphérigues.

Troisiéme expérience. — Avant d’empoisonner Panimal, on ar-
rite la cireulalion dans I'un des membres postérieurs; tous les
nerfs moleurs qui regoivent du sang empoisonnd perdent leur pro-
priélé physiologique, landis que les nerfs du membre préservé
restent parfaitement excitables, On constate que I'animal conserve
la sensibilité, tant que les nerfs moteurs permettent la production
des mouvements réflexes,

(1) Note présentée 4 I'Académie des sciences par M. le professear Gl Ber-
nard, dans la séance duo 17 juillet.
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Ces expériences, faites selon la méthode institude par M. Claude
Bernard dans Pélnde du enrare, semblepaient dlablir qu’i pelites
doses les propriétés physiologiques de Iaconitine sont analogues
i celles de la cnrarine. C'est ainsi que Paconitine détrait d’abord
le pouvoir moteur des nerfs,

Enfin nous avons fait une autre expérience, qui nous a d’abord
embarrassés. Nous avons injectd & une grenouille une dose de
1 milligramme d'aconiline, ¢’est-d-dire une dose vingt fois plus
forle que celle qui servit & notre premitre expérience @ notre dlon-
nement ful grand en voyant que Panimal conservail (rés-longlemps
Pexcitabilité de ses nerls moteurs, et qu’il exéeulait loujours des
mouvemenls spontands ou convulsifs, Mais, en cxaminant le
thorax, puis en'ouvrant, nous avons reconnu que le ventricule du
cosur élait complétement arvdté, el les oreilleltes seules se contrac.
taient faiblement. L'idée nous viot alors que le poison administré
aingi i forte dose pouvait peut-élre arrdler primitivement le ceur,
ce qui aurait pour résullal d'arréler aussi absorplion,

L'expérience a complétement justifié cette hypothése. Une gre-
nonille ful disposée sous le microscope, pour Uexamen de la eir-
culation dans la membrane interdigitale ; on fit sous la peau I'in-
jeetion de I milligramme d’aconiline; une minute et demie aprgs, la
circulalion se montra Jdéja considérablement ralentio dans les ar-
téres ; aprés (rois minules, elle s'arrita tout & fail, On ouvrit le
thorax, le ventricule du coenr étail immobile. Les nerfs du plexus
brachial furent trouvés excilables, mais un peu moins que les
nerfs lombaires, qui avaienl conservé & pen prés leur motricité
normale. Le eceur dlant arrétd, 'empoisonnement ne peul plus
avoir lien que par imbibition, comme dans la deuxiéme expérience,

Chez les mammifires, les phénoménes toxiques produits par I'a-
coniting se monlrent trés-rapidement el sont beaucoup moins fa~
ciles & analyser; néanmoins nous avens injecld chez un lapin
1 milligramme d'aconitine, puis nous avons entrelenu la respiration
artificielle, et an bout d'une demi-heure le nerf sciatique ne déter-
minail plus de contraclions dans les muscles, qui cependant avaient
conservé leur contractilité,

Les expériences physiologiques que nous venons d'exposer ont
éié faites dans le laboratoire de physiologie du Muséum d’histoire
naturelle placé sous la direction de M. Claude Bernard,
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THERAPEUTIQUE CHIRURGIGALE

Bu traitement des fractures des membres par armes i fon (1)

Par M. C, SEDILLOT.
2 Des indications el des moyens curalifs applicables aux résections.

La régle de la conservation des membres ¢l de Pabstention de
toute opdration d’une nécessité douteuse sapplique a la géndralité
des blessures, Les résections sont soumises i celte loi, et quand
Pextraction immiédiate des projectiles el des gros fragments osseux
parait suffisante, on doit s’y horner et fermer la plaie. 8%l y a des
saillies osseuses réfraclaires i toule consolidation, on peut les ré-
séquer partiellement en dilatant [a plaie ou en y faisant quelques
élroites incisions. Enfin on pratique des résections complites, s
I'on juge impossible de faire autrement.

Un des moyens de juger la préférence i donner i la conserva-
tion ou aux rédsections est la comparaison des traumatismes, en y
comprenant les synoviales enflammdes. Ainsi, pour le bras, une
plaie de 'épaule avec fracture de Phumérus, de I'acromion, de
F'apophyse coracoide, donne-t-elle une plaie plus vaste et plus com-
pliquée que celle qui résulterait de la résection, celle-ci serait
préfivable. Au ecas conlraire, la conservation I'emporierail. Clest
une des bases du jugement qui nous parait avoir une assez grande
valeur. Au coude, une fracture compliquée de I’humérus et du cu-
bitus, avee plaie et inflammation indvilable de la synoviale, rélen-
tion des liquides dans les anfractuosités de la jointure, et les com-
plications qui en résulteront, donnera-t-elle une surface traumatique
plus élendue et plus compliquée que la résection, ce sera une des
raisons de préférer cette derniére. L'amputation du bras au creux
deltoidien Pemporte-t-elle manifestement sous ces deux rapports, il
serail plus str de la pratiquer pour sauver la vie. Restera la ques-
tion, déji traitée, de la valeur d’un memhre comparée i celle de la
vie, qui s'impose presque toujours, et i laguelle on n'a peut-étre
pas assez songé, d’aprés le principe que le chirurgien doit avant
tout sauver le malade. Mais que fera de sa vie un homme mutilé

(1) Suile et fin, Voir Bulletin de Thérapeutique, p. 57 et 107,
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el condamné & devenir & charge A lui-méme el aux antres ? Cepen-
dant, dans notre élat de civilisation, celte régle 'emporte, et on

doit espérer que les consolations et les secours ne manqueront ja-
mais aux mulilés,

Poignet et main. — Les fractures partielles du poignet et de la
main sont manifestement curables ; mais si le radius et le cubitus
sont brisés et la jointure radio-carpienne profondément déchirde et
compromise, les guérisens sont trés-rares el Pexpeclation expose
aux plus graves accidents. On peut cependant la tenter, en raison
de I'extréme importance de la main, mais sans se dissimuler I'in-
certitude du succhs, Les rdseclions ne réussissent pas mieux, et il
faut recourir & I'amputation, Quant & la main, la conservation doit
en élre poursuivie i loul prix, et on retire des avanlages surpre-
nanls, (uoique moins remarquables encore qu'au pied, de I'im-
mobilisation. Les résections s'appliquent : aux mélacarpiens, aux

phalanges, mais seulement dans le cas d’indications de derniére
nécessild,

Hanche, — Mémes réflexions. Rendre les blessures aussi sim-
ples que possible par extraction des esquilles libres et des gros
fragments osseux, jouant le role de corps élrangers réfractaires a
la guérison ; parer aux complicalions les plus urgentes : hémor-
rhagies, combatlues par la ligature, les hémostatiques ol la com-
pression ; rélention du sang et des liquides, combattue par de
larges canules dans la plaie, et, si la résection doit présenter des
conditions plus graves que la blessure, s’en abslenir,

Genou. — En considérant les surfaces synoviales enflammdes
comme lraumatiques, celte arliculation est celle dont les blessures
ont le plus de gravilé. Nous citerons néanmoins des exemples assez
nombreux de succes, dont nous avons élé surpris, i la suile de la
conservalion de cette jointure 5 mais les fractures doivent 2lre sim-
ples et sans gros fragmenls osseux sépards.

En principe, la résection du genou Pemporte sur 'amputation,
comme conservalion presque entiére du membre et de ses fonclions;
mais les suites en sont si funestes,qu'on se tromperail pen en les
disant constamment fatales,

Il est done prudent d’attendre Pépoque ol les progrés de la chi-
rurgie et de I’hygitne permettront d'espérer gquelques succes.
L’amputation de la cuisse devient ainsi la seule ressource de salut
quand la conservalion est reconnue impossible,

TOME L¥XXL 47 LIve, 1
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Cou-de-pied. — Les mémes indications s’appliquent, en partie,
A Particulation tibio-tarsienne. La synoviale y est tris-vaste, les
saillies psseuses volumineuses, irrégularité des fragments presque
constante, les gaines synoviales tendineuses multiplides, les join-
tures voisines de |'astragale sonvent compromises par la violence
de la blessure. Cependant la conservation en est possible quand les
os ne sont pas brisés en fragments et que ces désordres ne sont
pas trés-étendus.

Les rdsections portant sur les malléoles, si Pextrémité tibiale est
intacle, donnent des guérisons et sont & tenler ; aulrement 'ampu-
tation de la jambe est préférable, quoiqulelle entraine le sacrifice
du membre ; mais les moyens de prothése sont si faciles que les
fonclions sont assez peu géndes, el s'il élail possible de trouver des
appareils de sustentation el de marche pour les amputés au-dessus
des malléoles, celle opération deviendrait encore moins grave et
mérilerait d’étre plus souvent pratiquée, Quand avx résections du
con-de-pied, I'immobilité, 'occlusion des plaies, des ouverlures
étroites et déclives pour I'écoulement du pus, ainsi que Papplication
des autres procddés curatifs habituels, sont les rbgles du trai-
{ement.

Pred. — Nous n’avons pas & nous occuper d'une manibre par-
ticulitre des résections du pied, dont les indications sont exception-
nelles, en raison des succds de la gonservalion par les appareils
d'immohilisation. Nous citerons cependant quatre observations de
résection tibio-calcandenne de M. Pirogofl, que nous avons en le
plaisir de voir & Strashourg et dont nous avons déerit les ingdnieux
procédés dans notre Médecine opératoire (. 1, p. 461, loe, eit.),
avec les modifications qni nous ont parn proposahles, Sur les
quatre opérés, un senl élait mort d'infection et les trois autres
avaient été sauvéds. Je les aj vus, en octobre, en (ris-bonng santd,
et les plaies du pied, réguliéres, élaient fermées; mais le cal-
canéum n'élail pas encore soudd au tibia el restait mobile el tird
en arriere par le lendon d’Achille, J'ai conseillé denvelopper le
talon avec un bandage qu'un lien élastique lirerait et main-
tiendrail en avant, en le fixant sur la partie antérieure de la
jambe, M. Pirogoll me dit qu'il avait aussi recours & un bandage
de ce genre, el il sera fort intéressant de savoir ce que deviendront
ces trois opérés et quel usage ils leront de leur meignon,

En résumé, le trailement des hlessures du piedl consiste spécia-
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lement dans la simplificalion et occlusion de la plaie, 'immobi-
lité des paries, I'écoulement libre du pus par des cuvertures et des
drains d'un trés-pe.tit diametre, ou par des pressions réitérées ef
les autres moyens habituels de traitement,

50 Des indications et des moyens curafifs ;Ppli,ua.blﬂ aux mgu_la_l,iug;ls,

Méthodes, procédds, suites et conséguences. — On est dtonnd du
nombre de questions incertaines et obscures qui surgissent des
sujets les micox éludiés en apparence et les plus connus. Les os-
sifications de nouvelle formation produites autour des os amputés,
les ndcroses partielles oun élendues, compliquées d'abebs profonds
et de trajets fistuleux de la nature des cloaques, les dangers qui en
résultent, la disposition des os & transpercer la peau, les résorplions
interstitielles dont les diaphyses sont le sidge, les transformations
fibreuses qu'éprouvent leurs surfaces et leur extrémild de section,
les conséquences qui en résultent pour Pintelligence des points
d’appui & prendre directement sur les moignons, sonl autant de
sujels dignes de la plus sérieuse attention.

Réunion immédiate. — Les myélites el les ostéo-myélites, qui
compliquent si souvent les ampulations, nous ont [ait douter un
moment de la valeur des méthodes el des procédds que nous avions
longtemps jugéds les meilleurs, el nous sommes arrivé & 1_'&_3111‘&&[*
'occlusion de la plaie, malgré ses inconvénients, comme le moyen
de traitement le moins dangerenx, :

On ne prévient pas complélement les osléiles, les oatéu-m]'é}itgs_,
les nécroses el les antres complications de I'opération ; mais on
diminue I"étendue des surfaces traumatiques, on les expose moins
au contact de Vair, et on soustrait le malade & un plus grand nom-
bre de chances ficheuses.

A ce point de vue, nous sommes disposé i revenir & la réunion
immédiale par des points de suture séparés, quelle que soit la mé-
thode d’amputation suivie : circulaive, & un ou deux lambeaux,
oblique ou ovalaire. Sans doute, dans des milieux infectieux on ne
réussit pas & fermer la plaie par premiire intention el on n'en
évite pas la suppuration, mais avec quelques précaylions on par-
vient souvent & mainlenir les adhérences de la peau et de quelques
points de la plaie, et par des pertuis sponlanés ou arlificiels, par
les ligatures laissées en dehors du moignon, par de petites canules
de eaoutchouc sous forme de drains, par des corps dilatants, fels
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que de Péponge préparée ou la laminaria digitala, on donne issue
au pus sans laisser pénétrer Iair, el au moyen d'injections modifi-
calrices, avee des infusions aromatiques ou lonte autre liquenr
excilante el désinfectante, on remédie, dans une certaine mesare,
aux accidents, C'est au moins ce que nous avons cru remarquer et
que nous serions curieux de soumellve i de nouvelles observalions,

Méthodes d'amputation. — Ces considérations conduisent au
choix de la méthode d’amputation. §'il n'y a pas d'encombrement
ni d'infection, les méthodes i varides qui ont é1d proposdes et dé-
fendues, avec des modificalions diverses, sont toutes soulenables,
el nous avons pu nous assurer que la plus fréquemment appliquée
est celle dun seul lambeau antérieur ou supérieur, dont nous avons
particuligrement recommandé les avanlages. 51 une gangrine li-
milée ou envahissanle menagail d'une mort inévilable el exigeait
le sacrifice du membre, on se guiderait ’apriss les indications lo-
cales el on prendrait la peau ob elle aurail ¢ conservée, il y a
infeclion par encombrement el conlages, les plus légéres inflluences
prennent des proportions considérables, el rien ne doil &lre ndgligé
pour lutter contre les causes et Uimminence d'une terminaison
falale.

Nous verrons quelles modifications sembldnt applicahles i chaque
ampulation en particulier. Mais nous pouvons déji exposer quel-
ques remarques géncrales & ce sujel. A Pexceplion de la cuisse et
de I'extrémilé inférieure de la jambe, olt 'on doit chercher & re-
couvrir I'os par la peau doublde du pannicule graisseux, des apo-
névroses el d’une légire couche musculaire subjacente, tous les
aulres moignons peuvent présenler, sans inconvénienl, une cica-
trice plus ou moins lindaire, correspondant & l'extrémitd osseuse,
et pourvu que les chairs soient souples et sans tension, le résultat
en aest bon. En effet, la cuisse est peut-8tre le seul membre ol il
y ait avantage 4 laisser en avanl de 'os une cerlaine épaisseur de
parlies molles. La portion divisée de l'os se rdsorbe, se lie aux
tissus en conlacl, se conlinue et fail corps avee eux, el, sons I'in-
fluence de pressions répéldes, I'épiderme s'épaissit, le pannicule
graisseux se cloisonne, devient fibreux, se double parfois d'une
bourse muqueuse el lend & prendre Pépaisseur et la résistance nor-
males du talon, de maniére & supporter le poids du corps sans fa-
tigue et sans douleur. On voil dans les pieds-bots ces sorles de ta-
lon se produire au-devant du scaphoide et de I’astragale, renversés
vers le sol et devenus des surfaces de sustentation, et les mémes
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modifications se produisent au moignon crural, quand les condi-
tions anatomo-pathologiques y sont favorahles. Les mémes chan-
gemenls pourraient dgalement avoir lieu & Iextrémité inférieure
de la jambe, coupde au-dessus des malldoles ; mais le grand vo-
lume du tibia et la minceur des téguments immédiatement appliqués
conlre les extrémilds osseuses rendent ces Lransformalions (rbs-
raves, quoiqu’on en posséde quelques exemples,

Nos moyens acluels de prothése permettent de laisser libres les
maoignons de la cuisse et de la jambe et d'appliquer i ces membres
Pampulation cireulaive, quand ecelle i lambean n’est pas priférde ;
mais voici quelques-nnes des objections que nous prisenterons
conlve celle derniére mélhode dans le cas ol I'air vicid allzre les li-
quides et les tissus de 'dconomie el produit des ostéiles, des myéli-
tes el des ostéo-myélites redontables : a) Llincision ohlique des
chairs expose i diviser incomplélement les vaisscanx, selon leur
longueur, sur un ou méme sur plusicurs points, et rend les liga-
tures plus difficiles & appliquer el moins stables. #) Le lambeau est
d’aulant moins soulenu qu’il est plus long, et quoiqu'il tombe
an-devant de la plaie par son propre poids, la tuméfaction dont il
esl le sidge el la grande contractililé des muscles le déplacent et le
font remonter vers loriging du membre, ou le dévient en dedans
on en dehors. ¢ Si cet effet n’a pas lien, I'os, pressant conlre le
lambeau, 'uletre, le morlilie et le perfore. d) Les parlies molles
hoursoufldes, couecnnenses, sans vilalité el sans résistance, devien-
nenl le si‘ge d’hémorrhagies fréquentes, qu'on n'arréle pas cans
peine, sous un lamheau qu’il faul relever en rompant les adhéren-
ces déji formées. ¢) Il est difficile de faive des injections modifica-
trices dans la plaie et de la panser, et, en cas de rétractilité mus-
culaire, I'ns recouvert d'un cotd est largement dénudé du edld
oppost, ol se produisent des osléophyles, des néeroses partielles,
circonscriles ou élendues, des cloaques et des trajets fistuleux, qui
sont autant d'obstacles & la cicatrisation. f) La plaie est plus expo-
ste aux infections, en raison de Pélendue de ses surlaces.

Lamputation civeulaire semblerait offviv, par comparaison, les
avanlages suivants : a) plaie plus petite ; &) division perpendicu-
laire des vaisseaux el des parties molles 3 ¢) facilité et streld plus
grandes pour Papplication el le maintien des ligatures ; d) chairs
coupées plus courles el micux soulenues ; ¢) liguments lindaire-
menl réunis au-devant de P'os, qui en empéche le contact, les
sépare, en cas de saillie, sans les perforer, et veste, i leur cenire

page 165 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=165

@BITH

— 186 —

et en arribre, dans des condilions assez favorahles, ou les dépasse
en les repoussant circulairement en dehors; la peau est alors
8loignée du cdne granuleux représenté par la diaphyse ; mais au
fur et b mesure que celle-ci se résorbe, ainsi que les ostéophyles
environnants, les téguments se rapprochent concentriquement et
finissent par la recouvrir; f) &'il y a nécrose, extraction du sé-
questre est plus facile ; g) les abeis péri-osseux peuvent ére pone-
tionnds et vidds au travers des éguments ; &) facilité plus grande
des pansements, des injections, des applications modificalrices ;
#} ligatures secondaires el compression médiale ou immédiate plus
aisdes ; 7) cicalrisation plus régulibre.

Des amputations de la cuisse, avee saillie de Fos. — Au milien
de la mortalité denos blessés, opérés ou non, nous ne nous sou-
mettions pas & V'idée de 'impuissance de I'art, el nous recherchions
avec anxiéld de meilleurs moyens de salut. Les inconvénients
de 1a seetion oblique des chairs dans les amputations & lamheaux,
que nous avons signalés, nons préocenpaient vivement ; I'état pul-
tatd, gangréneux, bémorrhagique des moignons profonds, n'ex-
titail pas moins notre attention, et nous criimes avoir trouvé une
ressource conlre ces accidents dans la conicild des moignons, On
Sait que la saillie du fémur, dans Pamputation de la cuisse, que
nous prendrons pour exemple, comme 1'ont fait en loul temps les
thirurgiens, n'est pas nécessairement le résultal d'une mauvaise
exécution opératoire. La contractilité excessive des muscles, la dé-
nudation de ces organes par des suppurations interstitielles, I"irri-
tabilité des malades, leur rapide amaigrissement, le tamponne-
hént employé contre les pertes de sang, la dénudation de 'os
taflammé on néerosd, sont des canses communes de conicité, Per-
sonne n'ignore que, pour oblenir des moignons profonds, domt
Vos forme Je sommet, il faul diviser trés-haut les parties molles,
fes priver d'une partie de leurs allaches et agrandir I'étendue du
traumatisme.

Un antre fait d’une constatation facile est I'état relativement
meillear des ampulds & moignon conique. L'ohliquité des surfaces
prévient la stagnation du pus, rend les lavages et les pansements
plus faciles, on méme permet de les négliger ; laisse apercevoir le
gidge des hémorrhagies et v porter reméde, et les agents modilica-
teurs des plaies sont rendusd'une application aisée. Sur dix amputds
de enisse nous en avions perdu huit dont 'os étail parfaitement
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recowvert par un large lambean, et les deux seuls survivants avaient
des moignons coniques. Javais vu, le 25 aodt, vingt-cing autres
ampuiés de cuisse, dont vingl et un présentaient une saillie de I'os
et semblaient aller d’autant micux que la conicité du moignon
était plus grande, Trois malades alteints de frissons ofiraient des
moignons profonds. Chez 1'un, Ios avait perforé la pean. Le moi-
gnon d’un autre était gangréneux. Tous irois avaient en des hé-
morrhagies, et il n'était pas douleux que les amputés & os saillants
ne fussent dans toutes les ambulances comparativement en meil-
leur état que les autres, & de trés-rares exceptions prés, Plus tard,
j'ai pu constater que huit ampulds de cuisse, en voie de guérison,
le 10 octobre, i I'deole des filles, avaient tous eu des moignons
coniques i différents degrés. Clest une remarque A vérifier dans
d'autres conditions d’adration et de salabrité ; mais plusicurs con-
fréres, auxquels nous avons parlé de ces faits, nous ont dit en
avoir constaté de fréquents exemples.

Je erus qu’il y aurait de Pavantage & ne pas laisser l'os jouer le
rile irritant de corps étranger dans Uintérieur du moignon et qu'on
pourrait remdédier phus lard & la conicité par une résection conséeu-
tive, quand la cieatrisation de la plaie le permettrait sans danger,
Le retard de la guérison, causé par cette denxizme opération, n’élait
rien en comparaison de la conservation de la vie. Je proposai de
pratiquer des amputations eirculaives, avec occlusion de la plaie par
les téguments, jusqu'a Pos, qui resterait saillant dans une élendue
de quelques millimdtres et soutiendrait ainsi les chairs sans les
blesser. Je n’ens pas I'oceasion de faire d’amputation de la cuisse
i l'appui de ces idées théoriques, qui me paraissaient cependant
dignes d’essai ; mais je profilai des expériences toutes faites que
j'avais sous les yeux, et j’étudiai la marche de la cicatrisation et
les résultals de la résection des meignons comiques, el je reconnus
des inconvénients dont je ne m’élais pas suffisamment préoceupé.
Chez tous ou presquetous les amputds de la cuisse, 'os était frappé
d’ostdite, Postéo-myélite et de néeroses partielles, et devenait le
sidge d ossificalions nouvelles d'un trés-grand volume, remontant
i plus de 10 ecntimétres de hauleur et ayant jusqud 2 centimétres
d’épaisseur. Parfois méme on trouvait, an milien des chairs, des
productions osseuses isolées, qui auraient fait supposer des esquil-
les revéitues degranulations, sil'on n'avail élé certain de ne pas en
avoir laizsd dans la plaie. L'os ancien était souvent résorbé dans la
totalité ot une partie de sa circonférence el dépassé par les ostdo-
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phytes qui l'entouraient. Le moignon semblait nettement partagé en
deux portions. La premiére, centrale, volumineuse, résistante, gra-
nulée, formée d’ossificalions récentes, {réquemment perede de tra-
jets fistuleux aboutissant, comme de véritables cloaques, & des
séquestres profonds ; l'autre portion extérieure ou périphérique,
conslituée par la peau, les muscles et les aulres lissus rejelds en
haut, et jouant quelquefois sur la masse osseuse. Celle-ci élait sus-
ceptible de diphthérie, d'ulcérations, d'infection manifestée par des
frissons, d’abees profonds, et les malades exposds, apris six semai-
nes ou denx mois de traitement, aux plus grands dengers. Dans
une réseclion faite sur unamputd, qui n'avait en qu'un seul fris—
gon dix jours auparavanl, et qui semblait se remetire de cet acei-
dent, nous enlevimes ancien os dans une haulenr de 10 cenlimé-
tres, en laissant la plus grande partie des ostéophyles environnants,
plus ou moins brisés, et vingl-quatre heures plus tard le moignon
dlait aussi conique quauparavant, 'os dénudé et néerosé trés-haut,
les osléophyles partiellement mortifiés, et le malade succomba douze
jours apris, avec des abeds sanicux innombrables dans les deux
poumons, et une double pleurdsie psewdo-membrancuse compli=
quée de vastes épanchements,

5i P'on enlevait la masse osseuse lout entitre, la plaie serait
tris-vasle et la cicalrisation difficile, el si on se bornait & réséquer
I'os ancien, il fandrail attendre la résorption ou I'élimination sous
forme de séquestres des ostéophyles, et la guédrison en serait trés-
retardde. Serait-il plus avantageux d’altaquer les os saillants avec
de la pate de Canquoin, d'en diviser la base par des fleches ou des
rubans circulaires du méme caustique, de recourir au fer rouge, i
la cautérisation électrique ? Cela pourrail dtre essayd, et 'occasion
s'en offrira fréquemment; mais il nous parait indiqué de renoncer
i la systémalisation des moignons coniques, que la possibilité de
transporter les blessés dans des milicux plus salubres pourrait seule
antoriser. Nous avons vu M. Jeessel praliquer avec succks trois ré-
seclions chez des ampulds non infeclds, el nous avons rapporlé
(voir obs. Guinet, p. 68) l'exemple du malade de M. le docleur
Mayer, dont 'opération réussit, & nolre grand dlonnement, malgré
des frissons antérieurs el un élal géndral en apparence désespéré ;
mais ces fails nous ont paru plutdt exceptionnels que de nature &
inspirer beaucoup de confiance dans les réseclions secondaires,
el nous avons pensé qu'un moiguon fermd, malgré lous les périls
auxquels il expose, est encore moins redoutable qu'un moignon
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conique, dont la guérison relardde est une cause considérable d'ag-
gravation. Ge sujet pourra élre repris et éludié, puisque les moi-
gnons coniques sonl accidenlellement assez communs, Quelques
chirurgiens ont cru que I'abandon de lidée relative aux avantages
de la saillie de I'os nous meltait en contradiction avec la doctrine
de la conservation que nous n’avons pas cessé de préconiser. Un
examen plus approfondi de la queslion montrera le peu de fonde-
ment de ce reproche. Quelle que soit la portée des tentatives con-
servalrices, I'on aura toujours des ampulations & exécuter, ct le
choix des méthodes et des procédds opéraloires restera nécessai—
rement élranger aux convictions chirurgicales relatives & la con-

servalion,

Indications speciales des ampulations selon le siége et la gravité
des lésions.

Epaule. — La désarticulation scapulo-humérale a donné plus
de succis que les vésections, et le procédd de Larrey, par sa sim-
plicité, sa rapidité et le libre écoulement qu'il laisse aux liquides,
est un des meilleurs, s*il n’est le plus siir. Nous avons aussi pré-
conisé un large lambeau supérieur acromio-coracoldien, avec la
précaution de ne pas laisser de brides tégumentaives dans 'nisselle,
de nature & retenir le pus et & amener des infiltrations. On ferme
la plaie immédialement par des points de suture, en laissant infé-
rieurement une ouverture d’écoulement,

Bras. — Toules les fois que le cinquiéme supérieur de 'humé-
rus est seul brisé, la jointure de I'épaule ouverte, et que l'expecta-
tion ne parait pas possible, la résection est indiquée; mais les
grands fracas osscux exigent I'ampulalion au creux deltoidien. La
conservation du coude a donné des guérisons quand les désordres
n'étaicnt pas considérables, mais les réseclions en ont éld falales
et 'ampulation élait la méthode la plus sirve.

Nous avons constaté d’'une maniére irrécusable que les ampu-
lés au creux deltoidien ont guéri beaucoup plus promplement et
en plus grand nombre. Cetle région, que 'on pourrait appeler le
lieu d'élection des amputations du bras, offre une circonférence
plus pelile et une plaie moins élendue, et I'on ne trouve pas I les
longs et épais faisceaux musculaires du biceps, du triceps, du
brachial antérieur, d’autant plus considérables que I'amputation
est plus rapprochée du coudc : on ohserve alors des engorgements
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inflammatoires du moignon, des abeds profonds, des ostéiles, tan-
dis que les amputés & Pinsertion deltoidienne sont généralement
exempts de ces accidents et les premiers guéris. Plus des trois
quarts des survivants se (rouvaienl parmi eux, et quoiqu’on ait
fait de nombreuses amputations prés do coude, en n'en retrou-
vait que fort peu. LYimporlance de celle remarque mérite d'élre
prise en considéralion sérieuse, surlout dans les milieux infectds.

Avand-bras, Poignet. Main. — Les amputations de I'avant-hras
ont été fort rares, en raison du pelit nombre, trés-probablement
accidenlel, des blessures de ce membre et de la tendance si ralion-
nelle des chirurgiens & conserver la main. Les blessures par trajels
de balle nous ont parn cependant moins redontables au pied, ce
qui pourrait dépendre de la mobilité plus grande de la main, de
la multiplicité et de 'étendue des gaines tendinenses et synoviales
de cet organe.

Cuisse. — Malgré quelques exemples d’ampulations failes au
tiers supdricur de la cuisse et suivies de guérisen, la conservation,
comme le prouveronl nes observations particulitres, est bien pré-
férable el sauve heaucoup plus de blessés, La désarticulation coxo-
fémorale primilive csl trop dangercuse pour 8tre enltreprise, i
moins d’indications absolues, el nous la renvoyons 4 la période
de chronicité, oii elle semble présenter des chances moins fatales.

renon. — On verra que les plaies dn genou, compliqudes de
lésions des os, n’exigent pas toujours I'amputation de la cuisse.
Les ohservations nomhrenses el trés-précises donl nous avons été
témoin mettent hors de doute la possibilité de la guérison, quand
de grands fracas ossenx n'ont pas cu lien. L'immobilité semble
la condition principale du suecds.

Jambe, — Les fractures comminutives des deux os de la jambe,
avee plaies traversant le membre de part en part d’avant ea arriére,
sont d'une consolidation trés-difficile et paraissent généralement
imposer l'amputation, surlout si 'on suppose des désordres du
cité du genou ou du con- de-pied. Les plaies transversales avec
fracture des os, qui ne dépassent pas le plan antérieur de la jambe,
gudrissent mieux el sont susceptibles de conservalion, ainsi que
les fractures isoldes du tibia et du péronéd.

Cou-de-pied et pied. — Les fracas osseux de Parliculation tibio-
tarsienne réclament I'ampulation de la jambe, landis gue les frac-
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tures simples, avee)exiraction des esquilles et rdsections partielles
des malléoles, présenlent quelques suecks.

La conservation semble la rigle pour la plupart des fraclnres du
pied, dont les guérisons sont extrémement communes,

Nous soumettons ces considéralions i une confivmation pratique
ultérieure, sans nous dissimuler la faible part réservée & cos par-
ticularités chirurgicales au milien de Vinsalubrité qui les domine.
Nous conseillons I'usage des petites pinces hémostaliques, pendant
les ampulations, sur les troncs veineux et les veinules, qui donnent
Irés-souvent de volumineux jets de sang. Une compression momen-
tanée suffit pour arvbier définitivement ces hémorrhagies et est
préfévable i des ligatures permanentes, capables de provoquer des
phlébites, d'irriter inutilement les parties en contact et de nuire &
la réunion,

Sans altacher une grandeimportance 4 la séparation du périoste
sous forme de gaine, nous ne voyons que des avantages i récourir
& e proeédd. Le pivioste eonservé protége & un cerlain degré les
parlies contre le contact de I'os, dont il est bon de véséquer les
bords pour les arrondir et en rendre la présence moins irritante.
L’oeclusion de la plaie peut éire oblenue, comme nous l'avons dit,
par des points de suture, entre lesquels passent des ligatures, dont
un des chefs a élé coupd pris du vaissean. Nous avons vu d’asses
beaux résullats de ces lentatives de réunion immédiale, surlout au
bras et & la jambe, et nous croyons ces procédés rationnels,

Complications. — Nous avons peu de choses a dire des complica-
tions, dont nous avons parlé incidemment dans le cours de ce
travail. Nousles avons considérées comme des conzéquences de ’en-
combrement etdes endémies infectienses, imposées presque falale-
ment i la chirurgie de guerre. Les remédes les plus efficaces sont
ceux que Pon puise dans Phygitne et particulidfrement une aération
plus pure. L'élimination des matigres hydrocarbondes et leur
oxypgénation incessante jouent un trop grand réle dans les phéno-
mitnes et Pentretien de la vie, pour que leur perturbation n’améne
pas les modifications les plus redoutables dans la composition de
nos tissus, et si 'on y ajoute Pinfluence toxique des miasmes, des
conlages et des introductions dans le sang du pus et de liquides
altérés et putrides, on comprendra I'importance capilale de ces
causes dans les résultals de lachirurgie. La variole régna constam-
ment & ’hopital, sans y faire beaucoup de viclimes, ell'évacuation,
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hors de la ville, des femmes variolées parut arréler les progrés de
celte affeclion. Nous nous bornerons i rappeler quelques préceptes
géndraux de salubrité, dignes d"adoption ou au moins d'un examen
{rés-sérieus.

Nous eroyons que 'on peul sans inconvénients laisser une partie
des fenélres des salles ouverles jour ot nuit, avee la seule précau-
tion d'éviler les courants d'air conlinus, ce qui est facile quand on
ne donne passage & P'air que d’un seul coté & la fois. Chacun sait
que les armdes qui vivent sous la tente et dans les hivonacs se
portent micux que dans les easernes, [l faudrait défendre absolu-
ment les hipilaux bitis en quadrilatéres, avee des cours centrales
entources de murailles et ressemblant plutdt & des puils qu'a des
lieux de promenade et dexercice. Les fenétres deveaiont descendre
jusqu'au plancher, cav plus elles sont dlevies au-dessus du sol,
plus elles exposent aux infections par leconflinement del'air, comme
I'ont prouvé les mortalilés des blessés dans les dglises, Les lenles,
si I'on veut en faire usage, doivent étre placfes en plein air, avec
des mayens d'aéralion pres du sol el & leur sommel. Les grandes
cheminées produisant des courants d'air considérables sont d’un
emploi trés-favorable, réchaunffent les convalescents ot les dgayent,
quand la température se relroidit.

Nous avons donndé & nos blessés, sauf quelques rares conlre-in-
dications, deux cuillerées de vin de quinquina chaque jour, tout en
recourant au sulfate de quinine contre les infections déclardes.
Nous avons eu trois cas de tétanos, dont un fut suivi de mort,

Froeture comminutive du bras et de la jambe gauches, Tétanos.
Ampuiation de la jambe, Mort, — X*** sergent aux tirailleurs
algeriens et de race arabe, avait en le bras hrisé el la jambe fra-
cassée an liers moyen, avec de larges esquilles, dont une avait
morlilié et traversé la pean. Le malade s'élait refusé & Pamputa-
tion de la jambe, et [lut pris de télanos le quinziéme jour de sa
Messure. A chague mouvement, les os déchiraient les chairs et
causaient d'alfreuses sonflrances, héroiquement supportées, Malgrd
Popium, des boissons chaudes sudoriliques el des moyens de haule
calorification, les accidents augmentérvent et le blessé demanda &
élre ampulé de la jambe, le bras ne lui cansant avcun mal. Le
cas nous semblait désespéré, mais les observations de guérison de
lilanos par section des nerfs, quiont éé publides & Lyon, nous
décidirent & rempliv les veeux du malade, que la chloroformisation
devail soulager. L'opération n’arréla pas un instant les contractions
télaniques, el la morl arviva quelques jours plus tard,

Amputation de la jambe droite, Balle ayont traversé le pied
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gauche. Téfanos, Guérison, — Le malade, donl nous reproduirons
I'histoire plus détaillée, allait tris-bien, et Fampulation que nous
Iui avions pratiquée b la jambe du edté opposé élait en pleine voie
de cicatrisalion, quand il ful alteint de trismus, donze jours aprés
son opération. La plaie du pied élait extrémement doulonrense et
irritable, On le pansa an laudanum, puis avee une solution de
chlorhydrate de morphine. Opium & lintérieur, boissons chandes ;
moyens arlificiels de calorification : briques chaudes, eouvertures
épaisses. Le trismus resta stationnaire longlemps, puis disparul et
le malade se rétablit, :

Ablation de la moitié interne des téguments de la cuisse, d'une
portion du scrotum et de la peow de la verge par un delat d'obus,
Tétanos. uérison. — Le malade, carabinier, d'une conslilulion
athlétique, venail d'échapper & un élat diphthérique assez grave,
quand 1l fut atteint, le 28 aodl, de trismus, Le trailemeat fut le
méme que dans le eas précédent, et la gudrison ent lien. La plaie
trizs-vasle de la coisse et des partics génitales élait presque entidére-
ment fermde en octobre. ;

Les infusions aromatiques, avec addition de quelques goultes de
perehlorure de fer, nous réussirenl contre I'élat diphthérique et
souvent uledratif des plaics, Nous en rapporterons quelques cas.

Uledrations diphthériques de la jambe. Amputation proposée et
différée, Guérison. — M. le doclenr Lévy me pria, au commence=
ment d'octobre, de voir un de ses malades atleint de [racture au
tiers inférieur de la jambe, dont la plaie prenait chagque jour une
plus grande dlendue par suite d"uledrations diphthdriques, Plusieurs
confréres jugeaient Fampulation néeessaire, Seul d un aviscontraire,
je proposai d’allendre quelques jours pour essayer U'elfet de lotions
avee I'infusion de camomille addiionnée de perchlorure de fer. Les
effets avantageux de ce traitement furent si prompts, qu'il ne fut
plus question d’amputation, et que M. le docteur Lévy se montra
aussi surpris que salisfail de celle cure.

Fracture de la jombe. Diphtlhérie uledrative. Amputation pro-
posée. Lotionset injections aromaligues répétées, Guérison, (Recueil-
lie par M. A, Joly, éludiant en médecine.) — Alexandre Goudey,
de Grenoble (Lsére), dgé de vingtel un ans, sergent au 3° régiment
de ligne. Aprés avoir passé quaire jours sur le champ de bataille et
dans une ferme des environs, oit 1l ful pansé a U'ean fraiche, ce
malade fut transporté i Haguenau, Liarliculation tibio-tarsienne
élait complétement et largement ouverte. La balle, entrée au-des—
sous de la malldole externe, élait sorlie au niveau de la malléole
interne en la fracturant. Le fragment fut retivé quelques jours plus
tard. Aprés deux contre-ouvertures pour donner plus facilement
passage au pus, et des irrigations continues & l'eau fraiche et des
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pansements 4 alecol phéniqué et ensuite au yin aromalique, je fis
appeler, versle 8 seplemhre, M. le professeur Sédillot, qui recon-
nut que lo pied était trés-volumineux, la suppuration trés-abon-
dante, les donleurs ressenties par le malade lres vives, mais qui
ne rnrlagea pas 'avis d"autres confréres, qui avaieni condamné le
malade & Famputalion. Le hlessé avait pendant cing jours, chaque
soir, un frisson violent, comballn par 115 centigrammes de su_l?ate
de quinine, M. le professeur Sédillot ayant ordonnd de faire des
injections fréquentes dans Varticulation béante avee une forte infu-
sion de fleurs de camomille et de reecouvrir le pied de compresses
imbibées de vin aromatique fréquemment renouvelées , on put
voir le malade accuser peu & pen un mieux sensible ; la suppura-
tion diminua, des hourgeons charnus de belle formation fermérent
presque complétement Porifice externe, el Pouverture inlerpe qui
conduizait i la cavilé articulaive s'oblitéra dgalement. Le 12 oclo-
bre, le malade commengait & marcher et son élat géndral élait
excellent.

La variole ne cessa pas de végner & hopital el nous enleva
quelques blessés el, entre autres, un réséqué de la téte de I'humdé-
rus, La crainte d’une épidémie fit dvacuer en dehors de Haguenan
tous les variolds eivils de I'bdpital, et celte mesure parut donner
de bons résullats,

Nous employimes, comme d’habitude, el avec succks, les cau-
térisations ponctudes contre les angioleuciles, les phlchites, les
drysipiles phlegmoneux, les diphthéries, les phagédénismes, les
imminences gangréneuses, el nous eldmes amssl recours, comme
nous I'nvons signalé dans ces derniers cas, aux lotions aromali-
ques, phéniquées, avec le perchlorure de fer, Ueau-de- vie camphrde,
les pansements au slyrax, moyens bien inférieurs aux effets d'une
adration pure, mais les seuls i notre disposition.

Nous avons déja parlé des cas d'insensibilité de la surface des
moignons (voir Obs., p. 65), et nous n'y reviendrons pas,

Les considérations géndrales que nous venons d'exposer sur
I'histoire, les indications et les procédés de la conservalion, de la
résection et de 'ampulalion des membres atteints de fraclures par
armes & fen et particulizrement par des balles de fusil, genre de
hlessure presque unique sur les militaives que nous avons ens sous
les yeus, i la suile de la bataille liveée le 6 aodt & Freeschwiller,
nous ont conduil & admettre ; 1° la grande supériorité de la doctrine
de la conservation, développée elsoulenue par potre glorieuse Aca-
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démie de chirurgie ; 2° le rile prédominant de 'hygikne dans le
traitement des hlessures de guerre ; 3° la nécessité de créer une
chirurgie qu’on pourrait appeler chirurgie de salubrité; 4° le pré-
cepte de ne pratiquer que les résections et les amputations unani-
mement reconnues indispensables ; 5° 'aflirmation des avantages
de la simplification, de l'occlusion et de I'immobilisation des plaies ;
6° la subordination de la chirurgie opératoire 4 la chirurgie con-
servalrice, ef, comme conséquence, celle des ampulations aux ré-
seclions ; 7° la condamnation des grandes incisions, d'aprés cet
axiome que ledanger des blessures est en raison de Pétendue des
surfaces traumatiques (ausquelles nons assimilons les synoviales
enflammiées) ; 8° la préférence i donner aux opdralions primaires
(résection et amputation, susceptibles d'étre toutes achevées sur
le champ de bataille dansles premibres vingt-quatre heures; Y° o=
bligation bumanilaire de la dissémination des blessés.

- e -

GHIMIE ET PHARMAGIE

Nale sur le sirop antlscorbutigue 3

Par Al MAGHES-LAKENS.

11 est peu de sirops dont la préparation ait dooné lien 4 autant
de formules et de modes opératoires, Quelques praliciens, Baumé
en tile, ne font pas intervenir le vin dans la préparation du sirop
antiscorhutique, presque tous les autres en admeltent l'interven-
tion ; parmi ceux-ci, les uns, A Vexemple de MM, Dorvault et Mou-
chon, ne recourent pas i la distillation, les autres en font, au
contraire, un point essentiel de lenr procédé. Au nombre de ces
derniers se trouvent les rédacteurs de presque toules les pharma-
copdes ldégales et notamment ceux du Codex frangais.

On reconnait généralement que le proeédé du Codex donne un
bon produit, el cependant il est trés-pen de pharmaciens qui I'a-
doptent ; presque chacun suit sa formule, bien que le produit qui en
résulle puisse Irés-rarement rivaliser avec le sirop du Codex. La
grande complication du mode opératoire qui accompagne la
formule officielle est la principale canse de la rdpulsion générale
qu'elle renconire de la part des pharmaciens, J'ai pensé que je ral-
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lierais it la formule du Codex Je nombrenx partisans si, en la con-
servant i peu pris intacte el n'y apporlant qu'un seul changement,
d'ailleurs plus apparent que réel, je parvenais & simplifier beaucoup
le mode opéraicire sans compromeltre la bonne qualité du produit.

Or, ce résullat est facilement oblenu par la subshilulion au vin
d'une quantité d'alcool égale A celle que renferme la dose de vin
portée an Codex.

Les considérations suivantes justifient la substitution de I'aleoo]
au vin.

Contrairement i ce qui a lien pour les sirops vineux proprement
dits, dans lesquels Je vin employd & leur préparation persisle sans
altération et conserve ses principaux caractéres, il nereste dans le
sitop antiscorbutique du Codex que quelques éléments désassocids
du vin ; celui-ci est complélement dénaturé, sa saveur et son
bouguet disparaissent ; quelques sels et Paleool passent seuls dans
le sirop.

Clest 'alcool contenu dans le vin et rendu libre par la distilla-
tion qui entraine avee Ini les huiles volatiles des cruciferes, de la
cannelle et de I'écorce d’oranges, et les maintient en solution dans le
sirop ; les autres éléments du vin sont & peu pris élrangers i ce
résultat capital.

La substitution de 'alcool au vin me parait justifide, en prin-
cipe, par les quelques mots qui précedent; elle offre, de plus, le
grand avantage pratique de faire disparaitre la distillation du mode
opératoire prescrit par le Codex. Celle opdration n'a pas d'autre
résullal utile, dans le procédé du Codex, que de séparer I'aleool du
vin et de permetire & la liqueur spivilueuse ainsi séparde d'entrai-
ner les huiles volatiles. On serait dans 'erreur en attribuant i la
distillation d’autres effels avanlageux, celui par exemple de créer
quelques-uns des principes médicamentleux dans lesquels résident
les propriétés du sirop antiscorbutique.

Il est reconnu aujourd’hui que ces principes préexistent i la
distillation.

On verra dans exposé de mon mode opdratoire que je rdserve
tout I'aleool au traitement exclusif du raifort sauvage, de la can-
nelle et de 'écorce d’oranges amires. Ce serait, & mon avis, une
fautle de soumetlre & Paction de I'alcool le cochléaria et le cresson
pilés ; la grande quantité de suc de ces plantes affaiblirait considé-
rablement Paleool et diminuerait d’autant son action sur les trois
premiéres substances; en agissant ainsi, on gagnerait heaucoup
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moins d'un cdlé que V'on ne perdrait de Pautre ; d'ailleurs le eo-
chléaria et le cresson w'exigenl pas d’étre traités par 1'aleool ;
dans la prépavation des sirops simples de enchléaria ou de eresson,
les rédacteurs du Codex ne prescrivent nullement intervention de
Palcool et ils se hornent & faire dissoudre une suffisante quantité
de sucre dans le suc dépuré de ces crucifires,

Voici la formule et le mode opératoire que je propose & mes
confréres :

Feuilles de eochléaria. . . . . .

— decredson . . . . s 0. . i G W 1000
Racine de raifort sauvage., . . . .
Ecorce fralche d'oranges amires . , . . . . . ., . . e eow 200
Feuilles siches de ményanibe. . . . . . . Bk i we e 00
Cannelle de Ceylan finement concassée, ou mieux en poudre. . . 50
e gt e 008" | it 15 ey oo, 130

On voudra bien remarquer :

1@ Que celle formule est identigue i celle du Codex, sauf la sub-
stitution de aleool faible au vin ;

20 (Que la proportion d'aleool répond & celle que contiennent,
en moyenne, les 4 litves de vin portds & la formule du Codex.

Je divise en lranches minces, i Uaide du coutean, lo raiforl sau-

vageel je le fais tomber & proportion dans aleool i 15 degrés ;

j'ajoute la cannelle et I'écoree d'oranges réduite en fines laniéres ;
je laisse macérer en vase clos pendant quarante-huit henres. Au
bout de ce temps, je jelle le maecéré sur une loile el jexprime
trés-fortement le marc 4 la presse. Les liqueurs réunies sont lais-
séos quelques beures dans un vase fermé afin d'obtenir lenr dé-
puration par le repos. Pendant ce temps, je ramollis le mé-
nyanihe dans le double de son poids d’eau chaude, el je le pile
ensuile avee le cresson et le cochléaria ; jexprime 4 une bhonne
presse el je dépure le sue en le chauflant dans un hain-marie
fermé ; je le passe au Dlanchet quand il est relroidi, Je décante
avec précaution le macéré alcoolique et je filtre an papier le résidu
trouble resté au fond du vase. Je réunis ensemble le sue et le ma-
cérd, je prends le poids du mélange et j'y fais fondre en vase clos
et & une douce température 160 grammes de sucre pilé par
100 grammes de liquide (1}; je passe ensuile le sirop refroidi,

(1) Biles planles sonl en bon état, si elles ond élé pilées el exprimées con-
TONE 1XXXL 4° 1vn, 12
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Ainsi obtenu, le girop représente d'une maniére {rés-remarqua~
ble 1a savenr et Modeur du sirop du Codex. Celle ressemblance coms.
pléte la justification de mon procédé. J'ai la confiance que ceux de
mes confréves qui Pespérimenteront, séduils par sa simplicilé et
son hon résultat, seronl amends i 'adopler délinitivement. 1 offre
un avantage spécial pour los pharmacigns des loealilds ol il esl
difficile de se procurer i la fois el & un moment donng le raifort,
le cochléaria et le cresson. Dans ce cas, les pharmaciens pourraient
préparer séparément el successivement les sirops de ces 1:1&!1[&!3
pour les réunir ensuite el oblenir un sirop antiscorbutique en tout
semhblable & celui qui est préparé d'un seul coup. Les modifications
qu'il faudrait apporter @ mon mode opératoire sont si simples que
je crois superflu de les indiguer.

Je termine celle nole par une remarque faite i la derniére heare.
Maon sirop dissoul rapidement Fiode en prenant une leinte ronge
qui se rapproche de la coulenr indo-tannigue, T doit celte pro-
priété au tannin de la cannelle et des autres ingrédients du sirop
antiscorhulique que mon proeddd conserved peu prés inlact, lan-
dis qu'il est profondément altéré ot méme éliminé en partie par la
plupart des autres procédés,

i G G e -

CORRESPONDANGE MEDICALE

Misteire d'une occlusion Infestinale compléte par un ealeul
biliaire; quelgues remargues sur le tralicment de ce grave

aecldent.

Bepuis la colique hépatique la plus simple, et qui, comme le
remarquail naguére M, le professeur Laségue, se masque souvent
sous la forme dune exquise gastralgie, jusqu'd ensemble des
symplomes qu’entraine i sa suite la migration des cholélithes dans
Pintestin qu'ils ferment, nombrenx sont les cas ol la formation de
calculs au sein des voies biliaires donne naissance  des sympldmes
qu'il n'est pas toujours facile de rattacher A leur véritable cause,
Ce n'est pas seulement en vue d'éclairer les difficultds d'un tel dia~

venablement, le poids du mélange du suc el du macéré est lel qu'il exige, pour
la eonversion en sirop, A quelques grammes pris, la quantité de sucre porlée

au Codex,
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gnostic que nous avons crn deveir consigner daus les pages de
ce journal Phisloire intéressante qu'on va lire: c'est en méme
temps et & la fois pour montrer qu'il ne faul pas, en pareil cas,
désespérer trop vile de I'issue heureuse de la maladie, et éiablir,
presque comme en une expérience de laboratoire, Vinfluence mani-
feste d'un exderable végime de vie pour réaliser une des affections
les plus graves, Sans meltre toute la médecine dans I'éliologie,
comme on I'a prétendu naguire, nous eslimons que, dans nolre
préoccupation juste, mais trop exclusive, du traumatisme dans les
maladies, on u dans notre sigcle trop perdu de vue étude i la-
quelle nous faisions allusion tout & Phenre. Qu’on lise, en se souve-
nant de cette remarque, les travaux contemporaing les plus appréeids
sur ee eotd un pen fermd de la pathologie, cenx de MM, Fauconneau-
Dufresne, et ceux de Frerichs si bien traduits par MM. Lonis Du-
ménil {de Bouen) ot J. Pellagot, et Fon se persuadera bien vite que
celle remarque n'estque trop fondde, Nons n'ignorons pas qu'en cette
élude tonjours longne, el ol se rencontrent i chaque pas des voies
qui se croisent et dans lesquelles il est difficile dese reconnaitre,onne
soil souvent exposé i se romper sur le véel amdeddent du fait qu’il
g'agil de rallacher i sa cause; mais ces difficullés ne sonl poinl up
obstacle invineible a la découverte de la vérité ; seulement il y faut
tout ensemble et de la sagacilé et une grande persévérance. Voyez
le brillant résullal avquel est arvivé un de nos mailres vinéréds,
M. Briquet, en suivant cetle voie pone dclaiver I'histoire d'une ma-
ladie qui n'a pas d’analomic pathologique, Uhystérie, et vous com-
prendrez que I'étiologie. telle que nous enlendons en ce moment,
n'est pas une slérile élude : la notion positive a laguelle elle con-
duit, si elle arvive trop tard pour permettre an médecin de lutter
conire une Iésion inamovible, lui permet lont au moins de sns-
pendre, dans beaucoup de cas, le progrés du mal, et, dans 'im-
minence morhbide, de prévenir tris-probablement celui-ci, sl a
assex dempire sur Pesprit du malade pour Parracher i des habi-
tudes qui penvent vapidement aboutiv i un résultal funeste.

Ces diverses eonsilirations, qui imporlent au praticien autant
el plus peut-étre que telles visdes plus ambilicuses de la science
contemporaine, mais encore trop élhérdes pour enlrer dans les
rudes usages de la vie médicale, hisloire que vous allons ve-
tracer aussi succinclement qu'il nous sera possible les mellra en
un suflisant velief pour qu'il ne soil pas nécessaive d'y insister da-
vantage.
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M. X**, dgé de quarante six ans, d’'une constitution lympha-
tique, ayant eu des symptomes de syphilis secondaire dont je le
débarrassai assez facilement, ponr un lemps toul an moins, a pris
dans ces dernieres anndes un grand embonpoint, M. X*** a pen-
dant longlenps fait de nombreux excés hachiques. Depuis quel-
ques anudes, il a renoncé a ces exeds ; mais, enlrainé par la penle
qu'il a si longlemps suivie, il a conservé Phabitwle de prendre
chagque jour du vermouth, de Vabsinthe, de la chartrense ou de
Peau-de-vie, soit pour exciter lappdlit, soit, aprés avoir mangé,
pour aider @ la digestion. Comme pour préparer [lus sdrement une
maladie quelconque, i I'ige ol 'économie réagit encore pour se
défendre contre les imprindences de la vie, M. X¥¥ ajoule & ce ré-
gime détestable los habitudes les plus eapables de ruiner lente-
ment, mais stroment, Porganisation la plus solide. Ennemi de
toul mouvement, M X*** s love chague jouridig bevres du mating
levd, il fait de 1o musique ; de eet exercice, il passe &l salle &
manger, ol il dépeane longuement. Le temps qui s*eoule entre ce
repas el le diner, 1l le passe soil i des jeus divers, prestne lonjonrs
assis, s0it & line encore de Ja musique. En somme, tout ealeul fait,
il est dvident que M. X¥*% ne se tient pas, en géndral, dans 'dtat de
station deux Lieures sur vingt-qualre. A gouverner ainsi sa vie aun
rehours du seus commun, de Uinstinet méme, M, X¥2 en arrive
pen i pen i dre chaipue jour obligé de manger sans faim et & avoir
sotvent des dizestions laborvieuses, De lemps oo emps cetle dys-
pepsie habituelle preml no caraclere plus sévenx, le malade
éprouve des douleurs intenses o lestomace, avee des vomissements
qui se prolongent plus on moins losgiemps. Telle est guelquefois
la forme de ces acedenls que, plus dune fuis, Pidée de colique hépa-
tigue me traversa Pesprit, Ben que ces aceidenls se sozent preé-
senlds souvent depuis trois ou quatre ans, comme les douleurs sem-
blaignt se civeanserive trés-exactement dans la végion épigastrigque,
el que Jamais elles ne e sont aceompagudes dictire, je ne m’arrétai
point & eetle ilée (1), el supposant que je n'avais 13 sous les veux
que des paroxysmes de gastralgie avee éréthisme, provoquis par
des surexcilations diverses, je me bornai presque toujours & ls
suppression des aliments, & des baing, quelgquelois & une applica-
tion de sangsues; je dus, dans quelques cas, recouriv & -l'assez
forles doses d'opinm pour melire lin & des doulenrs rebelles & tout
aulre moyen. Ces moyens suflirent pendant quelques anndes pour
conjurer ces accidents ; mais au commencement de anonde 1864,
aprés avoirdébuld comme ils Pavaient toujours lail anlérieurement,
ces accidents privent biealdt un cavactere plas grave les douleurs
dpigastriques vésisierenl anx bains, aux sangsues, d lopium; les
voumissements qui suivirent hientdl persislorent également avec opi-
nidwretd, Le premier ou le second jour oit lemalade s’alita, ily eut une

(1) Je m'y arrélerais davanlage acjourd'hui.
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garde-robe assez abondante, puis les selles cessérent d’'une maniére
absolue; les vomissements, apres avoir été composés exclusivement
d’aliments, de liquides plus ou moins colords de bile, commen-
ctrent pen & pew i exhaler une odeur fétide; enfin, sept ou huit
jours aprds le début dece violent parozysme, et la constipation ré-
sistant & tous les moyens employes ?nur la combalire, les vomis-
sements devinrent manifestement f{éealoides, répétds quatre ou
cing fois par jour, el accompagnant de hoquets extrémement
pémbles ; ils conserverent ce caracltere pendant trois ou quatre
jours. Cependant le pouls, fréquent dés le début des accidents, s'é-
leva progressivement i 100, 120 pulsations; en méme temps que
les forces allaient s’alaiblissant d'une maniére visible, le pouls lni-
méme perdait de son éneri;i&. D'un autre cdlé, la douleur restait
toujours concentrée dans la région supdricure de 'abdomen. La
forme de celui-ci se maintenait réguliére; bien que sonore & la
ercussion, il n’offrait pas ce hallonnement extréme qu'améne
“interceplion absolue des malitres solides, liquides ou gazeuses
dans un point queleonque du tube digestif; c'est que les vomisse-
menls fécaloides el les druclations devenant de plus en plus fré-
quents, et que "occlusion intestinale siégeant au-dessus de la val-
vule ildo-cmeale, ce mode d'exondralion anormale suffisait en
partie pour débarrasser le tube digestif.

Celle occlusion, onn'en pouvait douter, était réelle ; mais quelle
en était la nature? C'élait 13 une question difficile & rédsoudre.
Point de hernie; la forme du venlre excluait idée d’un volvalus
pm}fremcmdil, el méme d'une invagination. Y avait-il quelques
stybales endurcies qui obstruaient le canal intestinal? Mais, bien
que le venlre devint de plus en plus sensible, celte sensibilitd
n'était pas lelle quion ne pdt explorer la cavité abdominale en vue
de vérifier cetle conjecture, el I'on ne rencontrait nulle part une
masse compressible, mobile qui la justifidt; et puis, le ballonne-
ment médiocre du venire iémoignait, comme je 'ai dit déja, que
Pobstacle & la circulation des maligres dans I'intestin était situd
au-dessus du point ol commenee le gros intestin, La eause de cet
arrét était-elle un réirdécissement organique, cancéreux ou syphili-
tique? Cancdreux, on ne pouvait le supposer d’aprés la marche des
accidenls ; syphilitique, ces sorles d'induralions ne s’observent
guére qui la parlie inféricure de intesting, et Pexploration de
cette partie ne donnait que des résullats négalifs.

Dans lous les cas, aprds avoir opposé & tous les accidents qui
s'aggravaient a vue d’eeil, et allaient compromeltre prochainement
la vie du malade, lavemenls purgalifs énergiques, bains prolongés,
glace sur I'abdomen et & I'intéricur, et ne voyant de chances de salut
pour le malade, si Fobstacle n'élait pas vainen, que dans une opéra-
tion excessivement scabreuse, la gasirotomie, je prévins les parents
de M. X# dy danger imminent que courait sa vie et de la néeessité
possible de cette opération. Carte blanche me ful donnée, el je
priai un de nos chirurgiens les plus distingués, M, Demarquay, de
venir en loule hile me seconder dans cette grave circonstance. Ce
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trés- habile confrére s’empressa de répondre & mon appel, et arriva
le lendemain malin du jour ot je le demandai. Mais, en altendant ,
et redontant pour mon malade une si séricuse opéralion, si elle
dtait jugde nécessaire, je redoublai de soins: des lavements pur-
gatifs, composés d'antant de séné et de sulfate de soude que i}eau
en pouvait dissoudre, ou bien d'huile de ricin additionnée d’buile
de eroton, furent donnés coup sur coup. Enfin, et bien heu-
reusement, dans la nuit qui préedda Parrivée de mon éminent con-
fvére, 'obstacle fut vaincu, et le péril immédial tout an moins fut
conjurd. M. Demarquay, heureux lui-méme que son intervention
it devenue inutile, me conseilla de continuer I'usage de lave-
ments simples, purgatils, s'ils redevenaient utiles, application
d'émollients sur 'abdomen, "usage de pilules i doses trés-modé-
rées, de belladone et de calomel, enfin une alimentation prudente,
mais progressive, subslanticlle, pour rendre au pauvee malade les
forces perdunes, Dun autre cité, une hygiene fut prescrite 3
M. X*¥¥ qui promit de s'y conformer,

Quoigue les garde-robes fussent rétablies, que des gaz sortis-
sent assez fréquemment par la voie inférienre de I'intestin, pour-
tant le malade sentait que I'abdomen n'était qu'incomplélement
dégagé ; il éprouvait des coliques comme expulsives, qui lui indi-
quaient quelques évacuations plus décisives que toules celles qu'il
avait eues jusque-li, Préoceupé toujours de la pensée qu’un eorps
élranger, nd a l'inlérieur ou venn du dehors , avail Tail obstacle
au cours normal des mafieres, je continuai d’examiner celles-ci qui
dtaient plus abondantes que jamais, el je remarquai une scybale
plus volumineuse que les autres; la touchant, je la lrouvai lrés-
résislante; je la laval avee soing clle conlenail , enveloppé dans
mne couche de matiere fécale, un calcul du volume d'un wuf de
Jrigeou, et dvidemment de nature hiliaire. A partir de ce moment,
es garde-robes furent régulieres, abondantes , les digestions ex-
cellentes : en un mot, le malade se remit rapidement, et bientdt il
put se lever, revenir & son cher piano el méme i son violon non
moins cher.

Un jour, M, X**¥ -confiant en ses forces qui revenaient vi-
siblement, se proméne un pen longlemps dans son jardin par
un soleil magnifique ; mais bientdt il se sent fatigué, 11 remonte
avec peine dans sa chambre ; arvivé l4, il éprouve des douleurs ex-
cessivement violentes dans divers poinis de ses jambes variqueuses ;
puis, survient un frisson intense, suivi de chaleur et de sueurs
excessivement abondantes, Rien du coté du foie, de I'estomac, de
Pinteslin ; ien ila poitrine, rien au ceeur, Le lendemain, le pouls
reste fréquent, 'nppélit est notablement diminué ; le malade mange
cependant légerement, etil digere bien : les garde-robes sont nor-
males, Le seul accident qui survive & cel orage, c'est une sensibi-
lité , tantot diffuse dans les membres inférieurs, lantdt localisée
vers le milien de la cuisse droite ol existe un lacis trés-prononed
de veines variqueuses : mais ce n'est point la que sidge la douleur;
clle est plus profonde, comme je Iai dit, en général diffuse ; elle
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venid impossible la marchie, lé malade ne peut aller d'un Jit & i
aulre, sans que celte douleur lui artache des eris aigus. La fiktvre
continue pendant dix on douze heures, et quatre ou cing fois, pen-
dant cet intervalle de temps, M. X*™* est pris tout & coup de
irissons violenls, de chaleur intense el de sucurs extrémement
abondanles. A loul risque, je prescris & la fois, pour combalire
ces accidenls formidables, la leinlure d'aconit et le sulfate de qui-
nine, el je convre de compresses émollientes les points du membre
inférieur qui paraissent le siége principal de la doulenr. Ces dou-
leurs se calment pen & peu ; mais en méme lemps une leinle eomme
jctérigue se manileste an-devant de la poilrine, et li seiilement. La
région hiépatique est toujours indolente, ol je ne vois rien d'anor-
mal comme forme et élasticité. Cependant, je reviens aux pilules
preseviles par Bl Demarquay , pour exciler la séerélion biliaire,
Je nourris prudemment le malade , convainen que sices graves
accidents e rallachaient & une pyohdémie lente, dont le point de dé-
part serail dans une veine profonde des membres, ou a une pylo-
plilébite, vt enfin & une suppuration latente au séin du paren-
cliyme hépatigue, Vorganisme devait élre mainteni en possession
de ses forces pour sorbiv viclorieux d'on el péril,

Pour lerminer celte longue observation, qu'il edt fallu allongar
bien plus cncore, si javais voulu retracer avec tous leurs détails
les péripéties de la vie morbide, lelle qu'elle s'est révilée dans
cette circonslance , je dirai quiaujourd’hul M. X** aprés deix
maois de soulfrances dont j"ai marqué les traits esseiticls , digére
bien, heaucoup mieux gu’avant celle grave aflection. Senlement le
malade consérve un peu d'edéme des membres inféricurs gue 1'i-
sige pendant quelque tenips de bas en caouleholie fail disparaitre
en partie.

Lorsque j'ai eu informé notre savant confrére, M. Dumarqiéiy,
die Vexpuulsion du caleul que jai déenit plus haut; 11 m’i lorte-
ment engagé i insister sur Fusage habituel des galix de Viehiy.
M. X¥* conlinie 'usage de ces eaux avee la prudence qui e bxz
clut le danger; je le maintiens antant ijue je peux au régime 1K' plak
propre i combdllre la lithopoibse hépatique. Mais 16 teihjg i,
en permeltdnl & une civenlation collatéinle suffisanté dé ¥ dwdhie,
nous mettra i Vabri d’uné oblitération veinéiige diéndile § pajskat
t-il e méme, en fixant les caillols oblitévitiiies daig W foiits B
ils se sont produits, prévenir également unld migeaticn fdtald: "

Des Faits nombreux présentant plus ot moins d'analogie avee
celui que nous venons de rappeler, onl & rapportés par. les an-
feurs ; on en peut voir 'exposition & per prés complate dans lek
ouvrages dé¢ MM. Faueonneai - Dufeténé el Freviehy, 'L'ailotr
frangais , frappé avee raison de la gravilé ded delidents il e
lient & la migration dans U'intestin de ealeals biliaires volumiveur,
porte en pareil cas un pronostic de morl. presque cerlaine i plus
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ou moins courte échéance. Malheureusement telle est presque tou-
jours, la gravité de ces accidents, qu'on ne peut guére ne point
partager le sentiment de ce savant observateur. Pourtant, en face
de I'observation qu'on vient de lire, n'est-il pas permis d’atté-
nuer un peu la gravité de ce pronostic? Qu'on nous permette, pour
justifier celte réserve, et enconrager une thérapeutique qui s'arrite
peul-dtre un peu trop 161, el qui n'insisle pas avee une persistance
sullisante sur les moyens méeaniques ou excitants de désohstrue-
tion appliqués sur la partie inlérieure Je Vintestin, qu'on nous
permelle, disons-nous, dde citer un fait que nous empruntons &
Pouvrage du médecin allemand, et qui témoigne dans le méme
sens que celui que nous avens emprunté & noire propre obser-
valion.

u Le comte G***, dgé de cinquanie ans, mais bien conservé,
vint, an printemps de 1856, i Carlshad, & canse d’un ictére léger,
qui s’accompagnait d'un gonflement du foie et d'une constipation
hahituelle. Les ranx produisirent uneamélioralion passagire. .. Mais
bientdt réapparition de Pictére, doulenrs sourdes dans hypochon-
dre droit, inlestin plus paressenx. Malgré les purgatifs, ces acci-
dents persistérent (nous ne faisons que résumer). Enling des vo-
missements survinrent. Dans le principe, les vomissements consis-
taient en un liquide muquenx. d’un jaune verdatre, plus tard d’un
jaune zale, et enlin, ils devinrent [élides, el exhalérent une odeur
dvidemment stercorale; en oulre, dyspnde, anxidlé, extrémités
froides. D'apris mon conseil, on renonga aux purgatifs, et & lear
E'lrll:c, on employa la Eim:c jointe & de petites lruse:i de morphine,

our agir sur les fonclions de Uintestin, on eut recours i de grands
lavements d'eau tiede souvent répétds ; les vomissements cessérent,
semalade devint plus calme, mais l'intestin resta ohstinément clos.
L'emploi d'un lavement, composé d'infusion de feuilles de hella-
done ne produisil aueun effet ; on le répéta le soir, et il fut suivi
d'un sommeil agité, entrecoupd de délire, de la dilatation des pu-
pilles, enfin, des signes de l'intoxication belladonique. Le lende-
main, on reprit les lavements d'ean liéde jusque vers midi, ot le
lijuide rendu commenga & se colorer ; sur les devx heures, une
selle copieuse, fdeulente, ful rendue en provoquant de vives dou-
lenrs dans le sphincter ; dans cette selle, on découvrit un corps
comme une balle, brun el gros comme une noix qui, soumis i
Fexamen, fut reconnu pour une pierre de cholestérine d’une sirue-
ture rayonnée, etentourée d’une conche de feces épaisse de 9 milli-
métres; Ueffet de la belladone continua de se faire sentiv plusieurs
Jjours, au hout desquels la guérison devint complite n {l}

.

(1) Frerichs, Traifé pratigue des maladies dw foie, p. 748,
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Les détails dans lesquels je suis entrd, en rapportant le fait
qui précide celni-ci, ont suffisamment mis en lumiére les ensei-
gonements praliques qui en découlent ; je ne ferai, en finissant,
qu'une remarque qui ne s'en dégage pas aussi nettement. Outre la
disposilion inconnue, souvent innée ou hérddilaire, qui délermine
la lithinse, en quelque point qu'elle se localise, on n'insiste pas,
autant quon le devrait faire peul-élve, sur P'influence puissante
qu'exerce sur le développement du mal hahitude vicicuse qu’ont
maints individus de ne plus faire enirer dans leur régime de tous
les jours une quantité suffisante de liquide, & moins qu'il ne s’a-
gisse de liquides plus ou moins forlement aleaolisés, J'ai toujours
présent a Pesprit le souvenic du vieux due X***, dont j"ai eu I'hon-
neur d'étre pendant hon nombre d’anndes le médecin particulier :
par suite de je ne sais plus quelle absurde théorie de la digestion qu'il
s'élail faite, il se condamnait souvent plusieurs fois par semaine & ne
hoire que quelques gorgées d'eau, ou méme pas du tout, Or qu’ar.-
riva-1-il de celle absurde abstention?Une chose qu'on eil pu prévoir,
c’estqu’une picrre se forma dans la vessie, el que, malgré les soins
habiles de Leroy d'Etioles pére, M. X*** succomba aux suites de 'o-
pération. Quand on considire yue celte disposition, on n’en trouve
aucune trace, ni dans les ascendants de M, X***, ni dans sa posté-
rilé, on ne peat guere douter, ce me semble, que le régime détes-
table auquel il s’est soumis pendant de longues anndes de sa vie
n’ail é1é la cause efficace de I'affection qui a mis fin & son exis-
tence. Suivez la vie des goulleux, des individus atleints de colique
néphrélique, qu'ils aient éé goullenx ou non, el vous ne mangque-
rez pas de remarquer, comme moi, que I encore, dans la trés-
grande majorité des cas, l'influence que je signale a une part et
une large part dans la genése primilive du mal, comme dans la
succession des divers accidenls que vous y observez, Les eaux mi-
nérales de diverses sources sappliquent d’elles-mémes i tous les
cas auxquels nous faisons allusion en ce moment, et autant que
personne nous sommes eonvaineu que ces eaux , suivant la nature
des principes qui les minéralisent, ont leur spéeificité d'action ; mais
nous sommes non moins convaineu que, dans les vésullats heu-
reux qu'elles produisent, il faut faire une large part & ce fait capi-
tal = qu'en de telles conditions, les malades introduisent dans feur
écomomie une plus grande quantité de liquides négatifs qu’ils n'a-
vaient accoutumé de le faire dans le train ordinaire de la vie. Celle
vue thérapeutique 4 laquelle nous voudrions qu’on se placdt pour
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juger les faité de I'ordre de ceux que nous venons de rappeler, elle

est simple, terre & lervé ; pen cherchéo : eh ! qu'imporle, si elle

est jusic? © Dr Mix Smor,
R —— !

BULLETIN DES HOPITAUX

FRACTURE DE L’ HUMERUS PAR CONTRACTION MUSCULAIRE CHEZ UN
MALADE ATTEINT DE $YPHILIS DEPUIS BUIT ANS, — Les fractures des os
par eonlraction musculaire, quoique rares, n'en onl pas moins une
exislence incontestable. Mais Pexpdrience a démontré, et il est an-
jourdhui admis que les os qui deviennent le siége de semblables 1é-
gions sont loin d'8tre sains, el que les malades qui les présentent
sont sous Uinfluence d'une diathise, le plus souvent de la diathése
syphilitique on de la diathése cancdrense. Le fail suivant est une
confirmation éclatante de ces lois de pathologie générale.

I¥** (Pierre), quarante-lrois ans, employé, entre @ Phdpital
Lariboisites, salle Sainl-Louis, n® 4, le 4 aott 1871,

Ce malade, en faisant de vigourenx elforts pour lordre un drap,
entendit nn eraquenent dans son hras droit, qui devint inerte ; il
nie ressentit qu'uoe doulenr modérée, mais I’im!ruiss.’mcu du meri-
bre 'engagea & se rendre immiédiatement & Phépital, Cétait an
maoment de la visile,

M, Verneuil Pexamine et conslate woe fraclure de Phomié-
rus droil 4 2 partie moyenne, el sou atienlion dlant attlivde par ce
fait d'une fracture par contraction musedlaive, il poisse plos loin
son investigation, Tout dabord il déeouvre sur Mépaule gauehe,
aw nivean du bord antérieur du delloide, une crodle grsitre, entou-
rée d'upe zone de coulenr rouge euivede, e loul ayant eoviron la
dimension d'ine piece de deux franes, heef, une |;|]az1|m de l‘ll}!iﬂ-
Dautres manifestations de mime nature, la plujiait ciealrisdes,
sidprat 4 o faee avtévienre des jambes. Aux promiires questions qui
lui sonl posées; Pierre, sans winbages ni circonlocutions, contesse

wil g en lasyplilis oy a huit ans, 11 dit, en outre, que déja

epuis quelques semaives il avail ressenli dans le bras droit une dou-
leiir quil pensait élre de valure névealgique, Des frictions Faites
vee l'eau-de-vie camphrée n'avaient amend auciun  souligement.
= Il parait évident, dapres cela, que la syphilis dont ce malade cst
infocté, apres avoir laissé des (races e son passage sur la peau des
jambes et du bras gauche, s'est localisée sur 'humérus droit, ol
elle a déterminé de l'vstéite, La contraction musculaive n'a &¢ que
Poceasion de la fracture,

Le traitement de cette 1ésion comporte deux indications.

La premiere, velative i la fracture, sera remplie par Uapplication
d'un appareil contentif. Vu Pahsence de déplacement des frag-
meits et de gonflement du membre, ]’apph'réi‘ esl posé immédia-
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tement. Il se compose : 1° d'un bandage roulé comprenant le bras ;
2 de quatre altelles de fort carton, larges de 6 cenlimétres en-
viron, et préalablement ramollies dans I'eau-de-vie camphrée, Ces
altelles sonl disposées de la fagon suivonte : une antérieure, allant
de I'dpanle & réur.'lqucs centimétres an-dessus du pli du coude ; une
ostérieure , descendant & quelques cenlimétres au-dessous de
‘oléerdne, de fagon & pouvoir étre recourbée et maintenir le coude
dang la demi-flexion ; deux attelles latérales 3 3¢ d’un second ban-
daie rould, appliqué sur les attelles qu'il maintient en place.

a seconde indieation, relative 4 I'aflection générale, est justicia-
ble de iodure de potassium, qui est ordonné, pour commencer, &
ladose de 1 gramme, quantité qu'on augmentera progressivement.

Le 23 aodt, Uappareil a dié rL:\'d ¢t I'on a trouvé la fracture en
bonne voie de consolidation, 1l est & remarquer, de plus, que les
douleurs ressenties dans le bras antérieurement a I"aceident, et qui
dlaient assez inlenses pour priver le malade de sommeil, n'ont pag
reparu depuis la fracture. Pourrait-on voiv, dans celle-ci, la couse
de la disparition de ces douleurs d'un cavactire particulier? ou bien,
convient-il pluldt d'attribuer eette disparition i 'iodure de potas-
sium, qui n'a pas cessd d’élre administed depuis le début du trai-
tement 9

e E——

REPERTOIRE MEDICAL
REVUE DES JOURNAUX

De I'cmploi du chlorure de
sodiom conire les flévres
d'mecés comme suceddand da
sulfate de guinine. Disigné par
I'intendance mililaire, dit le docleur
Pioch,pour le serviee médical du camp
de Salhonay en Vabsence de médecing
militaires appelés dans les ambulanees
de 'armée aclive, {'si regi, & ma vi-
site de chagque malin, un grand nom-
bra de asoldals malades de Gevres
d'Afrique qui se sont déclardes chez
enx plusieurs jours apris lear arrivée
au camp. Or, je suis demenré, pen=
tant un mois envirom, privé de qui-
nine ; et, pour ne pas augmenter I'en=-
combremenl des hipitaux , j'ai di
m'ingénier pour lui rouver un succé-
dané dooé d"assez d'eflicacilé pour me
permelire de goérir le plus possible
de mes hommes, sous la fenle, ou
dans leors baraquements,

e me sois rappelé avoir lu; dang
I' Union médicale, ildy a hien des an-
nées, un arlicle du decleur Aran, qui
constatail, par plusieors observalions,
Ia pns&lhi]’ilé de remplacer la quinine
par le gl marin, dans des cas d'in-
succks de cel alcaloide. Je me suis
rappelé avoir guéri moi-méme, d'a-

prég le conseil de notre dislingue
confrére, un enfant donl les acchs
avaient résisté du sulfale de quinine,
par deux ou trois doses de chlorure de
godium.

[rapres cela, je n'ai pas lésilé a
donner 4 mes malades du camp, sept
4 huit heures avanl Pacces, une dose
de 10 grammes de sel marin, que je
lear falsais premdre souvent sous mas
yeux, et j"ai eu la salisfaclion de eon-
slaler que chez plos-de lu moitié
d'entre eux, les acces élaient suppri=
meés et la convalescence élablie aussi
vile que chez ceux qui pouvaient faire
la dépense d'un gramme de quinine
par jour. Plusicurs n'ont pas goéri ;
mais les insuects dlalent  aussi nom=
breux chez ceux qui shsorbaient le
sel de quinine que chez les aulres et
devaient Glre mis sur le comple des
mauvaises conditions climatériques,
aulomnales et hygiéniques; bien plas
que sur imperfection du trailement.

Par manque de loisiret d"avxilliaire
médical, les observalions n'ont pas pu
étre recueillies en délail. Je ne g:lt
done fournirqu'on résumé général,
d'aillenrs Lres-exacl.

19 Plosieurs Africains, soumis ex-
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elusivement a Fusage du chlorure de
godium, sont revenns a la visite, le
lendemain et les jours suivanls,
n'ayant plus eu d'acces, el ont repris
leur service militaive aprés  huoil
Jjours ; - :

2o DVaulres ont éprouvé des res-
sentiments les jours swivanis, el onl
db conlinuer, Heudanl irois ou qualre
Jours, l'ugage du sel, jusqu’a cessalion
des accis ;

3@ Quelques aulres, qni s'élaient
crus guiris apres deux doses de 10

rammes chacun, nnl&?rnm'é au bout

& huil jours une récidlve qui a mon-
trd ped de enacild 4 la suile d'un se-
cond (raitement ;

4» Chez quelques hommes, les acchs
onl changé d'licure en s'allaiblissant
avant de disparallre toul & [ait

S0 Des malades qui avaient avee
#ux une réserve de sulfate Ue quinine,
qu'ils ont prise concurremment avee
le sel marin, ont vile guéri ;

e Enfin, quand on a pu combiner
une faible quantilé de sulfate de qui-
nine, 154 20 cenligrammes donnés
sept hicures avaul l'acces avec 10
grammes de chlorure de sodium, ad-
ministrés une henre ou deux apres la
sudation, la guérison a élé presque
conslante.

Il deit &ire pris plusieurs précan-
tions pour le mode d'administration
el les deses du sel marin.

1* Donner les 10 grammes de sel
seulement dons la quantilé d'ean né-
ceasaira 4 sa solution, un demi- verre
sullit ; une plas grande quantité de
liquide cause un effet purgalil et alors
les acciss ne sonl pas corayés ;

2o Choisir le chlorure en gros cris-
taux el non pulvérisé ag morlier.
Sous cette derniere forme, je ne san-
rais dire pourquol il m'a paru moins
efficace ;

il S'if exisle un embarcas gasirique
aceunsd, avec ou sans diarchee, avec
enduil épais de la langue, mne pas
eommencer le irailement avant d'avoir
purgé le malade ;

4° Donner, lous les jours, deux do-
ges de 10 grammes: la premibra,
gepl A hoit beures avant 'accks; la
geconde, quand il n'a pas été coupé,
immédiatement aprés la pyrexie. On
peut, sans inconvenient physiologique,
renouveler ces doses pendant Lrols
on ;&u}tr: jours, | Lyon méddical, 1870,
n® 25.

Sangsae dans le pharynx.

C'est surtoul dans les goullibres qui
longent le larynx et qui sont, d"apres
les physiologistes, plns spécialement
destindes an passage des liquides que
les sangsues viennenl se fixer ; elles
y sonl en cffel moins inquitlées qua
sur la face posléricure du pharynx,
oit les mouvements de I'organe el le
passage des bols alimentaires ne lenr
permellraient que difficilement de se
mainlenir. C'est ce que vienl confir-
mer le fail rapporlé par M, Trolard.

Une dame, habitant 1'Alrique, but
nn verre d'eau sans avoir pris la pré-
caulion de la Gltrer, ainsl qu'elle avait
Ihabitude de le faire; le lendemain,
ayant senli quelques chalouillements
an miveau du larynx el, ayant em
ﬂue!lque: nausées, elle cut Iidés

‘examiner le vase dans lequel ells
avail puisé un verre d'eau et elle y
Lrauva sepl peliles sangsues ou fllefs.
Depuis, les naosées conlinubrent, il
survinl des crachements de sang
abondants et une géne lrka-marqoée
dans le pharyox; c'est alors, au
neuvieme jour da mal, que M, Tro-
lard ful appelé & lai Jonner des soins.

Le mireir laryngien lui monira une
sangsue bloilie dans la goullikre qui
longe & dreile la anul du larynx:
I'animal fut saisi & l'aide de la pince
Mathieu et extrait avee assez de dif-
ficullté ; ce ne ful qu'apris des efforts
riépélés qu'il lacha prise.

8 sangsue, apparienant 3u ra
hemopis varan Fl!nqulu-‘?an on ),
esail 10 cenligrammes. Cestelle qoe
‘on désigne communément sous le
nom de sangsue de cheval et qui, selon
les vélérinaires, ne dépasse jamais la
bouche chez ce dernier animal.

M. Trolard a vu, dans un cas ana-
logue, un empirique arabe réussir au
moyen d'une fine bougie qu'il imbiba
du Ijuu de sa pipe el quil plongea et
replongea le plus longlemps el aossi
profondément qu'il put dans le gosier
du malade ; il y eol aussitbl des
mouvements violents et la sangsue ful
rejelée, (Algdrie medicale, 1870,
n° 29.)

&

De In mnévralgie générale
et de som traitement, Bien
que la mévralgie générale soil une
affeclion assez Tare, il s'en est rem-
conlré dernierement deux cas pres—

ué simullanément dams les salles da

. Gallard, & I'hdpital de la Dilié, cas
qui ont fail le !I].rl‘_l. d'une conférence
clinique, et que pous analysons d'a-
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ks les observalions recueillies par
hl- Yillards, inleroe du service.

Dans un de ces ens, il s'agissail
d'une femme d'une trenlaing d'années,
soulfrant depuis plus de (rois mois de
dowleors qu’ells accosait surloul dans
la partie lalérale pauche duo cou, el
dans loule Vélemdue do membre su-
périeur du méme edlé. En exominant
mélhodiquement la palienle, on pou-
vail reconnalire par la pression I'vxis-
tence de points dowloursux derriere
le comidyle de la méchoire, au niveau
des bhosses pariglales el occipilales,
en detiors des allaches du sterno-clei-
do-mastoidien, sur la parlie moyenne
de e musele, aulour de Vépaule & la
El'rlle supérienre Ju delioide, sur le

rl antérieur de Uépine de l'omo-
plate, tout le long du bras, dans la
goutlizre radinls au nivenn e épi=
trochlie, @ avaul-bras, enfin £ur les
déminences  (hénar et hypolhénar,
Outre ces points dooloureux, an en
pouvait, par des pressions miéthodi-
quement exereees, découvric un grand
numbre d'aulves & la faee, en diflé-
renles partics du lrome, el miéme sup
les membres inférieurs, =— 1 lisloire
des anléeédenls de celle {emme ne
signalail aveon fail bmportant  Elle
niait toule affection syphililique; mais
elle présentait les signes d'une ana-
mie marquée, affection qui sexpli-
quait de reste par les plos déplorables
eonditions hygenigoes ansquelles elle
avail lenjours @& sonmise, avanl olé
mul nourrie, mal logie, habitant no.
tamment depsis un an dans  une
chambre basse el hemide, presqoe
sans air el sans lomiire. Celle der-
niere cireonslanee paraissait avoir
joud um role capilal dans le dévelop-
pement e la malpdie. — Quire les
g¥m plomes énumérés ci-dessus, il exis-
il un ensemble de phénomines ner-
veux fort remarquables : atfaiblisse-
menl des membres, se traduizant par
des tremblements dans les bras, les
mains, les doigls, une démarche va-
cillanle ; éllouissements, élonrdisse-
menls, verliges ; sommeil agilé, cau-
chemars, lighélmle de Vinlelligence,vle.
— En présence de ves divers sym-
plimes, on ne pouvail guere hésiler &
reconnallre la névralgle gém'.'raﬂe lelle
ﬁuu- I'a déerite Valleix. =— Malgré les
toégations de la malade relativement
it la syphilis, M. Gallurd la soumil au
traitement par l'iodure de polassiom,
mais sans succks; ('aulres moyens,
les antispasmodiques, les bains, le

chloral échoubrent aussi; les vésica--

loires pansés avec le chlorhydrale de
maorphing ne procurérent qu'un sous
lagemenl momentané.

L'anlre malade élail un homme
chez lequel la névralgie siégeail sur-
toul & droite, s'accompagnunl aussi
d'alfaiblissement et d'aulres sym-
pldmes nervenx.

Ces deox malades furenl guéris ra=-
pidement ae moyen de la caulérisa-
tign transcurrente. C'est le seul re-
mide qoi paraigse dire  infaillible
comtre ln névralgie générale. Mals,
pour qu'elle soit efficice, la cautéri-
sation  deit &re appliquée suivant
certaines rigles, 11 faub quelle =oit
superfivielle, que le fer rougi & blane
soil promené de maniere b efearer la
pean sur le trajel des neel+ malades
sans allaguer le derme. Elle doil en
oulre Elre générale, oceuper loules
les parties du corps ob sidgenl les dou -
leurs, depuis 1o nugoe jusqo’ans fa-
lons, Celle opiration, (res-effrayante
au premier abord, est beancoup mienx
supporlée qu'on ne pourrail le croire,
elzoulage presgque immedialement.

Griee & ce moyen chez la premikre
malade, gque en fortiliait en oulre
par un régime lonique, les douleurs
digparurent el huil joors aprés elle
demandail déja a guitter  Uhdpital.
Quant & 'homme, sujel de la seconde
observallon, il élail en élat de sortir
au boul de trois semaioes, (Juurn, de
med, el de chiv, praf,, jullet 1870,)

be guelgues effeis anor-
manx de Vatropine sur 1'oeil,
Les sympldmes avormasux que | alrg-
pine peul produire oul £1& signalés
par M. G, Laweon; ee sonl ; 19 des
élaneements aves sensilion de bralure
dans eil, avee accompagnement de
rougeur el de larmoiemenl. Ces sym-
plimes peavent se dizsiperen quelgqoes
minules, persister pendant quelques
hieures, el méme se conlinuer pen-
dant plusienrs jours ;20 un élal érysi-
phlatens des paaplires el de la pean
environnanie, avee rougeur elchémo-
gis de la conjonclive,

Comme  exemple de la premibre
classe de symplimes | je cilerai le
fail suivant: — Chez une malade
operée par mol dix jours awparavant
de la calaracle je proscrivis une solu-
lion de 1 grain de sulfwie d'alro-
pine dans 4 omee d'eau, une poulle
denx Tois par jour. Ces instillations
oceasionnirent ant de donlenr et de
rougenr de U'eil, qu'elle ful obli
d'y renoncer. Une autre fois, la méme
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malade yint chex moi pour se fai
examingr & lophihalmoscope Vi
ui m'avail pas élé operd. inshllai
ﬂnlu cel il quelques goottes d atro-
pine, qui ne provoquizreal que gquel -
s elancements; la pupille s'elanl
ilalée , je praliqguai mon  examen.
Mais la malale avait & peine rega-
né son domicile, que les douleurs
8'#laienl beanconp augmenlées ; fina-
lement, Vol deviot le siége d'une
inflammation qui dora plusienrs joars,
Je constalai ensuile que celle malade
pouvail sans  le maindre inconwé-
nient faire wsage @'une solulion de
& grains d'extrait de belladone dans
1 onee deau.

Voiei également nne obeervation
relative au secomd groupe de sym-
limes, -— J'avais cpiré un monsieur
de la ealavacte; an dibal toul alla
bien; mais comme il lail resta un pen
de gubstanes orticate dans la papille,
je preserivis une solution da 1 grain
de sulfate d'stropine dang 1 once
dean une gonlle deus (i par jowr,
P'euw apris Pemploi de ce moyen, 1eil
devinl treg-donlourens, les paupieres

onfierent o e lendemain - elles
laienl e siége dupe rongear érysi-
Elateuse qui se prelongeail sur la
wee. Lomoee je n'avais jamais vu 17é-
rysipele succesler & une extraclion de
calaracle ou a Pemploi dde Palropine,
Jje considéral cecl eomme une simple
colncidence toul  accldentelle ; mais
comme les instillations élalenl doulou-
reuses, on les =uspendit el on leur
subslilua one sololion d'exirail Jde
belladone, l,'t'-rgl'sipi.rlu g'elendil, oecew-
pt le froot, la léie el la face. On
discontinma aussi Uemploi de ba bella-
done; lous les aymplimes grave: s"apal-
serenl alors el le malads se rétablil,
mais avee la pupille obstrude par
une capsule opadque. Six mois apres,
ce monsienr vinl ched moi, el voo-
lapt examiner son wil avanl 'y
raliquer upe aperation a laiguille,
Ty inslillai deax gouolies d'une sala -
tion  d'alropine, 2 grains  par
ence d'vau. An boul de irgs-pen de
temps, il accusa wne douleor gui §%c-
cril rapidement ; puis qualre heores
apres les paupieres commencirent &
se gonfler el une rougeur érysipéla-
teuse distincle se montra. Le lewle-
main matin il lui etail impossible
d'ouveir les paopibres 3 caose du
gonflementd, el une espice d'érysipile
ﬁiffua sélendait sur le sourcil eila
face, Comme Ugmplol de la belladoue
gong n'imporle guelle forme  avail

cessé, les sympldmes, apres ayoir
alteint wne eriaine inlensilé, s'apai-
siremt, el au bowt d'une semaing en-
virom, le sujet ful guéri. La relation
de eange b effel est dans ce cas sl
manifeste qu'on ne peoly sonserver da
doule relslivement a la production da
I'érysipele due @ laclion de l'atro-
pine.

Ces observalions de M. Georges
Lawsan senl curienses el utiles 4 con-
malire, mais ne doivent nallement
détowrner de Femploi du médicament
le plus préciens qoi exisle dans ar-
senal hérapeutique de loculisle. Les
cas analogues & ceux que nous ve-
nons de rapporter soot d'une raretd
excessive, lorsque le sulfafe d'alro-
pine cal parfeifement newlre, car
e'esl 13 un  point 'une importance
extrime. [Optth, Mosp, flepurts, ot
Ann. o wewlegfogye, mars-avreil 18713

Ergotine employée en ins=
jeciion sous-cuinnée contro
Vigmopiysie. L'ealrail dergol de
seigle improprement appelé ergoline,
a éle maindes fois employé avee suc-
citg, soil comme moyen hemoslalique
exberne, soil & Pinleriger pour com -
batlre  diverses hémorrhagies el po-
tamment hémoplysie. Dans ces der-
niers eas il avail loujours élé admi-
nisteé par la vole gasirique, Jorsque
dans ces derniers lemps M. Dalfour
eul Lidee de recouriv & un aulee pro-
cidé d'imlradnction, celui das injec-
lions hypodermiques. Gut exemple a
el suivi récemmenl par M. A Jamje-
son, cliez un malade dont voiel birie-
vement Fobservation.

Un bomme de quarante ¢l un ans,
parajssant @'assez Torle constitulion,
mais toussanl depuis assez longlemps
déja & la suite d'un refroidissement
auquel il g'élail expose Elanl en élal
Wivresse, ful pris de crachemenls de
sang abondants, M. Jamieson, appelé
an boul de vingl-qualre heores, 0L
dans le tissu cellulaire du bras une
injection de a0 cenligrammes dergo-
tine delayee dans un pea dean, L'hé-
maoptysie ful arrélée, Mais le malade
avanl repris son rayail, elle reparul
abondanle au boul de lrois Jours, Ung
nouvelle injection (ul pratigués, el le
malade regul la preseriplion de par-
der be popos absolu au Lt 'bemgr-
rhagie cessa une secomde fobs. Six
mais apriss celle el g'élanl reproduile
de pguvean avee abondance, ung
senle injeclion co lil encore justice,—
Ce mode demploi de 'ergotine semble
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mériter d'élre étudié; il paralt du
resle élre exempl d'inconvénients sé-
rieux, Pinjection n'ayanl délermimé
chague fois quune” irritalion passa-
gere de la peau. ( fritizh Med. Joura.)

Convalsions éplleptifor-
mes, durnnt depunis seize
ans, par dépression dn pas
ridinl ; irépanaiion ; guéri-
son. Une femme de vingl-qualre
ans se présenie i M. Anthony DBell le
1er juin 1BGD. A Udpe de sepl ans,
elle avail fait une chute danz un es-

calier, sa 1é1e &ait allée Trapper

l'angle i'une chaige el i1 8'éail pro-
duit une dépression duo crdne auw ni-
vean de la bosse paridtale droite, De-
puis lors, celle [emme w'a pas passe
un jour sans éprouver de la doulewr
au nivean du point indiged ; elle a co
dea convulsions cpilepiformes, dela
céphalrigie, des verliges, de la perle
de mémoire el aulres eympldmes cé-
rébraux. Sur la bosse pariélale I
exisle une dépressien e la largenr
d"une demi-courenne, el la pression ¥
détermine de la doulevr. (Edime de

la face, do coté droil surloul: aspeet
[riale &l emharrasug;lugr&mrnhgep::l
hors d'élat de compler jusqu's cing,
de se rappeler =on propre nom ni
celul des objels les prII! urdinaires,
Fendanl denx mels, Lrailemenl par
les vésienloires, le bromure de polas-
sium, ele.; les mecks vonl cependanl
en avgmenlant 'intensité el de fré-
quenece, Le 147 qoit, la malade étant
soumize 4 laclion du chloroforme,
M. Rell appligue une eouronne de
u'éTan el enleve une rondell: ogzense
de la dimension d'un shilling, sur le
point le plus déprimé. La dure-mire
eal eongeslionnee, bombée el sons hal-
lemenls, Ouverle avee la pointe d'un
bistouri elle laizse échapper 1 once
enyiron e strosilé limpide, apris.
quol  l¢ eervean repremi s place
Lo malade se vemel rapidement, les
accis el la doulenr digparaissent. la
mémoire revient, ln saolé gentrale
sameliore. Un an apris Popéralion,
les aceies et L doulenar n onl pas repa=
ru. lopérée exl lorle el vigoureuse
sa mémoire esl assez bonne. [ Brilis
el Jore., 24 seplembre 1870.)

i -

YARIETES

Facouré e wipEcise pe Panis. = Les circonstances ayanl empéché la dis-
tribution des prix & la fin de 'année scolaire 1869-1870, la Facullé croit
devoir porter les résullals des divers concours & la connaissance des inléresséa
el iu public.

Priz de I Ecole praligue, — La Facullé n’a pas décerné de premier grand
prix, mais elle a accordé un premicr pris & M. Foix (Pierre] el up second

priz & M. Uybord (Panl!, éleves de la Facullé de médecing de Paris.

Priz Carvisarl. — La queslion proposée élail :

« Des conditions du développement de Ialbuminurie. »

La Facultéd partage le prix de 400 francs de la maniire suivante :

1 Une médaille de vermeil el une somme de 200 francs a M. Albert Deroye,

externe des hipilaux de Paris;

2o Une médabile de vermeil el une somme de 200 francs 3 M. Albert Pan=

chon, externe dez hipitaus.

Prixz Monlyon. — La Facullé a accordé le prix & M. Foucanlt (Paul-Victor),
Eleye dela Facalté de médecine de Paris.

Priz Darbier, — La Facullé a accordé :
10 Un prix de 1500 franes & M. le docleur Burke, pour un ophtbalmoscope

22 Un encouragement de 500 franes & M. le docteur de Belina, pour unnou-
vel instroment desliné & prafiquer la transfusion du sang.
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Priz Chateauvillard. — La Facullé a accordé :

fo Un prix de 1 500 frames & MM, Olivier et Ranvier, pour leur Lravail sur
I'hémorrhagie cérébrale ohservee dans la lencocythémie;

2e Un pris de 500 francs & M. Gréhant, pour ses travaux sur 'exerétion de
l'arée par les reins ¢l sur la respiralion des poissons ;

50 Une mention honorable & MM. Legroz el Onimus, pour leurs lravaux sur
tes mouvements de I'intestin et sur la contraction des musecles,

La Sociétd médicale du sixieme arrondissement de Paris mel au concoursla
question sulvanie :

@ Faire une élode comparative Jdes propriélés physiclogiques el ihérapeuti-
ques des eaux minérales similaires de la France et de 'Allemague, en s'alla=-
chaul particulibrement anx eaux que l'on emploie loin des sources. »

L'aulenr devra juslifier ses conclusions par des observalions personuelles.

Le prix esl de 400 (ranes.

Les mémoires, parfant un pli eachelé, imliquant le nom de I'aulcur, seronl
derils en lrangais el adressés, avant le 31 décembre 1872, au secrélnire général,
le doclenr G, Bonnefin, 63, rue des Saints-Peres, & Parvis.

SoctETE ve MEDECINE LEGaLE. — La Sociélé a, dans sa séance du 14 aoil, dé-
claré la vacance de quatee places de membres litulaires, devenues libres par
suile d'un déecis el Lrois nominations & 'honerarial, el de dovze places de
membres correapondants nationaux, dont lechiflre réglementaire n'a pas encore
Eé alleinl,

Les eandidals 4 ces places sonl priés de faire parvenir lenrs demandes au
seerélarial général (14, rue de Choisenl) avant le 4o novembre prochain, Ceux
qui onl éLé déja inscerits pour une élection précédente doivenl remplir celte
formalilé, comme ceux qui se présentent poor la premiere [ois, car loules les
demandes aulérienres ont été annolées,

Les membres de la Sociélé sonl choisis parmi les personmes qui cullivent
une branche quelconque des sciences médicales el parmi celles qui s’occupent
de droil el de jurisprodence [art. 5 el 9 des Slatuls.]

Lieios w'noxaeon, — Par arrélé du chel du pouveir exéculif, en dale du
19 aott, rendn sur le rapport du minisire de la guerre, oni élé nommés dans
I'ordre national de la Légion d'honneur, en récompense de leur belle conduile
peadant le siége el le bombardement de Sirashourg en 1870, savoir :

Aw grade de chevalier : MM. Aronssobn (Paul}, decleur en médecine,
agrégd 4 la Facullé de Strasbourg ; — Deckel, docleur en médecine, agrégé
4 la Faculié de Sirashourg ; — Grouville {Jean-Louis), médecin sous-aide &
titre provisoire.

Pour les arlicles nom signds F. IMICHETEAL.
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THERAPEUTIQUE MEDICALE

Sar I'Ewcalyptuy globulus et son cmploi thérnpentigue ;

bar M.le professeur A. Gumren (1).

Il mereste maintenant i exposer la série des indications ration-
nelles de I Eucalyptus globulus, déduites de ses propriéids physio-
logiques les plus évidentes, et de leur analogie reconnue avec celles
des différentes substances balsamiques et astringentes inlroduiles
de longue date dans la matitre médicale,

Chemin faisant, j"aurai 'occasion de signaler les dilférentes
formes pharmacentiques el les nombrenx modes d’emploi aux-
quels se préte déja le nouvean médicament,

Commengons par les usages externes.

L'action topique de VEucalyptus peut ére utilisée dans une
foule de circonstances. D'abord, comme désinfectdant, il sera appli-
qué avec avantage au pansement des grandes plaies récentes, suiles
de blessures accidentelles ou vésullant des opérations chirurgicales,
Je recommanderais "aleoolat ' Evealyptus avec plus de confiance
encore que eau-de-vie camphirée ou Pacide thymique, i raison desa
double qualité aromatique et astringenie;; d’unauire cité, son excel-
lent parfum le rend, & mon avis, bien préfirable i I'acide phénique,
dont 'odeur est si repoussante. L'infusion et la décoction de feuilles
serviraient & faire des injections dans les plaies & suppuration un
peu félides et dans les elapiers et les trajels fistuleux oli séjournent
des malitres disposées i s'altérer.

A titre de stimulant local on peut, i l'exemple de M. le docleur
Marés, appliquer de jeuncs feuilles fraiches et souples sur de pelites
plaies qui n’ont pas de tendance vers la cicalrisation; c'est en méme
temps une sorte de pansement par occlusion. Plus souvent, on aura
recours i la décoction ou & la teinture aleoclique pour animer des
plaies plus étendues el dveiller une phlogose plus active dans des
bourgeons charnus, mous, infilirés el blafards. On arrivera méme

{1} Lecons professées & I'Ecole de médecine les 20 el 22 juillet 1871, re-
cueillies par M. le docteur Ernest Labbée et revues par le professeur. Yoir,
pour la premiere partie, le numéro du 50 noiil, page 145,

TOUE LXXXI, 3% LIvR, 15
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quelquefois, dela sorte, i exciter le travail de réparation dans des
uleérations spécifiques i lendance envahissante. M, Marés se flatte
d’avoir arrélé par ce moyen les progrés d'un chanere phagédénique,
qui avait vésisté i action dn sulfate de cuivre et du nitrate d'ar-
gent. Seulement il est permis de se demander si I'Fucalyptus n'a
pas agi en méme lemps pour détruive sur place le virus qui entrele-
nail le travail uleératif spéeial, et 8°il o'y aurait paslien d'appliquer
cette plante en nature on ses préparations au traitement local de la
gangréne et de la pourriture d’hidpital.

En qualité d'astringent et d'hémostatique, ' Encalyptus peut
rendre les mémes services que les antres médicaments chargds d’es-
sence et de tannin, Pour les eas légers, tels que les conjonctivites
simples par esemple, on pourrait se conlenter d'un macdratum
d'essence pen chargé, de Pinfusion on de Veau distitlde de fenilles.
Pour réprimer des chairs fonguenses, saignantes ,on deg plaies 16-
centes, disposies i fournir un suintement sanguinolent, il vamdrait
mieux s’adresser, comme dans le cas d'nleéres spécifiques on de
pourriture d’hdpital, soit & la poudre de fenilles, soith la décogtion,
ou i la leinture aleoolique.

Ce que I'Fucalyptus fait i la peau, on bien i la surface des solu-
tions de continnitd, avant et pendant le travail de réparation, il est
capahle de le reproduire de tous points du edté des membranes mu-
quenses enflammées, uledrées, saignantes, ou aflecldes de lésions
spécifiques conlagicuses, ou bien encore devenues J¢ sidge de foyers
de putridité, Cest ainsi que j'ai trailé des otorrhées un pen oido-
rantes par Finfusion et la déeoction de fevilles 4’ Eucalyprus. 1l
en a éld de méme pour des catarrhes purulents des fosses na-
sales, accompagnds parfois d’une horrible félidité et constituant
Pozéne proprement dit. La combinaison de Pessence avec o lan-
nin donne i P Eucalyptus une efficacité égale i celle que depuis
]l}nglﬂmps on a reconnue, dans ces nircu-i;slam:es, aunx pr{'.puralimm
de goudron,

Mais c'est & Voccasion des alleclions catarrhales purulentes de
"urithre on du vagin que j'ai eu i me louer le plus de Femploi to-
|:ii|m' des |:répamtiuns d‘ﬁ'umfyplus. Des injections de décoction
de feuilles ont modilié avanlagensement des blennorrhagies sub-
aigués ou chroniques chez 'homme; plus souvent encore, elles
ool amélioré des lencorrhies anciennes et rebelles.

En lavement, celle dicoction pourraitl éire employde avee avau-
tage contre Pentirile nledreuse ou sphacélique gni suceide & la
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dysentérie, et contre celle qui résulte de I'ouverture des phlegmons
péri-utérins dans la fin du tube digestif .

Aux effets topiques se rattachent certains usages de I' Fucalyptus
dans les affections des organes digestifs. Dis 1866, M, Ramel, dans
une note soumise it I'Académie de médecine, insistait sur les pro-
priétés éminemment tonigues, apéritives et digestives des feuilles
d'Eucalyptus. Nul doule ne peut surgir touchant aide que doit
apporler au travailde la digestion I'action astringente el stimulante
soit de la poudre de fenille, soit de Vinfusion-décoction dans les
cas de dyspepsie alonique, ainsi que dans 'élal pituiteax ou catar-
rhal de l'estomac, quand il est exempt d'inflammation ¢l de toul
signe d'irritation vive de la muquense gasirique.

Machdées, les feuilles parfument Phaleine, raffermissent les gen-
cives fungueuses el saignanles, ainsi que le resle de la muqueuse
buccale. Elles seraient excellentes comme masticatoire dans les
slomalites aphtheuse, mercurielle et méme uledro-membranense.
On pourrail aussi les employer en collutoire, i Pélal de déenction
avee ow sans addition de la teinture aleoolique,

En pargarisme, on peut prescrive celle méme préparation dans
les angines subaigués ou clvoniques, soit drylhimateuses, soil
glanduleuses, ou bien tonsillaires. Dans ce dernier cas, on pourrait
méme pcrter la poudre de fewilles & Euealyptus sur 1Eb nmjgdules
i la maniére de 'alun ou do tannin.

Les effets locaux del’ Eucalyptus globulus dans les premiéres voies
me conduisent & mentionner comme probables les vertus parasiti-
cides de celle myrtacée. Pour ma part, je ne doule pas que les suc-
cis de l'infusion el de la décoction de ces feuilles contre les flneurs
Blanches ne soient dus, en partie du moins, aux cffets loxiques de
son essence sur les irichomonas, cercomonas el autres infusoires gqui
pullulent dans la séerdtion vaginale . Il me semble done tout naturel
d'admellre que Iinfusion forte de feuilles d' Eucalyptus ferail périr
dans lestomac el le reste du tube digestil un cerlain nombre des
dires inférieurs qui les habitent, nolamment celle produclion sin-
guliere connue sous le nom de spreine , el qu'elle exercerail une in-
fluence analogue sur les spores d’un cerlain nombre de {erments
accidentellement introduits el développés dans les voies digesti-
ves, ot ils conlinuent lear rdle aux dépens des subslances alimen-
taires, et non sans préjudice pour la nutrition.

Enfin, il ne serait pas impossible que, comme 'éther, U'essence
de térébenthine, le semen contrd, la lanaisie, etc., les organes de
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I'Eucalyptus globulus, si riches en huile essentielle, fussent d’ex-
cellents vermifuges contre les ascarides lombricoides el les oxyures
vermiculaires, i la condition, lorsqu’on a affaire & ces derniers,
d’administrer les préparations d’ Kucalyptus sous forme de lave-
ment.

J'ai fait de celle vertu toxique, et conséquemment prophylactique,
de I'eucalyptol vis-i-vis des organismes inférieurs appartenant aux
deux rignes, uneapplication curiense & la conservation des solutions
médicamentenses, titrées, destinées aux injections hypodermiques.
Toutes ces solutions, qu'elles soient & base de sulfate de strychnine ou
d'atropine, de chlorhydrate de morphine, d’aconitine ou d'ésérine,
deviennent rapidement le siége du développement d'algues filamen-
teuses variables pour chagque espiee de principe imméddiat, Il en ré-
sulte des inconvépients de plus d'un genre: le principal consiste
dans une perte d’effet utile, en rapport avec la disparition d'une pro-
portion plus ou moins considérable du principe actif. Cedéchet, que
Jaisignalé le premier, m’a paru devoir ére altribué i la décomposi-
tiond’une partic des alcaloides, dont Pazole étail nécessaire au déve-
loppement de la végétation cryplogamique. [l se peut aussi, comme le
pensemon ami, M. le docteur Bourdon, que les algues filamenleuses
agissent en déterminant la précipitation du prineipe actif sous forme
de cristaux microscopiques. (Juoi qu’il en soit, la présence de Pessence
&' Eucalyptus géne singulitrement le développement des cryptoga-
mes, et des solulions pour injections hypodermiques, prépardes avec
del'eau distilléede feuilles d’ K'ucalyptus, ont conservé pendant plu-
sieurs semaines leur limpiditd, tandis que d’autres, prépardes au
méme moment avec de I'eau pure, étaient devenues le siége de {lo-
cons confervoides au bout de quelques jours seulement. Cest un fait
dont la pratique médicale pourra tiver parti,

En qualité de stimulant diffusible, encalyptol répond i toutes
les indications des agents de méme sorie, tels que les essences des
labides, des eoniféres et plus spécialement I'huile de cajeput, pro-
venant aussi d’une espice de la famille des myriacdes. Il pent &ire
employé en qualité de cordial, sous forme d'alcoolat ou de liquenr
d’Fucalyptus, dans le vertige et I'élat syncopal. Comme fébrigéne,
on peut en faire usage dans Pischémie cérébrale, accompagnée ou
non de céphalalgie, de verlige, de titubation, ainsi que cela se voit
chez certains sujels débilités et andmids, quand un état de torpeur
a fait place & une maladie fébrile épmsante el qu'il s’agit Pactiver
par un artifice le cycle fonctionnel ralenti. Au méme litre, Penca-
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Iyptol est utile pour combatire Valgidité dans les différentes mala-
dies o1 se rencontre ce symptéme ficheux, et particulierement dans
le choléra, ot il pourrait encore avoir le double avanlage de dimi-
nuer les vomissements, souvent incoercibles, et de neutraliser I'ac-
tion, je n'ose dire du miasme spécifique présent dans les premiéres
voies, mais an moins des infusoires si nombreux qui ont été re-
connus par différents observateurs, nolamment par mon savant ami
M. Davaine, et dont j'ai en tant de fois I'oceasion de constater la
multiplicité et les variétés nombreuses dans les déjections des cho-
lériques, Quelques faits sembleraient devoir déja donner de la
consislance i ces vues théoriques.

En 1866, lors de 'épidémie de choléra qui sévissait a4 Alger,
M. le professeur Camille Gros avait élabli une ambulance au
Hamma, dans une dépendance du Jardin d’acclimatation, si bien
dirigé par M. Hardy, dont le nom se rattache précisément & la vul-
garisation de I Eucalyptus. C'est 1i que ce médicament fut employé
pour la premiere fois dans le typhus indien par nolre honorahle
conlrére, & U'instigation d'un des éleves de I'Ecole, M. Alphonse
Martin. On donna l'infusion de feuilles et les effets obtenus paru-
rent tris-satistaisants, M. C. Gros note que les vomissements furent
souvent diminuds et parfois supprimés tris-vite.

Nous avons précédemment cherché i expliquer quelques-uns des
efiets favorables de I'Fucalyptus, sur les sujets atleints de fibvres
intermittentes, par "action slimulante de son essence, d’oil résul-
terait la suppression ou l'atténuation du stade de froid et, dans
certains cas, la disparition des accés qui seraient ramenés, en I'ab-
sence de l'intervention de la cause spécifique, par une sorte d’habi-
tude morbide. Ce point a regu dans la premiére partie de ce travail
les développements nécessaires, je n’y insisterai pas davantage,

A T'exemple des antres stimulants diffusibles, Peucalyptol devient
un diaphorétique, surtoul quand il est associé & des boissons chaudes
el & une température élevée. 1l aurait méme & cet égard sur beau-
coup de ses congéntres I'avantage d'exciter plus exclusivement
Iappareil sudorifique, puisque les urines n’en entrainent qu’une
faible proportion; en sorle qu'il serait probablement plus facile
@'ohlenir & son aide les exanthémes thérapeutiques ou éruplions
sudorales, et conséquemment les modifications des vieilles derma-
loses, qu'an moyen de la plupart des autres hoiles essentielles,

Sans &tre appelé d jouer le rale Cantizpasmodigue, an méme de-
gré que les sécrétions animales 4 la fois aromatiques et fétides
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(musc, castordum, civelle), on les substances végétales analogues
{asa fetida, galbanum, sagapénum, ete,), Pencalyptol, & titre de
stimulant diffusible, rendra cependant des servires dans les affec-
tions caractérisées par des spasmes et dans cerlaines névroses ofi
Fessenee de térébenthine a déjh fait ses preuves.

11y a lieu d’en attendre aussi de bons résultats dans le cours de
certaines diatheses hémorrhagiques contre lesquelles on emploie 'es-
sence de térébenthine introduile dans des formules magistrales ou
engagée dans ces préparations officinales connues sous le nom
d'eawz hémostatiques. Senlement, les organes de I'Eucalypius
en nature, ou les préparations de feuilles qui représentent i peu pris
I'ensemble des principes constituants de ces dernitres, miriteront
sous ce rapport la préfévence, puisque Paction du tannin el peul-
élre celle d’un principe immédial tonique viendront s'ajouter aux
effets de lessence. Aussi, M. le docteur Miergues considire-t-il,
d'apris sa propre expérience, Valcoolat de feuilles &' Eucalypius
comme un excellent idmostatique.

Les applications rationnelles qui viennent d'&lre passées en revue
ne sont assurément pas sans valeur ; toutefois la véritable impor—
tance de |'E'ucalyptus ne se manifeste qu'a 'occasion des maladies
des membranes mugquenses et plus particulitrement de celles des
voies respiratoires. Iei notre nouvean médicament enire dans un
groupe nombreux et devient le synergique des haumes de Tolu et
du Pérou, des bourgeons de sapin et de l'essence de térébenthine
ou de élatine, qui n’est que cetle méme essence artificiellement
oxydée, et méme le synergique du goudron, du copahu, du cubéhe
el du maltico, ete., lesquels ont une efficacité reconnue contre les
affections des bronches, de la vessie et de I'uréthre. Mais les réserves
faites par tous les classiques & propos des indications des balsami-
ques en général doivent étve reproduites dans le cas particulier de
V' Eucalyptus. 1l ne convient ni i toutes les formes ni & toules les
périodes des affections des muquenses. Nuisible dans la période d’a-
;-,nilé. et fébrile, ainsi que dans la forme siche de la phlegmasie,
inutile lovsque la séerdlion est simplement muqueuse et transpa-
rente, Peucalyplol ne trouve son emploi rationnel que dans les cas
subaigus ou chroniques, et se montre d’autant plus ulile que la
sécrétion est plus abondante, plus opaque, et véritablement mucoso-
puriforme. N'est-ce pas dans les mémes conditions que la téré-
benthine ou le goudron sont conseillds avec avantage contre les
bronchites ? N'est-ce pas aussi aprés l'apaisement des accidents in-
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flammatoires du début gue, de Paven de tous les praticiens, le co-
pabu et le cubébe sont le mieux tolérés el jouissent de toute leur
efficacitd ?

Mon _expérience, déja ancienne, de 1'Eucalyptus globulus me
permel d'affirmer que celle rigle Jui est entibrement applicahle, et
je eonzidire comme une exception le cas ohservé sur lui-méme par
M. le doctenr Constantin Paul el communigué & la Sociétd de thé-
mapeutique par son zélé scerétaire général, dans lequel I'fuca-
Lyptus aurail vapidement améliord les symptdmes d'une bronchite
qui n'avait pas cessé d’élre aigué.

Encore une fois, ece médicament, comme ses congénéres, est
pur-dessus  loul un agent de la médicalion anticafurrhale, ce
qui ne veut pas dire un expectorant, ainsi que le répele la majorité
du public médical avee la plupart des auteurs de thérapeutique,
Les balsamiques ne facilitent en effet 'expectoration ni en fluidi-
fiant le mueus et le rendant plos facile & détacher et & entrainer,
ni en stimulant la contraction des libres inlvinséques de Parbre
lronehique ou les puissances expivatrices : il se borne & diminuer
ou & supprimer la malidre de Pexpeetoration. Par quel méeanisme ?
C'est ce que le physiologiste doit chercher & comprendre, La-
dessus nous ne savons pas encore toul, mais déjh cerfaines condi-
lions importantes oot &6 saisies. Elles se dégagent plus dvidem—
ment des failts pelatifs anx alfections catarrhales de Pappareil
glnilo-urinaire; aussi Paction du copahu va-l-clle nous servir i
dlucider cetle question.

Naguére, anx yenx des ontologistes, les cures quasi merveillenses
obtenues par le moyen de cel agent étaienl impulées i ses vertus
ucenltes et vérilablement spéciliques, Ensuite les organiciens, se lais-
sunt guider par une physiologie plus ou moins dclairde, cherehirent
Pexplication du phénemeéne dans les effets de la révalsion sur le
tube intestinal ou dans une modification inddlerminde de la mu-
(ueuse uro-génitale.

Bans avoir la prétention d'alteindre jusqu'a la nature intime de
cette modification, appréciable par ses ellets, on pouvait se de-
mander du moins si elle était la conséquence d'un changement
survenu dans Uélal géndral, el nolamment dans la eirculation
capillnire, ou hien si elle rdsultait d'une action Jde contaet de la
paurt du médicament & la traversée des dmoncloires! La difficulté
wexiste plus pour nous. Nous savons asujourd’hui i o'en pas
douter que, pour guérir, il faut que la muqueuse affectée de ca-
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tarrhe soit touchée par le principe balsamique en dissolution dans
I'urine,

Telle est I'explication du contraste singulier remarqué par tous
les observatenrs entre la merveilleuse efficacitd de certains balsa-
miques contre la blennorrhagie uréthrale et leur impuissance
presque absolue contre la leucorrhée, du moins lorsqu'on se borne
i leur usage interne.

La démonstration de I'action topique des térébenthines et des
baumes sur le catarrhe des voies urinaires s’appuie principalement
sur deux ordres d'expériences. Les premiéres ont pour but d'éla-
blir la réalité de la présence, dans la séerétion urinaire, de la sub-
stance médicamenteuse intacte ou partiellement modifide. On en
trouvait déja la preuve dans le parfum de violette qui swivait Pad-
ministration de la térébenthine des coniferes et dans I'odenr spé-
cisle communiquée par le baume de copahm, ainsi que dans
I'existence d'une maliere résinoide mise hors de doute par le moyen
des réactifs, Dans les urines copahiféres, comme dans toutes celles
qui sonl chargées d’une proportion considérable des principes
constiluants des essences, des térébenthines, des baumes ou de
leurs dérivés, 'acide nitrique produit un préeipité nuageux, trés-
fin, plus ou moins opaque, longlemps pris pour de I'albumine,
maiz auquel jJ'ai reconnu une grande facilité & se dissoudre dans
un excés d'aeide azolique en méme temps qu'une solubilité instan-
tande el parfaile dans 'alcool, ce qui démontre péremptoirement
si nature résinoide. '

Ce premier point fixé, il ne s’agissait plus que d’établir expéri-
mentalement la nécessité du contact de ces urines avec les surfaces
malades. Or on est arrivé & ce rdsullat de deux fagons: premidre-
ment, en soustrayant une portion des voies normales de I'urine au
contact de la sécrélion, el secondement, en empruntant les urines
copahiftres d'un sujet pour en guérir un autre non soumis & l'ad-
ministration du médicament. Voici en quelques mots le récit
d’une expérience merveilleusement réussie el qui peut se passer de
lout commentaire. Elle s'est eflectude sous mes yeux, en 1848, 4
Phopital du Midi, dans le service de M. Ricord, dont j'élais alors
I'interne.

Un jeune herger portait une fistule uréthvale conséculive & un
sphactle par étranglement, vers le milien de la Ionglur.ur du pénis ;
il était en méme temps affectd d'un catarrhe purnlent dans toute
Pétendue du canal. Onle soumit & Pusage des préparations de
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copahu. Seulement, dans le but de s’assurer du mode d'action de
celte substance, M. Ricord eut soin de rabaitre Pextrémilé libre de
la verge sur la face dorsale de la partic adhérente, si bien que
'urine s’échappait par 'ouverture fistuleuse sans qu’il en pénélrit
une goulle dans la partie de urdthre située en avant. Au bout de
quelques jours, tout suintement avait disparu de la région posté-
ri- e de 'uréthre, tandis cI[ue la pression faisait sourdre de la
porlion antérieure, soit par la fistule, soit par le méat, de grosses
gouties de pus. Alors, I'organe ayant élé remis en position de ma-
niére 4 ce que toule la longueur de I'arithre [t parcourue par
I'urine, la blennorrhagie disparut en quelques jours de la portion
situde au-devant de la fistule, comme cela avait eu lien pour la
portion postérieure,

Poursuivant les conséquences de ce fail remarquable, U'illustre
chirurgien de hépital du Midi eat I'idée d’injecter des urines co-
pahiferes dans Puréthre ou le vagin de sujets affectés d'écoule-
ments purulents, et la guérison s’ensuivit presque aussi bien qu’a-
prizs 'administration du copahu & l'intéricur, Notre savant collégue,
M. le professeur Hardy,a répélé ces expériences avec le méme
succis.

Il est done parfaitement démontré que les balsamiques sont
éliminés avec I'urine et qu'ils ne guérissent que les surfaces bai-
gndes par celte séerétion, devenue mdédicamenteuse. Par quel pro-
céddé aminent-ils ce résultal? C'est ce que nous ne pouvons encore
préciser. On peut admelire que leur aclion consiste & rendre les
urines moins irritantes pour les organes qu'elles parcourent, sinon
activemnenl sédatives ou calmantes ; il est méme permis de sup-
poser que cet effel pourrait dépendre de ce qu'elles ont perdu, en
grande parlie, la faculté de dissoudre et d'entrainer I'enduit mu-
queux protecteur ; mais tout me porte i penser que les balsamiques
agissent principalement en réduisant Phyperémie et conséquem-
ment Pexsudat albumineide de maniére & permettre la formation
déléments ¢pithéliaux adultes et capables de constituer, au moins
temporairement, une couche conlinue el adhérente.

Les fails et les considérations qui précédent me paraissent de
nature & éclaiver d'un jour nouveau la médication balsamique
appliquée aux aflections catarrhales des muqueuses en général et
de celles des voies respiratoires en particulier. Il n'est pas douteux
pour moi que laction de I'essence de Lérdbenthine, du baume
de Tolu el do goudron ne s'exerce au moment du passage de ces
subslances avee les gaz expirds el qu'elle n’ait pour condition leur
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contact avee la muguense affectée, J'ai tont lien de croire aussi
que cetle action se résume daus Paccroissement de tonicité du
réseau capillaire et ja diminution correspondante de la séerétion
colloide, qui est & proprement parler 'dtolfe dont se forment les
cellules épithéliales et les globules de mucus (néocyles) qui en sont
les éhauches,

(Quelques conséquences se déduisent naturellement de ees propo-
sitions fundameniales, 8i les effets des balsamiques ne se réalisent
quau vonlact, il est de loute évidence que M'action (hérapeutique
de chacun de ces agents ne peut s’exercer que sur les organes qui
lui servent de voie d'élimination et qu'elle esl nécessairement pro-
portionnelle & la quantité de la substance dliminde. Or expérieace
nous 4 appris que, parmi les substances auxquelles le thérapentisle
peut attribuer la dénomination de bdalsamigues, il en est qui s'G-
chappent principalement par la respiration et 'autres de préfé-
rence par les urines, Dans le premier cas se trouvent le tolu, la
térébenthine des Landes et celle du mélize ; dans le second, le copah,
le cubihe, le matico et la téréhenthine du Canada, Eb bien, les
midecing savaient empiriquement que les derniers médicaments
daient pour ainsi dire les spéeifiques des affections des organes
génito-urinaires, tandis que leg autres étaient plus particulibrement
appropriés aux maladies de Dappareil respivatoire. Une analyse
plus attentive des faits permet encore de reconnaitre qu'étant donnd
Pun de ces produits naturels, tel de ses prineipes immddiats se di-
rige vers le poumon, tandis que tel aulre n’a d'issue ouverte que du
cdtd du rein.

Cette bifurcation s’explique aisément d"apres la régle gue j'ai lor-
miilée dans mes Comnentaives thirapeutiques du Codex, et sui-
vaul laquelle les substances drangéres il'économie sont expulsées
par les dmoncioires des principes normaux auxquels clles ves-
semblent. Ainsi les corps volatils s'exhalent par les glandes sudori-
pares et la respiration ; les sels neutres préformés et les substances
saiiliables pemdant leur trajel dans Péconomie, s'échappent en
utajeure partie avee Iurine, Bien de plus facile i comprendre. Mais,
au premier abord, on nes'explique pas bien pourquoi deux produits,
en apparence si semblables gqu'ils représentent simplement dewx
varidids d'un méme type, s¢ comporlent néanmoins d'une manicre
opposée (quant i la discetion qu'ils prennent pour sorliv de I'éeono-
mie. Pour mieux fizer les iddes suv ce point, précisons les faits.
Dans une téréhenthine, par cxemple (que ce soit celle du térébinthe,
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celle du pin maritime ou bien du copahu, eela revienl an méme),
Pessence s'échappe avec les gaz de la sueur et la respiration, la résine
jonant le rdle d'acide ctse combinantavee la soude du sérum, passe
fout enlitre avec les urines. Ceci n'arien imprédvi; larigle posde
précédemment le voulait ainsi. Au contraire, on a le droit de s7é-
tonmer un peu quand on voit l'essence de térébenthine du pin mari-
Lime se partager & peu prés également entre les deux voies d'élimi-
nation, et celle du baume de Canada sortir en tris-grande partie par
lus glandes rénales et se comporter i pen prés comme le baume de
copali el ses congénbres thérapentiques. Or, j'ai trouvé la raison
de celle dilldrence dans la facilité ou la rdsistance & oxydation de
ces divers principes volatils. Les essences qui ne se laissent pas
allaquer par Poxygéne du sang ne passent néeessairement gu'en
minime proportion dans les urines ; aw contraire , celles qui
s'oxydent rapidement et qui, par conséquent, se rvésiuifient, foul
dlection des reins au méme titre que les acides pinique et sylvigue
naturellement contenug dans la térébenthine, En délinitive, la pré-
dilection manifestée par les divers médicaments appartenant i la
clugse des balsamiques, les uns pour les organes respiratoires, les
aulres pour I'appareil génito-urinaire, estdéterminde d'avance par
ces deux condilions, qui, au fond, n’en représentent qu'une  seale,
savoir : I prédominance de b résine sur Pessence, ou réeiproque-
ment, et Poxydation plus ou moins facile de Phuile essentielle.

En nous laissant guider par ces vues théoriques, justilides d'ail-
leurs par les résullals de I"observation, il nous edt été possible d'as-
signer d'avance & I'essence d' Eucalyptus sa spicialité d'action phy-
siologique et thérapeutique. Plusicurs circonstances se réunissent
cn effet pour nous faire voir que Fessence J'Fucolyplus a peu
d'affinité pour Poxygbne et se résinifie difficilement, Elle veste in-
définiment Quide dans un vase mal houché et le goulot du flacon
ne devient pas poissenx, méme i la longue, on du moins ne se
couvre que d'une couche insignifiante de maticre résinoide, rete-
nant des poussiéres atmosphdriques. Une couche mince, placde i
U'air libre dans une capsule, s'évapore sans laisser de résidu. 1l en
serail tout autrement pour Pessence de Wrébenthine du pin teda et
pour Pessence de copahu. Enfin le trait le plus caractéristique de
celle résistance & 'oxydation nous est fourni par les recherches
de M. Cloéz, qui signale expressément la lenteur avee laquelle 'eu-
calyptol se laisse altaquer par I'acide nitrique.

Celte inaltérabilité n'est pas facile 4 expliquer ; et si I'on était
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lenté d’en trouver la cause dans un commencement d’oxydation
dont témoignerail la présence de deux molécules d'oxygine, nous
répondrions aussildt quil ne faut pas confondre I"oxygénation avec
Poxydation et qu’il serait peut-étre rationnel d'attribuer ces deux
molécules d’oxygéne & deux molécules d’eau, introduites par les
progrés dela végélalion dans une essence hydrocarbonée, ce qui
permettrait de représenter Peucalyptol par la formule C*H"~+-2HO,
D’'aprés cette manikre de concevoir la composition de Pencalyplol,
on voit que laffinité de G*H™ pour 'oxygéne n’aurail regu aucun
commencement de salisfaction. Bornons-nous done i constater
dans I'eucalyplol I'absence du phénoméne d’érémacansie, sans
chercher pour le moment & Pinterpréler, et tivons de ce fait la
conséquence pralique que celte huoile essentielle n’a aucune ten-
dance i passer par les reins et doit s'échapper presque lout enliére
par les organes respiraloires, principale voie d'élimination des
substances volatiles,

L’expérience clinique donne une éclatante confirmalion & celte
prévision dela théorie, L'essence d" E'wcalyptus, inféricure i celle de
téréhenthine dans le traitement des affections de I'appareil génito-
urinaire (blennorthagie subaigué ou chronique, catarrhe vésical),
montre une supériorité incontestable vis-i-vis des maladies catar-
rhales des organes respiratoires. Elle a de plus, dans cedernier cas,
un avanlage qui n'est pas & dédaigner : ¢’est d'étre efficace a doses
relativement faibles, puisque la presque totalité de la masse intro-
duite fait élection des voies respiratoires qu'il s’agit de modifier,
Or, cette réduction considérable des doses met & I'abri d'un certain
nombre d'inconvénients qui forcent parfois les praticiens & renon-
cer & I'emploi de I'essence de térébenthine ; je veux parler des di-
gestions laboricuses et des éructations odorantes toujours si pénible s
pour les patients.

Voila ce que m’ont enseigné mes recherches cliniques, datant
aujourd’hui de plus de cing ans, et poursuivies dans la clientile
privée aussi hien qu'a I'hdpital Beaujon, en présence des internes
el des autres éloves allachds successivement & mon service, Je ci-
lerai spécialement, pour le concours qu’ils m'ont prété dans celte
étude et les ohservations qu'ils ont recueillies, MM. les doeteurs
Bordier et Laisné, ainsi que mon interne actuel, M. Langlet.

Mon observation personnelle ne concorderail done pas avee celle
ile M. le docteur Bertherand, qui se loue de I'Eucalyptus dans les
affeetions catarrhales du poumon et suréout, dit-il, contre le ca-
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tarrhe de la vessie. Mais le désaccord n'est peut-&tre qu’apparent,
allendu que mon savant confrere d’Alger a fait usage, non de
Vessence, mais de la décoction de 20 grammes de feuilles dans
1 litved’ean, ce qui permet d’expliquer les différences ohservées
par Pintervention du tannin et des autres principes immédiats ren-
fermés dans ces organes de végdlalion. Au reste, je suis loin de re-
fuser toute efficacilé i I'Euecalypius et i son essence contre les ma-
ladies des organes urinaires et génitanx ; je m'en suis méme servi
avec avantage dans un cerlain nombre de eas d'uréthrite et de va-
ginite; seulement il m’a semblé, et tout le monde sera de mon avis
pour la dernigre affection, que les résullais favorables devaient éire
principalement attribués & Vemplor externe de ' EBucalyptus sous
forme d'injections.

Au contraire, I'usage interne des préparations de feuilles d' Fu-
calyptus oude leur essence m'a procuré des succeés vraimenl re-
marquables dans un grand nombre d'affections pulmonaires et
bronchiques. J'ai vu réussir cette médication dans les circonstan-
ces les plus varides, ainsi : contre les bronchites simples arrivées i
la période dite de coetion, avec sécrétion muqueuse plos ou moins
opaque ; contre les bronchites chroniques, vulgairement appelées
catarrhes, avec ou suns emphyséme pulmonaire. Chez les tuber-
culeux, I'élément catarrhal est heurcusement modifié par 'euca-
Iyptol. En outre, la poudre de feuilles a sur l'essence I'avantage
d’étre tonique et de modérer les sucurs souvent épuisantes des
phithisiques.

Malgré son action stimulante, l'essence d’E'uralyptus n'est pas
contre-indiqude par les complications cardiaques qui se montrent
souvent chez les sujets atteints d’emphyséme et de catarrhe pul-
monaire. Je n'ai guire insisté sur Pemploi de I'Eucalyptus chez
les asthmatiques proprement dits, parce qu'il ne paraissait deveir
jouir d’aucune efficacité particulitre contre les phénoménes en
grande partie nerveux qui caractérisent I'acces. Peut-&tre agirait-il
en slimulant les nerfs ou bien les Gbres contractiles de P'appareil
respiratoire, mais je n'y comple guére. Enfin j'ai eu occasion
d’observer quelques bons eftets de I B'ucalyptus dans plusieurs cas
de laryngo-trachéite chironique, avee catarrhe de ces régions et alté-
ration plus ou moins prononcée de la voix.

Il n'entre pas dans mon plan de dounner des relations de cas
particuliers ; pourtant je ne puis résister au désir de rappeler en
quelques mots un fait bien propre i meltre en relief |'extréme iné-
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galité des effets de I Eucalyptus, dtudids comparativement sur la
muguense des brouches el sur celle de la vessie. L'observation dont
voici le sommaire m’a été fournie par M. le doctenr Laisné,

Un homme d'une soixantaine I’anndes était alleint simultand-
ment d'une hronchite -::hmuiq_ue et d'un catarrhe vésical ; 1l avail
pris son parli de tousser, mais il ne ponvait ge résigner & souffrir
constamment de la dysurie et de tous les inconvénients qui en for-
ment le cortége; aussi réelamait-il instamment un moyen de le
soulager de ce edlé, Beaucoup de remédes ayant échoud, M, Laisné
lui proposa eelui gue j"étais en train dexpérimenter, ce qui ful
aceepté. L'essence ' Bucalyptus fut done administede b dose assez
dleviée el d'une manitre suivie, mais sans modilier nolallement les
aceidents conlre lesquels elle avail été particulierement dirigée. Au
bout de quelques jours, le malade, dégn dans ses espérances , s
consolait en disant que le médicament adressé & sa vessie avail
porté ses elfels sur la poitrine et que depuis longlemps ses bronches
n'avaient été en i hon dlat.

En définitive, les affections contre lesquelles le nonvean médi-
cament manifeste loute sa puissance sont préeisément celles qu'on
rencontre dans les stations hivernales de lo Provence ot des Alpes-
Maritimes, du Boussillon, de la Corse et de I'Algérie, ¢'est-a—dire
la olt prospere déji 'L'ucalyptus globufus, si bien que, dans
quelques aundes, les nombreux malades qui fuient les rigueurs de
nos hivers trouveroni dans ces régions favorisies non-seulement
un elimat plus doux, mais encore un reméde excellent répandu an-
tour d’eux & profusion.

Pour achever notre tiche, il ne nous reste plus qua exposer
brievement 'ensemble des nolions relatives anx diffirents modes
d'administration de I'Eucalyptus globulus et aux diverses prépa-
ralions médicinaies quil est susceptible de fournir.

Les feuilles en powdre Pemportent sur toutes les antres formes
pharmaceutiques parce qu'elles renferment la totalitd des principes
aclifs : lannin, résine, principe amer et essence. Jo prescris la pou-
dre de feuiiles aux doses de 4,8, 12 et méme 16 grammes par jour,
en quatre i huit prises, contre la fitvre inlermittente, la tuberculnse
fébrile avee sueurs profuses et dans quelques antres cas. J'en fais
faire un opiat ou bien je I'emprisonne soit dans des capsules de
Lehuby, soit dans du pain azyme. L'infusion el la décoction de
feuilles comporlent des proportions diverses suivant 'objet qu'on
aen voe, Avec une demi-feuille, 1 gramme environ, on peut aro-
maliser trois ou quatre tasses d'infusion servant & remplacer le
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thé dans ses usages hygiéniques ou bien les boissons stimulantes
ct antispasmodiques (Carlolti); 8 grammes en déeoction dans | 1i-
tre d'can donnent une liquenr tris-chargée de principes et haute
en goiit, qui peut étre employée 4 Pintérienr ou en applications to-
piques. Cependant le docteur Régulus Carlotti emploie des propor-
tions bien autrement considérables de la subslance active, puisqu’jl
ne fail pas entrer moins de 200 4 300 grammes de fenilles vertes
dans la décoction destinde & produire des elfets antipériodiques,
La formule de M. Bertherand contre les affections catarrhales se
rapproche davantage de la mienne, ear il ne met que 20 grammes
de feuilles par litre, Je recommande souvent de faire houillir peu de
temps pour ne pas trop dissiper 'essence et oblenir une ligueur
réunissant les qualités de Minfusion et de ladéeoction,

L'ean distillée de fenilles, que j'ai fait préparer il y a quelques
années par M. Figarol, alors pharmacien interne des hipitaux, est
trig-agréable et peut serviv de véhicule pour les potions stimu-
lantes,

La macération equeuse d'essence jouil & peu prés des miémos
propricids,

L'extrait aguese est conseillé par M. Carlolti pour produire
des effels toniques ot prévenir les réeidives de fibvres intormit-
tentes.

L'extrait aleoolique me semble pouvoir remplacer avantageuse-
ment le diaseordium dans les dérangements des fonclions inlesti-
nales, surtout si on'associe i de pelites proportions d’opium.

La feinture aleooligue ou alcoolnt o Eucalyptus est employde
comme [ébrifuge (Carlotti), comme hémoslaliue (Miergues).

On prépare anssi une ligueur d Eucalyptus (De Salvy) soit pure
soil additionnée de vanille et qui constitue un excellent stomachi-
que etun puissant stimulant diffusible. On la dit exquise ; j’aj leu
de evoive qu'elle se rapproche de la liqueur de Maslic, si estimde
des Orientanx sous le nom de raki, Nolons en passanl que, dans
toules ces préparalions, les feuilles pourraient & la rigueur étre
remplacées par les autres parties de Parbre. M. le docteur Carlotti
a employd la déeoction de G0 grammes d'éeorce dans 1 litre
d'eau,

Lieucalyptal ou essence & Bucalyptus s’administred la dose de
quelques goutles ou de quelques grammes, selon les circonslances,
Pour produire une stimulation instantande, 2 & 4 goutles suflisent,
versées sur du sucre, Pour oblenir des effels généraux intenses ef
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durables, on peut la donner en pilules contenant chacune 2 &
4 gouttes d'essence dans 10 2420 centigrammes de poudre de feuille.
Mais le procédé le plus commode consiste & enfermer I'eucalyptol
dans des capsules, ainsi quele fait depuis longtemps M. Bouilhon,
pharmacien, successeur de Boudet et Robiquet. Les capsules qui
m'ont été fournies par M. Bouilhon contiennent ehacune 15 cen-
tigrammes d’essence. J'en donne ‘progressivement six, douze, vingt
par jour, en plusicurs fois.

Les préparations que nous venons de passer en revue sont ulli-
sées tantdl en applications topiques sous forme de lavages, d'in-
jections ou de lavements, tantét & I'intérieur par la voie stomacale.
On peui encore introduire les produits de I'Eucalypius par les
voies respiratoives.

Les tnftalations d’essence d' Fuecalyptus penvent se faire & Paide
d’un tuyau de plume renfermant du eoton imprégné d'eucalyplol
on bien d'une cigarette de papier buvard imbibé de celte substance;
M. ledocteur Miergues conseille de se servir, en guise de cigarelies,
des écorces minces roulées naturellement i la maniére de la fine
cannelle de Ceylan,

Enfin, longtemps anparvavant, M. Ramel s'est efforcé d'intro-
duire Phabitude relativement innocente de fumer des cigares de
feuilles " Euealyptus en place de tabac. Il attribue dgalement a ces
cigares, qu'on peul se procurer & la pharmacie Clary, des proprid-
tés curatives contre les affections des voies respiratoires. A cet
égard j"ai méme regu dela part de plusieurs personnes dignes de
confiance des allestations trés-favorables ; mais je me tiens en
garde contre I'enthousiasme des néophytes et me demande si I'ae-
tion irritante de la fumée et des produits empyrenmatiques n’ap-
porterail pas plus de dommages que la pelite proportion d’essenge
demeurée intacte ne produirait de soulagement, dans les cas de
bronchites chroniques. En Iabsence d'une expérimentation suffi-
sante, je m'abstiens de prononcer sur ce mode d'emploi un juge-
ment définilif. Tout ce que je puis en dire & présent, c'est que,
sans offrir un attrait bien vil, la fumée de feuilles &’ Fucalyptus
n’a rien de désagréable, Le cigare brile assezbien, i la condition
qu'on fasse de fortes aspirations, ce qui est un peu fatigant,
D'ailleurs, on discerne aisément dans la fumée, an milien des
produits qui la masquent, la présence d’une proportion d’essence
ayant échappé & la décomposition, et dont 'odeur aromatique se
répand dans I'atmosphére ambiante.
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On le voit, Phistoire thérapentique de I'FRuealyptus globulus offre
encore bien des incertitudes, qui ne pourront se dissiper que par
les eflforts comhinés des chimistes, des physiologistes et des clini-
ciens. Cependant certaines notions fondamentales sont acquises a la
science ; d'autres commencent i se dégager des faits observés par
les médecins qui exercent dans les pays d’adoption de ce magnifique
végétal. En les réunissant dans ce travail, j’ai voulu non-senle-
ment donner un tableau fidéle de I'état actuel de nos connaissances,
mais aussi marquer les desiderata el appeler les recherches ainsi
que le contrile de tous les expérimentaleurs sur un sujet plein
d'avenir. :

R

THERAPEUTIQUE CHIRURGICALE

e la hernle Inguino-lnterstitielle ; rdle du taxis doos celte
hermle &

Par M, le docteur TioLavx, chirorgien de hdpital Sainl-Aotoine,

La hernie inguinale oblique externe (incomparablement plus
fréquente que les autres variétés de hernie inguinale) parcourt plu-
sieurs phases avant d’arriver i son complet développement, ¢'est-
d-dire avant d’8tre scrotale : s'engageant d’abord dans 'orifice
supérieur du canal inguinal (pointe de hernie de Malgaigne), l'in-
teslin pénétre dans le canal inguinal quiil parcourt, sort par
Vorifice inférieur du canal et plonge enfin dans le scrotum ; d'oir
quatre phases dans I'évolution de cette hernie. Clest & la seconde
phase, caractérisée par le trajet des viscéres i travers le canal in-
guinal, que les auteurs classiques donnent aujourd’hui le nom de
hernie inguino-interstitielle, Ce nom a été proposé par Goyrand,
d’Aix, et c'est le meilleur, puisque, sans préjuger de la nature de
la hernie, il ne fait; qu'en préciser rigourcusement le siége analo-
mique, L'expression d'intrapariétale, employée par Dance, est
moins bonne, car, ainsi que nous le verrons plus loin, la hernie
n'est pas en contact seulement avec les parois du canal inguinal.
Cette variété est si bien considérée comme correspondant a une pé-
riode d'évolution de la hernie inguinale, que, dans son article Henwig
du Dictionnaire en 30 volumes, Velpeau Vappelle hernie inguinale
tncompléte. Astley Cooper la décrit sous le nom de hernie ingui-

TOME ‘LYK 57 Livi. 14
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nale petite, expression défectueuse par excellence, puisque la véri-
table hernie interslitielle est au contraire le plus souvent trés-volu-
mineuse. Le professenr Gosselin ne fait que signaler la hernie
interstitielle dans un chapilve intitulé : Vimires nanes.

M. Goyrand, d'Aix, envoya sur ce sujet i PAcadimie de mé-
decine, en 1834, un mémoire basé sur cing ohservations, [l pro-
posaun nom nouveau : Aernie inguino-interstitielle, et s'efforga
de donner i cette variété une autonomie dont elle n'avait pas joui
jusqu'alors.

Cependant , pour M. Goyrand lui-méme , cest tonjours une
hernie inguinale oblique externe, arvitée dans sa marche, ¢est
une phase de la hernie complite ; si P'éranglement ne fiit pas sur-
venu, les visceres auraient sans doule franchi 'orilice externe et
pénétré dans le scrotum. M. Goyrand publie dans ce mémoire cing
observations, dont trois seulement sont véellementinguino-intersti-
ticlles.

La vérité est qu'il existe une hernie inguinale interstitielle, aussi
rare qu’elle est grave, lide & des conditions anatomiques epéciales,
véritable hernie inguinale, puisgu’elle ne peut frgnehir 'annean
externe, el interstiticlle, puisque, si une foree quelconque Poblige &
se développer, elle ne trouve pour cela devant elle que Uinterstice
des couches de la paroi abdominale. Cette variété ne eorrespond
point & une phase de la hernie inguinale classique ; par son déve-
loppement, elle peut devenir ventrale, jamais scrolale, L'étiolo-
gie, le diagnostic, le pronostic et le traitement méritent une des-
cription spéciale ; les conditions anatomiques qui en déterminent
la production ont droil surtout & Uattention du ¢hirurgicn.

Dans les jours qui précédent la naissance, le testicule entrainant
avee lui le fascia transversalis el le péritoine, opére sa migration
i travers le canal inguinal et descend dans le serotum. L'anneau
du grand oblique livre un facile passage el cet annean ne fail que
grandir avec Iige, proportionné qu'il est an cordon spermalique,
dont les éléments augmentent eux-mémes de volume. Itien n'est
done plus aisd & comprendre que la marche de Finlestin suivant le
trajel du testicule. Que I'élranglement se produise ot chacune des
phases d'évolution de la hernie et 'arréle par conséquent brusque-
ment dans sa marche, on le edngoit de méme aisément; mais
pourquoi certaines heriies restent-elles limitées ohslinément i la
région inguinale, sans jamais franchir Manveau? pourquoi péné-
trent-elles, dans cerlains cas, @ travers les couches de la paroi
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abdominale, qu’elles décollent les unes des autres plutdt que de rem-
plir le scrotum * Clest bien A celles-1a qu’il convient de réserver
exclusivement le nom d'inguino-interstitielles. La raison du fait
viendra & Pesprit de tout lecteur, ¢il réfléehit un instant : ¢’est que
Panoeau du grand oblique n’existe pas, ou bien qu’il est si étroit
que sa résistance i Fimpulsion des viscéres abdominaux l'em-
porte sur l'adhiésion des couches de la paroi abdominale entre
elles.

En eflfet, admettons ’hypothése précédente, que va-t-il se passer?
L'intestin s’engage par U'orifice interne du canal et chemine peu &
peu ; arrivé & Porifice externe, il trouve le passage fermé, ou si
étroit qu'il n'y peul pénétrer. Force est done de rester 1a. Que de
nouvelles anses inlestinales soient emgagées A la suite des pre-
miéres, nous savons déja qu'elles ne peuvent trouver issue vers le
serotmm ; elles devront done rebronsser chemin vers la cavitd ahdo-
minale, on hien distendre démesurdment les parois du canal : elles
rebrousseront chemin si Vorifice supérieur est largement ouvert ;
mais qu'il y ait éranglement i cet orifice on ailleurs, le retour
wesl plus possible. Quant aux parois du canal, elles sont apo-
névroliques et parlant rdsislantes en avant (apondvrase du grand
oblique), en arnére (fascia fransversalis) el en bas (arcade crurale),
En haut, au contraire, la paroi, plutit virtnelle que réelle, prdsente
une couche abomdante de tissu lamineux trés-liche, c'est done
dans cette paroi que va s'engager intestin,

La condition anatomigue de ln hernie inguino-interstitielle
vraie, cest-i=dire permanente, est done absence ou l'étroitesse
extréme de 'anneaw du grand obligue de Cabdomen. Dans quelle
circonslance observe-t-on 'ahsence ou (ce qui donne le méme ré-
sullat pour le sujet qui nous occupe) I'élroitesse extréme de ori-
fice externe du canal inguinal ?

La réponse 4 celte question vient de suile & Pesprit. Gest lorsque
le lesticule, n"opérant pas sa migration habituelle, reste dans le
trajet ingninal sans franchir Panneau, ou bien lorsqu'il reste inclus
dans la cavité abdominale. Le premier de ces deux genres d'ecto-
pie testiculaire prédispose infiniment plus & la hernie inguino-in-
terstitielle que le second. puisque I"orifice supérieur du canal ingui-
nal est ouverl dans le premier cas et fermé dans le second.

L’eclopie testiculaire , dans le trajet inguinal, est donc intime-~
ment lide i la hernie interstitielle; les faits viennent s'ajouler i la
théorie pour démontrer celte proposition,
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Le testicule entraine, dans sa migration, le péritoine qui de-
viendra plus tard la tunique vaginale, et presque toujours, dés les
premiers temps de la vie extra-ulérine, la communication entre
ces deux cavités cesse d’exister. Lorsque le testicule s'arréte dansle
canal inguinal, la continuilé persiste au contraire ordinairement
entre la vaginale et le périloine, en sorte que I'intestin trouve 1i un
sac tout préparé et peut s’y engager dés la naissance ; il en résulte
que la hernie inguino-interstitielle est généralement congénitale.

La variété de hernie qui nous occupe n'est pas spéciale seule-
ment par son étiologie, elle différe encore de la hernie inguinale
ordinaire par ses symplomes et son traitement. Elle sidge dans
Pépaisseur de la paroi abdominale immédiatement au-dessus de
I'arcade crurale, quila limite rigoureusement en has ; dans les deux
premiers cas que nous avons vus, le hord externe du muscle droit
formait sa limite interne, limite infranchissable par suite de la
disposition aponévroligne ; en haut et en arriere, ses limiles sont
indéterminées. Dans Pobservation qui accompagne ce travail, le
sac remontait jusqu’an nivean de Pombilic en haut, et i 8§ centimé-
tres en arriere de Pépine iliaque antéro-supéricure en dehors,
C'est dire que cetle hernie est géndralement tres-volumineuse,
L'intestin hernié ne mesurait pas meins de 38 centimilres chez
mon malade. Dans une triste circonstance ot j'aidais mon maitre,
le professeur Gosselin, & pratiquer Vopération, la quantité d’intes-
tin élail encore plus considérable. La laxité des couches entre les-
quelles chemine Pintestin rend comple de ce fait,

La forme esl toule spéciale. Loin d'étre globuleuse, arrondie, 1a
hernie est aplatie et forme un relief fort variable & la surface de la
paroi abdominale, Dans les cas observés jusqu’a présent, les visce-
res siégeaient derriére aponévrose du grand oblique ; mais on
congoit qu’ils puissent s'engager dans la couche celluleuse (rés-
liche qui sépare le muscle transversedu fascia transversalis, et la
tumeur & peine appréciable & Iextérieur serait alors dun diag-
nostic bien difficile.

Le relief de la tumeur est peu considérable en général, i cause
de cet aplatissement ; il peut varier néanmoins notablement sui-
vant 'épaisscur de la paroi abdominale. Quil existe sous la peau
une couche épaisse de graisse, la hernie pourra éire en partie dis-
simulée et la dilliculté du diagnostic augmentée d'autant; la
maigreur du sujet rendra par contre la hernie beaucoup plus ac~
cessible i Peril et an toucher.
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Les caractbres précédents, tirés du siége, de la forme et du vo-
lume, nous paraissent différencier suffisamment la hernie inguino-
interstitielle de la hernie inguinale ordinaire.

Dans les deux cas que j’ai observés, le développement présenta
un caractére bien remarquable, qu'il ne faut cependant pas géné-
raliser. Lorsqu’une hernie est éivanglée, son volume reste le méme
durant la période d'élranglement, c’est-3-dire quune nouvelle
portion d'intestin ne continue pas 4 s’engager dans le sac, & la
suite de celle qui est étranglée. La hernie, & part le liquide dont
peut se remplir le sac, atteint tout de suite son volume définitif.
Dans ces deux cas, le volume s'accrutinsensiblement aprés le début
des accidents; il était facile de voir dans l'interstice des parois
abdominales la progression des anses intestinales chassées par la
sorlie d’anses nouvelles. L'étranglement n'avait donc point pour
ciuses les agents ordinaires, anneau ou collet du sac; il ne pou-
vail élre di qu'au mécanisme indiqué par O'Berne, ou, ce qui
me parait plus vraisemblable, i la compression des anses intesti-
nales par les muscles de 'abdomen. Nous serions disposé & accepler
que dans la hernie inguino-interstitielle les choses se passent de
la fagon suivante : la hernie, limitée pendant de longues annéesila
région inguinale, se réduit aisément et ne donne lieu i aucun ac-
cident. Sous l'influence d'une contraction brusque et violente des
museles de 'abdomen (le sujet de mon ohservation était entré i
I'ambulance pour une bronchite) telle qu'en produit la toux, les
visctres, refoulés de toute part et ne trouvant de libre que I'inter-
stice des muscles, ¢’y engagent avee force. Qu'en résulle-1-il? Clest
gu’une anse d'inlestin se trouve serrée entre deux plans résistants
el contractiles : en avant, une forte aponévrose tendue par la con-
traction du grand oblique ; en arriére, le petit oblique et le trans-
verse. L'anse est falalement aplatie et la circulation intestinale
inlerrompue,

Comment expliquer que, malgré cettecompression suffisante pour
étrangler lintestin, celui-ci continue & s’y engager sous de nou-
veaux efforts ¥ L'anatomie fournit une réponse facile a 'objection,
L’intestin est resserré par les plans qui sont placés en avant el en
arriere de lui : mais, en haut, la lame de tissu cellulaive qui sépare
les deux couches ne lui offre qu'un Irés-faible obstacle : il suffit
introduire, sur le cadavre, le doigt au-dessous de Paponévrose
du grand oblique pour se rendre compte de ee fait.

il n'est pas dans ma pensée, bien entendu, de prétendre que la
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hernie inguino-interstitielle ne s'étrangle jamais par Panneau ou
par le collet du sac, mais j"affirme qu'il peut n’en pas &tre ainsi et
je ne vois guére d’objection & faire au mode d’élranglement dont je
viens de parler.

La hernie inguino-interstitielle diranglée présente une excessive
gravité. La réduetion par le taxis est d’une extréme diffieulté et
I'opdration n'a que pen de chances de réussir. La cause princi-
pale en vst dans le volume de la hernie, dans 1'dlendue de Pinci-
sion qu’il convient de pratiquer et dans le large décollement de la
paroi abdominale, qui fournit & la suppuration un vaste champ.

Le trailement de cette varidtd de hernie donne lieu & quelques
considérations dignes d’intérél. Doit-on compler beancoup sur le
taxis pour obtenir la véduction? Je ne le pense pas. En effet,
lorsqu'une hernie est formée par plusienrs anses d'intestin (ce qui
me parait étre larigle dans 'espice), deuz conditions sont néces-
saires pour réduire : exercer la pression dans la direction de I'o-
rifice qui alivré pussage a P'intestin, agir sur la portion qui s%est
engagée la dernitre, et de proche en proche sur les autres parties,
Faute de remplir ces deux conditions, on n'oblient comme résultat
que d'aplatir les anses I'une contre l'aulre. Ajoutons que, dans la
circunstance présente, il exisle une difficulté que le laxis ne nous
parail pas pouveir surmonter: ¢'esl I'interposition d'une paroi (rés-
épaisse entre le sac el les mains de I'opéraleur, ce qui rend la pres-
sion beaucoup trop médiate. Pour réduire une hernie inlerstitielle,
Vintestin doit étre refoulé obliquement de haut en bas et la pression
exercée sur |a paroi abdominale. Mais n'est-il pas évident qu'une
pareille pression, au lieu de dégager Uintestin, ne fera qu'appliquer
davantage I'une contre 'autre les deux parois antéro-postérieures
qui limitent le sac, el augmenter ainsi la constriction ? Lorsque la
masse intestinale est mise i nu, le chirurgien n’dprouve-t-il pas
encore une cerlaine dilficulté i la faire rentrer dans la cavitd abdo-
minale? Il faut donc compler bien peu sur le taxis pour réduire
une hernie inguino-interstiticlle vraie, et recourir rapidement i la
kélotomie.

Cette opération diflire de celle que F'on pratique pour la hernie
inguinale ordinaire. Le sac est en effet recouvert par la peau, les
denx lames du fascia superficialis, aponévrose du grand oblique et
souvent quelques fibres du muscle du petit oblique. 1l fandra done
diviser ces couches méthodiquement, Fune aprés I'autre, pour ar-
river sur intestin, Une incision proportionnée au volume de la
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bernie sera faite & la peau ; Pincision sera parallble au ligament
deFallope el situde & { ou 2 centimelres au-dessus. La premidre
partie de cette opération ressemble assez exactement i celle qui a
pour but la ligature de Partére iliaque externe. Aprés avoir ouvert
le sac dans une éendue égale 4 U'incision des téguments, le chi-
rurgien dégagera les anses intestinales de la loge qu'elles occupent
dang "épaisseur de ln paroi et les raménera en bas ; recherchant
ensuile la canse de 'dranglement, il portera son doigt vers I'ori-
fice supérieur du canal, et il le trouve trop étroit pour permetire
lavéduction, il en fera le débridement comme & Pordinaire, en por-
tant en dehors le tranchant du bistouri. C'est la conduite que jai
tenue dans le cas relaté plus bas ; toulefois, aprés avoir examing
la pieee, il a été facile de constater que j‘aurais pu réduire sans
débrider I'orilice supdrieur. N'est-ce pas, en effel, une conséuence
naturelle du méeanisme qui, pensons-nous, préside le plus sou-
vent i I'élranglement de la hernie inguino-intersitielle 7

De ce qui précede, nous croyons pouveir tirer les conclusions
suivantes :

1» On doit réserver le nom de hernie inguino-interstitielle i celle
qui, ne pouvant jumals devenir scrofale, élit son domicile lixe dans
le canal inguinal el consécutivement dans Pinterstice de la paroi
abdominale;

2* La condition anatomigue indispensable i 'existence de cette
hernie est Pabsence ou I'étroitesse extréme de l'orifice inférieur du
canal inguinal ;

3+ Cette disposition de 'orifice est intimement lide & Iectdpie
testiculaire. L'ectopie inguinale favorisé par excellence la prodnc-
tion de la bernie inguino-interstitielle, qui est alors congénitale ;

& L’dtranglement de celte variélé de bernie est surtoit le ré-
sullal de la compression exercée sur Pintestin par les deux plans
contrachiles qui le limitent en avant el en arriére ;

1" Le laxis est plutdt nuisible qu'utile dans la hérnie inguino-
interstitielle dlranglée.

L’observation suiva a éé rfdigde par M. Leriche, externe
des hopitauy de Paris el chirurgien de mon ambulance pendant la
dernitre campagnoe.

Hernie inguino-interstitielle congénitale étranglée. — Florent
{Cdzar), dgé de vingl-huit ans, soldat du train, entre a I"ambu-
lanee de M. Tillaux, située o Maziéres, prés Bourges, pour une
bronchite, le 26 dicembre 1870,

page 216 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=216

@BITH

— 216 —

Le 4°r janvier 1871, i onze heures du matin, ce malade dprouve
tout & coup une donleur trés-violente dans l'abdomen, douleur
coincidant avec 'apparition subite dans la paroi abdominale, &

auche, d'une tumeur volumineuse.

Le malade raconte que cette tumenr vient d’apparaitre aprés un
aceds de toux violent; il ajoute qu'elle se monire assez souvent et
disparait d’elle-méme, mais que jamais il n’a éprouvé d’aussi vio-
lentes doulenrs que celte fois.

On constale que cet individu est monorchide, que le testicule
gauche manque; il est impossible de trouver avec le doigt I'orifice
cutand du trajct inguinal. Quant i la tumeur, elle est limitde en
has par I'areade crurale, en dedans elle s'étend jusquian hord ex-
terne du muscle grand dreit de 'abhdomen, elle remonte en haut
jusqu’t 412 ou 15 cenlimélres au-dessus de V'arcade erurale,

inclinant vers Pombilic, et en dehors elle s'élend jusqu'a Pépine

iliaque antérieure et supéricure. En un mot elle occupe toute la
partie de la paroi correspondant i la fosse iliaque; elle est sonore
4 la pereussioi,

M. Tillaux diagnostique une hernie inguino-interstitielle, II
essaye un léger taxis qu'il cesse bientdt & la priére du malade, celui-
el témoignant d’'une douleur excessive et espérant que sa tumeur
disparaitra seule comme d'erdinaire.

2 janvier. Le malade a passé une nuit trés-mauvaise, Il n'a pu
fermer 1'mil un instant, il éprouve des douleurs continuelles, iFa
des vomissements bilieux trés-fréquents,

M. Tillaux constate que la tumewr a augmenté de volume depuis
Ia veille.

1l soumet le malade au chloroforme et pratique encore le taxis,
Les manceuvres sont plus prolongdes quela veille, mais sans résul-
tat aucun.

Avant 'administration du chloroforme, le malade s’étant opposé
obstinément & une opération, on ordonne un lavement de tabac,

Le lavement est rendu sans produire aucun effet, L'élranglement
persiste avec tous ses phénomenes. Le malade souffre alrocement,
el malgré cela il repousse toute intervention chirurgicale, vers le
s0ir.

3 janvier. Nuit sans sommeil; douleurs violentes et continues;
vomissements bilieux répétés et pas une garde-robe. La tumeur
o encore augmenté, elle remonte jusqu'd lombilic et dépasse en
dehors 'épine iliaque de Tou 8 cenlimétres. Le malade, abatiu par
la soullrance, se décide entin & l‘upérat‘e. M. Tillaux pratique &
2 centimetres au-dessus de Varcade crurale une incizion paralléle
i celte arcade et longue de 410 & 12 cenlimétres. Il incise V'apuné-
vrosedu grand oblique avee nn extréme ménagement el il renconlre
immédiatement le péritvine intimement accolé i la face postérieure
de cetle apondvrose. Derriire le péritoine incisé, il trouve une
anse intestinale longue de 35 ou 40 centimetres, ronge, violacée et
nullement gangrenée, 1l débride en haut et en dehors, mais malgré
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le débridement il ne parvient & réduire, ce qu'il prédvoyait dail-
leurs, qu'avec une extréme difficulté.

Un pansement simple exergant une compression modérée ter-
mine ['opération,

4 janvier. Depuis I'opération, le malade n'a plus souffert, la
nuita été calme, Il ¥ a eu une garde-robe,

Au moment de la visite, I'opéré n’a pas de fitvre, mais il reste
triés-abattu.

5 janvier. La journée du 4 et la nuit se sont passées sans dou-
leur. Au moment de la visite le malade a le ventre sensible quoique
non hallonnd. Il est tonjours abattu et trds-faible. Son pouls est
pelit et précipité, Sa voix s'entend & peine,

A deux heures de 'aprés-midi, le hoquet commence et le malade
s'éteint & dix heures du soir.

A Pautopsie on trouve les I&sions de la péritonite. Pourtant la
sérosité péritondale parfaitement incolore 1émoigne que pas une
goulle de sang n'a 1’}énélré dans la cavité péritonéale,

La longueur de anse intestinale étranglée ne mesure pas moins
de 38 centimitres.

Le zac hermaire offre un intérét particulier.

Ce sac est formé par le péritoine adhérant, en avant,  'apo-
névrose du grand obliqne; en arriére, au petit oblique ; il s’édtend
en dedans jusqu'an bord externe du muscle grand droit de Fabdo-
men et il remonte jusqu’au niveau de 'ombilic. Dans la paroi
anlérieure de ce sac, au niveau de I'orifice cotané du canal ingui-
nal, on trouve le testicule gaucheatrophié et faisant partie de cette

7o,

Quant & I'orifice cutané du canal inguinal, il est réduit & un
pertuis nelivrant passage qu'a un filet nerveux.

La piéce est déposée au musée de I’Amphithédtre des hipitaux.

ST

CHIMIE ET PHARMACIE

Aclde cytislque, retird du fanx ébiénlery

Par M. Slaniclas ManTIN.

Les botanistes ont rangé Pacacia dans les légumineuses; ses
fleurs sont disposées en belles grappes, leur couleur est d'un blanc
mat, leur odeura de P'analogie avec celle de Foranger; elles sont
mucilagineuses. Ne contenant aucun principe loxique, on les
mange nouvellement écloses, cuites avec des ceufs en beignets on
en omelettes,
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Par une fatale coincidence, le faux éhénier, qui, comme son con-
génére, appartient. aussi & la famille des léguminenses, fleurit a
la meéme époque que I'acacvia; il orne nos promenades; ses fleurs
sont disposdes en longues et belles grappes, leur couleur est jaune,
semblable i celle du Verbascum thapsus.

Bien des fois, par une regrettable erreur, celte fleur a occasionné
dans le peuple de graves accidents, quelqnefois suivis de mort, parce
que, 'arbre ayant regu le nom d'acacia d feurs jrunes, on croil,
en mangeant sa fleur, y trouver la méme innoeuité que dans celle
du véritable acacia.

La fleur du fanx ébénier n'a pas d'odeur; en se desséchant, elle
prend celle du mdélilot, mais i un degré bien moins prononeé. Si
on la miche, elle laisse dans la houche une sensation désagriable,
1 gramme de cette fleur infusé dans 100 grammes d’eau distillée
lni communique une acidité assez prononcée pour réagir sur le pa-
pier de tournesol : il le fail virer au rouge.

Le Journal de pharmacie ainsi que le Bulletin général de The-
rapeutique ont fail connailre les recherches de MM. Marmé et
Husemann sur les gousses et les graines du Cytisus lebwrnum
(t. LXXX, p. 218); ilsen ont isolé un alealoide auquel ils ont
donné le nom de eytisine. Celte substance est insoluble dans
Péther, tris=soluble dans P'ean. Nous avons pensé qu'il serail tris-
intéressant pour le médecin de savoir si le principe toxique qui
existe dans la fleur est i A cet alealoide ; nos essais nous ont dé-
moutrd que ¢’est le méme. Cette plante conlient en plus, el dans
une tris-grande proportion, un acide libre que je nomme acide
cytisique, J'obliens cel acide de la maniere suivante :

On mel dans un mortier de porcelaine 100 grammes de fleurs
de faux éhdénier avee 200 gramimes d'ean distillée ; on laisse macé-
ver i froid pendant quarante-huit heures, en ayant le soin d'épister
de temps en temps; on exprime forlement pour retirer toul le
liguide, que I'on filtre au papier; on évapore au bain-marie jusqu'a
la consistanee d'un extrait hquide. Cet extraila une couleur daca-
jou, une odeur aromatique, une saveur sucrée, iere: il laisse sur
fa langue et dans la gorge une saveur persistante désagriable. Ju
1ai trouvé composé de mucilage, de eytisine, de sucre incristallisa-
ble, de cire végétale, d’une résine aromalique de couleur jaune,
d'acide, d'extraclif.

Cel exlrait est mis dans un flacon bouchd i 'émeri avec huit fois
son poids d’éther sulfurique rectifié; aprés huil jours de contact, on
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décante le liquide, qu'on fillre au papier ; il & pris une couleur
paille. Si I'on agit sur une pelite quantité, on 'abandonne & Pair
libre pour volatiliser I'éther; dans le cas contraire, on le distille
i une trés-hasse température.

L'acide cytisigue est liquide, sans odeur, d'une couleur rouge-ce-
rise, volatil & 43 degrés ; une goutte mise dans I'eeil d'un lapin y dé-
termine une si vive douleur; qu'il reste longlemps sans pouvoir
Pouvrir ; sur la langue et les dents, il agit comme 'acide citrique,

La fleur du faux éhénier conlient, eomme celle de Iacacia,
une assez grande quantild de sucre, ce qui explique la prédilection
des abeilles pour ee végélal ; nous avons pu, en soumecllant une
certaine quantité d'estrait & la fermentation, en retiver de lalcool.

L e R E———

CORRESPONDANCE MEDICALE

Hur Vasplrnicar pneumatigune sous-colane,

Chagque jour la médecine progresse et se perfectionne en em—
pruntant aux antres sciences, La physique, par exemple, est au-
jourd’hui pour Vart de guéric un précieux auxiliaire, 2i la théra-
peutique y puise d'excellents moyens. Un principe bien connu,
I'agpiration par la raréfaction de Vair, la puissance du wide, en un
mot, utilisde depuis longtemps dans les pompes, venlouses, bdel-
lométres, térahdelles, cic., a regu derniérement une trés-henreuse
application, Grice a M. le docteur Diellafoy, 'arsenal du médecin
s'est enrichi d'un ingénieux appareil dont les indications sont fré -
quentes, el on peut dire que la médecine pralique, cette noble
science qui s'elforce de soulager les doulenrs humaines, en béné-
ficie largement. L'aspiratewr pnewmatigue, que nous avons em-
ployé un eertain nombre de fois, nous a rendu des services impor-
tants. Aussi nous considérons comme une obligation de publier
les faits qui mous sont propres, persnaild qu’ils pourront, malgré
leur modestie, contribuer & la vulgarisation d'une méthode dont les
avanlages nous font dire, sans hésiter, que :

L’évacuation des collections pathologigues liguides les plus di-
vérses a cessé d'étre une apération, pour devenir une simple et bells
expérience de physigue médicale,
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Oss. 1. Le 16 octobre 1870, je suis mandé par Joulin, d’Archin-
geay. Homme de cinquante-cing ans, Point de ciié & droile, de-
uis quelques jours. Maltité dans la moitié inferieure. Egophonie.
izvre modérée. Peu de dyspnde. Facies andmique. Jambes enflées,
Anorexie. Albumine dans les urines. Etat général grave. La va-
riole et la scarlatine ont ravagé la commune. Joulin, sacristain-fos-
soveur, a sonné beaucoop de glas et creusé de nombreuses fosses.
11 attribue sa maladie & I]I;S suenrs renirées,

Prescription : Vésicatoire: purgatifs; diurétiques. Le 26, je
suis rappelé, L’état est plus grave. Dyspnde intense ; face houffie ;
fizvre forte ; jambes plus enflées ; malilé absolue dans tout le cdté
droit. La thoracentése est acceptée. En présence et avec l'aide de
M. le docteur Faucherand, de Tonnay-Boutonne, j'emploie 'aspi-
raleur,

La petite aignille n® 1, munie du tube en caoutchouc, est en-
foncée & 1 centimétre de profondeur dans le sixiéme espace in-
tereostal, i B centimétres en arriere du relief du grand pectoral
(Troussean). L'instrument, dans lequel mon confréve a fait le
vide préalable, est mis en communication avec aiguille, le robinet
aspirateur est ouvert, puis je pénétre dans la plevre, par pression
et rolation ; nous voyons s'élancer et sauter en moussant un li-
quide séreux, cilrin, qui, peu i peu, remplit le corps de pompe.
L'instrument est vidé facilement par le jen des robinets, le vide fait
de nouveau, Paspiratenr encore rempli, el ainsi de suile. En
trois quarts d’heure, 1 800 grammes de sérosité furent relirds do la
poilrine, Le soulagement de Joulin fut immédiat, {complet, 1l en
éprouva beaucoup de joie, se leva el respira & son aise, Quant i la
rlqﬁr&, il ne I'a méme pas sentie. Aucune toux, pendant et aprés
"opéralion,

Prescription, ut suprd. Ferrugineux et quinquina en plus,

Le 49 novembre, ce malade m*appelait de nouveau. Malgré un
traitement bien suivi, son élat s’élait aggravé, L’albuminure per-
sistait. L'hydrothorax s'était reproduit. Cetle fois, avee le trocart
n® 1, je retirai en frois quares dheure rofs litres de sérosité
citrine et ce liquide se coagula presque immédiatement. Soulage-
ment, en lant qu’oppression. Pas de tous.

Enfin, le 9 février 1871, Joulin, que j'avais perdu de vue, et
qui, malgré la rigueur de Uhiver, semblait revenir 4 la santé,
voulut absolument qu'on relivit encore avec P'aspiraleur l'ean
de son edtd. 1600 grammes d’un liquide cilrin , saturé d’al-
bumine, furent aspirds. Soulagement momentané, L'albuminurie
et I'anasarque augmentant, ce malade succomba vers la fin du
mois.

Ops.II. Le 8 septembre 1870, le sieur Daunas se présente & ma
consultation. Il boite. Le genou droit est enflé. En dedans il v a de
la rémitence, méme de la fluctuation profonde. L'affection date de
six_mois. L'aiguille n° 1 est enfoncee an point le plus fluctuant,
et 35 grammes d'un liquide translucide sonl aspirés. Deux au-
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tres piqures exploratrices, profondes. jusqu’d toucher les os, sont
Erathuées en dehors du genou. Elles furent des plus innocentes.
‘opéré marcha facilement, faisant 10 kilométres & pied.
Le 20, I'épanchement s'est reproduit., 40 grammes de liquide
furent aspirés. Au tolal, hydarthrose légire, chronique. Guérison
apriss la seconde aspiration et quelques badigeons i l'iode.

Ops. III. Martin, diz-neuf ans, de Saint-Sdvinien, réclame mes
soins le 17 novembre 1870. Grand, maigre, dyspndique; une
tonx séche "accable, Anorexie, diarrhée. Pneumonied gmite en 869,
L'auscultalion prouve qu’il est tuberculeux. A gauche, matité ab-
solue, Fiévre forte, soif ardente, levres cyanosées. A neuf beures
du matin, l'aiguille n® 4 est piqude dans le septiéme espace inter-
costal, armée du tube en caoulchoue. 20 grammes de hquide sont
aspirés. L'instrument est retiré et le liquide évacud. Négligeant le
tube intermédiaire, je recommence I'aspiration. Rien ne monte dans
Iappareil. Croyant a I'engorgement de I'aiguille, j'y passe un man-
drin d’argent {instrument trop faible selon moi. et se coudant 4 la
moindre résistance) ; je ne puis rélablir sa permdabilité, — Mais
élait-ce I'engorgement de 'aiguille qui s’opposail i l'opération ?
N'avais-je pas pluidt affaire i une pleurdsie ardolaire, enkystée, et
n'élail-ce pas uneloge dela plévre qui s’élail vidée du hquide qu'elle
conlenait 1

Le trocartn® § fut enfoncé {in eodem loco) sans le tube, Llopé-
ration marcha rapidement. En une demi-heure, 2200 grammes de
sérosilé furent relivés. La coagulation [ut immédiate, Toutefois,
cette thoracentise ful compliquée de introduction de Pair. La
dessoudure de la canule au point ol elle s'implante sur sa base, en
fut la cause. Elle fut due & un contre-coup ressenli dans ce point
par suite d'un mouvement brusque de retrail du piston. Un siffle-
ment sefit entendre.

Soulagé sur le moment, le jeune Martin fut pris de quintes de
toux. Des le soir méme, point de cilé douloureux, figvre forte, et
tous les symplomes d'un empyéme se manifestérent,

Le 5 décembre, je fus rappelé i la suite d'une pomigue. 1 litre
de pus, gris noirdtre, gangréneux, avait éié rendu. Orthopnée
excessive et menace d'asphyxie immediate, L'aiguille n=1 fut plon-
gée dans le sixitme ou le seplitme espace inlercostal, et 1200
grammes de pus gangréneux furent aspirvés en trois quarts d’heure.
Cel enfant fut trés-mal soigné, le traitement mal suivi, Il succomba
le 27 décembre &la fizvre hectique, & lagangréne du poumon com-
pliquée de septicémie, J'ai dit qu'il était uberculeux.

Ogs. IV, Le 23 novembre 1870, le sieur Chapuis, d’un canton
voisin, se présentechez moi pour des affaires étrangéres 4 la méde-
cine. Tout en causanl, men allention se fixa surune tumeur do
volume d'un petiteaf située i la région parotidienne droite de mon
interlocuteur, Il y a vingt-cing ans qu’elle existe. Indolente, sans
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rougeur de la peau, et se déplacant facilement, Le stéthoscope ne
dévoile aueun bruit. On a toujours cru que ’éait une loupe. La
vérificalion du diagnostic est faite an moyen de Faiguille n® 1, que
j'enfonce au centre de la tumeur, Aussildl Paspirateur se vempht &
moilié d'un sang bicn rouge. La tumeur, quoirque fléirie, redevient

pu apris, presque aussi grosse qu'avant opération. Dans ce cas,
Fiustrummal du docteur Dieulafoy m'a exclusivement servi pour le
diagnostic. Il m'avait done permis de prouver la nature vasculaire,
trés-probablement érectile de cette tumeur, aflection fréquente dans
la région parolidienne,

Ops. V. Le 20 octobre 1870, le sicur Chabinnean, voiturier,
tomhe sur le genou gauche de sa bantenr. Il continue d marcher,
Le 22, je le vois, et je constate une fiématocéle prévotulienne, el
en outre, lrois fragments osseux au nivean du bord externe de la
rolule,

A0 grammes d’un sang noir, épais, furent aspirds, Je pus alors
hien m'assurer de la réalité June fracture multiple par derasement
du bord externe de cet os sésamoide. Rien ne ful employé contre
celledermire lésion, Le 24, Phématocéle se reproduit, El! 27, élant
couché sur un plancher, Chabinnean se releve brusquement. Le
poids du corps éerasa la tumenr. Mandé sur-lz-champ, je fis un
massage énergique el tout lesang fut disséminé sous la pean. Les
28, 29, 30 oclobre, le blessé se masse lui-méme, suivant mes indi-
cations. Le 31, guérison compléle. La fracture se consolida dans
la suite sans le moindre traitement, Chabinneau ayant toujours
marchdé.

Ops. VI, Enmars 1871, lenommé Aussi..., homme trés-sanguin,
tombe sur fe rebord d'nn menble, la face en avant, et se fail, i la
région nealaire droile, une contusion telle, qu'une bosse sanguine
volumireuse s’y forme sur le coup. L'ean [roide, I'ean salde, les
calaplasmes de verveine pilée, furenl vainement employes. Quand
le blessé me consulta, le 23 mars, la hosse sanguine avail encore le
volume d'une noix. Elle était sphérique, violacée, la Quetualion
évidente. 25 grammes d’un sang noir, épais, furent aspirés, Quel-
ques jours aprés, il ne restait plus de cette blessure qu'une petite
ecchymose,

Oss. YL Le 6 janvier 1871, M. 5***, habitant une ville du dé-
parlement, me fit appeler pour décider de lopportunité du massage
qu’l se faisail pratiquer alio d'oblenir la diminution des membres
inférieurs, Alteint d'une insuffisance mifrale avec hypertrophic du
ventricule gauche, M. 5% o vu de nombreux médecins, el dpuisé
toutes les ressources de Uarl. Autant qu'il me fut possible den ju-
ger, le péricarde dlait sain ; mais, parcontre, le edté gauche de la
poitrine élait le siége d'un Aydrothorar excessil qui augmentait
nolablement la dypsnée du malade. Tout en conseillant 'usage des
drastiques, puis de légers massages (d’apres Gendrin, Constantin
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Paul, Perrussel, ele.), je proposai 'évacuation du liquide épanché.
En une demi-heuwre, avec F.'ligui]lu ne 1, 1800 grammes de liquide
furent aspirés par U'instrument du dozleur Diculafoy. Un soulage-
ment momentané fut éprouvé. Mais Panasargue n'en continua pas
moins & progresser, L' albuminurie qui oxislail déjd augmenta, Le
malade succomba peu de temps apris i Pasystolie et i la cachexie
cardiague,

Ops. VIII. Le 8 février 1871, trois ans, jour pour jour, aprés un
élranglement herninire, la veuve Metlreau me faisail appeler pour
les mémes aceidents. (Voir le Bulletin t. LXXV, p. 124, pour les
symplimes qui onl élé semblables, quoiqu’un peu moins accusés
dans ce dernier cas).

Le soir, pour faciliter la réduction de la tumeur par 'aspiration
des gaz ou matidves liquides quielle pouvait contenir, |"utilisai
linstrument Dieulafoy. La grande aiguille n® 2 fut enfonede donce-
ment au eentre de la lnmear, jusqu’ios deos lers de sa longuenr
{8 centimilres & peu pris),

CQuelques goutles de sérosilé  sanguinolente se montrérent &
l'orvilice inlerne du vobinet agpiratenr.  Apris quelques minndes
d'atlente, je relirml lendement Vaigwille, de maniére quelle {il un
cerlain lemps en contact avee les lissus qu'elle traversail, Rien ne
fl aspivé,

Une seconde pigive fut faite 3 eité de la premidre et donua
lieu & Uaspiration rll"une trés-pelite quantité d’un liquide analogue.

Le volume dela hernie ne fut pas diminué et je ne pus la réduire,
La pusillanimilé de la veuve Metireau s'opposa i de nouvelles ten-
tlatives, J'eus recours alors au liniment crotonigue formulé par le
docteur Tartarin, de Bellegarde (Bulletin, 1865, . LXVII, p. 121).
Pendant la nnit du 8 au 9, on fit avee celiniment plusieurs frictions
sur la hernie qui fut recouverte aussi de larges cataplasmes émol-
lients. Le lendemain matin, aprés un lavement purgatif, ladébicle eut
lieu. La hernie, de dure qu'elle était, devint Dasque etreprit son vo-
lume habituel. Pour la seconde fois, chez celle femme, le proeédd du
docteur Tartarin me donnail un succés,

L'inzuccis de l'aspirateur, dans ce cas, peut s'expliquer par la
nature de la hernie, constitude tris-probablement par Pépiploon, I
n'inlirme en rien, pour cela, la mélhode de Paspiration employde

our facililer la réduetion des hernies, Des cas heureux ont étd pu-
lids. L'un appartient & M. le professcur  Dolbeau, le Bulletin du
30 mai 1871 !’a rapporté. Un autre fait, des plus remarquables,
s'est passé dans la pratiqued’un chirurgien habile et professear dis-
lingué i Pécole de médecine navale de Rochefort. J'ai nommé
M. le docteur Duplodiy, qui avait bien voulu m'en [aire part. Le
Bulletin du 15 aoiit 1871 [revue des journaux) en adonné les détails.

En réfléchissant i mon insuccds, je suis porté & me demander si
la lumitre de 'aignille n® 2, qui élaildperméab.fe avanicomme aprés
Fopération, n'a pas été ohstrude, pendant son séjour dans les tissus ,
pur des molécules graissenses de Pépiploon, de sorte que les parties
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les plus liquides qui sc trouvaient dans son cergle d’action, au-
raient été seules aspirdes. Je n'affirmerai pas que cetle aiguille ait
étd tenue bien perpendiculairement dans la bernie. Enfin, instru-
ment peul, il mesemble, avoir piqué dans des matitres [écales, trop
dures pour élre aspirées. Celle réflexion m'est suggérde par un pe-
tit échee que j'ai dprouvé, en voulant retirer le contenu d’une foupe,
assez molle cependant, au moyeu de Iaiguille n® 1 de Uinstrument
Dieulafoy.

Oes. IX. Guichard (Jean), quarante-sept ans, ancien grenadier de
la garde, taille de 1=,80. A vingt ans, il pesait 205 livres. A vingl-
neuf ans, il fut pris d’obésité, 1l a mené la vie de garnison, et, mis
& la retraite, il est venu se fiser & Saint-Savinien en 1870. 11 pesait
320 livres. En aoit 1870, son poids atteignait 340 livres (la veuve
vient de me 'affirmer). Santé générale bonne. Un peu de catarrhe

ulmonaire avee emphyséme. En décembre, & la suile d'un coup de
Fmt‘d, il est pris d’cedéme des jambes. Traitement par les purgalifs.

Je suis appelé 4 la fin de janvier 1871. Endécouvrant le malade,
on reste stupéfait de la masse qui soffre aux yeux. La circonférence
abdominale, prise au niveau 31: I'ombilic, mesure 1=,80. Membres
inférieurs énormes, maiz non déformds. OEdéme du scrotum et du
g:é uce. Oppression, riles muqueus, sibilants, Ceur hypertrophié.

éme des parvis abdominales, Examen du fole impossible. Ascite
pmbﬂﬂe. Au total, anasarque développée. Traitement par eau-de-
vie allemande et le lait. Quoique soupgonnant I'ascile, il m'a été
impossible de la diagnostiquer sirement par la palpation et la per-
cussion,

Au 18 février, 'oppression augmenta. Un petit ulere [vieux re-
liquat) siégeant i la jambe droile s’était desséché. Vésicaloires aux
jambes. Un peu d’amélioration, Malheureusement I'eedéme envahis-
sait les poumons, et le ceeur ne donnait que des baltements sourds
et éloignés, soit parce que le bord antérieur du poumon gauche e:dé-
malié empéchait la transmission des bruits, scil parce que le
péricarde élait le sidge d'un épanchement.

L'anasarque augmentant, Guichard menagait d’éloufler.

Quoiqu’a peu !lrrias str de l'ascite (le malade élail obdse depuis
longtemps, ai-je dit), je voulus, avant de plonger un trocart dans ce
vaste ahdomen, m'assurer de la présence de l'ean au moyen de
I"aspirateur.

La longue aiguille n° 2 fut enfoneée au lieu d'élection, et Iaspi-
rateur se remplit d’une sérosité Iim‘!‘lzide. A ce moment jene fis
pas altention que celte'aiguille avait di pénétrer fout entiére i tra-
vers la paroi abdominale, Guichard demandant I'évacuation immé-
diate, je plongeai (in eodem loco) le trocart ordinaire usité pour la

racentise de 'abdomen. En retirant l'instrument, long de 68 mil-
imétres, je fus passablement surpris de voir qu'il nes'écoulait rien
dela canule, enfoncée cependant jusqu'a sa base. Une aiguille tri-
coter passée dans son intérieur, alla buter sur une surface tendue ,
€élastique, sensible. L’instrument avait été poussé d'un seul coup et
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pendiculairement. Efais-je sur le péritoine distendu et doubld
un épais tissu lamineux? étais-je dans Pépiploon ?ou bien la pointa
de la canule s’élait-elle égarée dans un interstice musculaire
Je n’avais d'aulre ressource que Paiguille n® 2, longue de 12 cen-
timétres. Avec elle je fis une nouvelle piqiirect je commengai |'éva-
cualion tant désirée. Ce fut un travail de patience. 8 litres furent
aspirés. La sérosilé étail saturée d'albumine. Soulagement im-
médiat. Le lendemain 24, j"enfongai I'aiguille dans son trajet de la
veille, et je retirai 8 autres litres, Pendant Ja nuit, Uorifice fistuleux
avait laissd couler encore plusieurs litres. Débarrassé de 18 li-
tres de sérosilé environ, notre vieux soldat vit cessor momentané-
ment sa dyspnée ; malgré son énorme masse, il putse lever pour
les premiers besoins. Quelques jours aprés, anasarque augmentait,
et irsuccumhnit ila fin du mois, dans un complet état d'asphyxie ;
la face devinl notre, violacée, dans les dernidres heures,

Ops. X, Ayraud (Evgéne), dix-sept ans, cultivateur, me consulte
le 27 février 1871, Le 15 dumois, il s'est aperu de la présence d'une
tumeur voluminense au pli de P'avant-bras droit, Elle s'est déve-
luppée spontanément. Jamais il n'a é1é saigné, Il n’a regn ancune
contusion dans la région indiquée. La tumeur, grosse comme une
pelite pomme, n'a pas augmenté de volume depuis. Indolente an
toucher, rénilente, sans changement de couleur & la peau, sa sur-
face est sillonnée par des veines. La médiane bastligue la traverse
obliquement de dehors en dedans.

Au poignet, les artires radiale et cubitale batlent hien, Au bras,
I'humérale est & saplace ordinaire. Elle cdtoie le bord interne de
la tumeur. Les doigls, en pressant légérement, sont soulevis i cha—-
que battement du vaisseau. Nulle sensation de fourmillement, La
compression, exercée soit au-dessus, soit au-dessous, ne change en
rien le volomede la tumeur. Le toucher ne fait percevoir avcun fré
missement et le ﬁlélhﬁﬁm!}‘! ne dénele pas de broit particulier, Ge-

endant 'oreille est soulevée sensiblement & chaque contraction
u eceur,

Malgré cet ensemble de symplémes négalils, si 'on songe a la
possibilité d’'un anderysme, le doute est encore permis. La science
a,en effet, enregisteé des faits qui prouvent que, plusieurs fois, des
maitres se sont trompés, et que des anéprysmes onl élé pris pour des
abees, et réciproquement,

L'aspirateur allait lever tous les doutes. L'aiguille ne 1, monlde
sur l'instrument, fut plongde au point le plus déclive, et aussilot
Iappareil se remplit presque entiérement d'un pus épais, verditre
et sans odeur, L'abeis ne fut pas complétement vidé. Sous Pinfluence
des cataplasmes, la pigdre s'agrandit, devint fistulense et I"évacua-

tion du pus eontinua. Le jeuns homme gudrit parfailement de cet
abeés froid.

Ops. XI.Le20 juillet 1871, j'étais mandé chez M. S%%* nolaire,

# 14 kilombtres de Saint-Savinien, pour voir une petite domestique,
TONME 1.X%%0, 3¢ pove, 15
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fillette de quinze ans, malade depuis un mois environ, Bien men-
struée habituellement; cependant P'époque est en retard. Cette fille
a une dyspnée trés-intense. La fidvre est forte. Malilé & droite dans
les trois quarls inférieurs. Soullle tubaire au sommel. Anorexie, Au
ceeur, rien i noler, Pas de soullle doux, sus-mamelonnaire, avee
propagation an premier fempsPeter), Pourtant il y a chloro-andmic
coincidant avee cet épanchement excessif.,

Diépourve de mon aspirateur, je preseris un grand vdésicatojre,
Le 21, ayant re¢u de Paris mon instrament, je fis ce jour méme
la thoracentése. La grande aiguille n® 1 fut enfoncée dans le
sixitme espace inlercostal, Nulle douleur. Nulle toux, 1200 gram-
mes seulement de sérositd furent aspirés. Le liquide se coagula le
soir. Soulagement complel. La fitvre tomba. Le 22, toux quinteuse,
crachats muqueux. Le 23, des accés inlermiltents se déelarent (la
canicule exisle dans le pays). Le sulfate de quinine fait justice de
cet aceident,

Jai reva cette jeune lille le 17 aodl, La poilrine est normale,
sauf un peu de matilé sur le eolé droil. En arriére, en avant, el en
haut sous les elavicules, le murmure vésiculaire est des plus purs,
Elle est encore chloro-anémique, Je considére sa guérison comme
certaine, et je l'ai soumise aux pilules formulées par DL le prufcs-
seur Delioux de Savignac (voir Bulletin du 30 juin 1871). D'ici
peu de lemps, je I'espere, cetlecomplication, qui d'aprés M. le doe-
teur Constantin Paul accompagne presque toujours les pleurdsics,
aura disparu,

Une remarque i propos de celte thoracentese. Groyant i la pré-
sence d'une plus grande quantité de liguide dans la poitrine, aprés
avoir retiré les 1200 grammoes, j'ai cherché duns fous les sens, avee
la grande aiguille n® { enfoncée i 12 cenlimétres, sans rencontrer le
poumon. L'organe avait été refould vers le sommet de la cavilé ple-
rale. Jamais une goutle de sang n’a é1é aspirée. Aun moment donnd,
I'aiguille, poussie droit devanl moi forizontalement, a rencontré un
corps trés-dur. Une douleur a été ressentie, Esl-ce lu convexild du
diaphragme? est-ce le corps d’une verléhre dorsale? L aiguille péné-
trant & 12 cenlimétres de profondeur chez cetle jeune fille i poilrine
diroile, a-t-elle pu rencontrer la colonne vertébrale ¥

REFLEXIONS ET COXCLUSIONS.

De ce qui précide, il résulte que, malgrd un soulagement réel et
plusieurs fois Lrés-prononcd, je n'ai pas cu wn sewl cas de gudrison
sur les sic premiéres thoraceniéses pratiqudes.

Cependant la sérosilé élail citrine, translucide, poisseuse el eoa-
gulable presque aussildl. Ces caracitres du liquide évacué sont
donnés (rappelons-le en passant) par M. le docleur Constantin
Paul comme annongant une issue favorable, el comme les indices
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d’une cure complite, Dans le Bulletindu 15 décembre 1869, ce nro-
fesseur élablit que surtrente-six thoracentises, dans trenfe et un cas
la sérosilé a oflert les caraclires indiqués et que trente et une fois la
guérison a cu lieu sans reproduction de I'épanchement. Mais si 'on
réfléchit aux conditions défavorables qui ont accompagné mes opé-
ralions, et si 'on se rappelle que les malades élaient alleints d’ana-
sarque, d'albuminurie, d'affection du coeur, de tuberculisation
avec gangréne du poumon, on n'est pas surpris des vécidives, Ce
n'dtait done pas dans la plenrdsie aigué que j‘opérais, mais bien
dans des cas I’ fydrothorazx chroniques compliqués d'un état géné-
ral tellement grave, que le retour de I'épanchement élail pour ainsi
dire fatal. L'aspiratlenr était un moyen de soulagement et les
malades en ont toujours éprouvé,

Ma seplitme thoracentise sur celle jeune fille a é1¢ an contraire
suivie d’un suecés complet. Lo plearédsie, complignée de chloro-
andémie, il est vrai, constiluail toute la maladie,

Dans les autres faits relaiés, la gudrison a été oblenue, et le dia-
gnostic des plus faciles & vdrilier. Un senl insuccds s'est produit
pour la kerniecrurale. Nous avons dit pourquoi, Tontes les piguires
ont é1¢ d'une innocuild absolue, Le plus souvent, les malades ne
Jes ont pas senties. La manwuvre de Uinstrument est des plus sim-
ples, son jeu commode et facile, si Pon observe toulefois certaines
conditions qui n’onlrapport qu'a son bon entretien. Ainsi, on doit
visiter souvent I'appareil, entretenir le piston & un hon degré de
mollesse pour qu'il bouche bien le corps de pompe, tout en glissant
facilement. Lesaiguilles capillaires seront tenues dans la plus grande
propreté : la moindre humidité restant dans leur intérieur les en-
crasse, les mel hors de service. J'ai pour habilude, alin d’assurer
leur perméabilité, d'y laisser & demeure un petit mandrin en ar-
gent, assez long pour dépasser les orifices des extrémités,

Lorsqu'il y a beaucoup de liguide & évacuer, comme dans les
thoracentéses, le tube intermédiaire connecteur conseillé par M. Lo-
rain doil étre employd. Il donnede 'espace pour la manceuvre, I'o-
pération est rendue plus facile, et I'on évilera les contre-coups
qui peuvent se transmettre & la base de la porlion capillaire des
aiguilles el délerminer leur dessoudure, voirc méme celle des ea-
nules des lrocarts, ce qui m'est arrivé dang Pobservation IIL

Cet accident s'est produil entre les mains d'on médecin fort
habile & qui j'avais conlié mon instrument. Les frois canules des
trocarts sc brisérent pris deleur base par suite de confre-coups
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éprouvds avec le retrait un peu hrusque du piston. Mais, aveef un
instrument bien entrelenu, i glissement doux et facile, en s'aidant
du tube connecleur, I'accident signalé ne peut arriver, & moins
d’une insigne maladresse.

Quand on suppose que la collection liquide remplira, au plus, le
corps de pompe, pas n'est-hesoin du tube intermédiaive; ainsi,
lorsqu’il s"agit de bosses sanguines, hygromas, abeés peu volumi-
neux, la petite aigoille n® 1 est vissée sur aspirateur, qui, bien
tenu en main, est conduit comme Paiguille elle-méme,

Ces quelques réflexions, qui peuvent paraitre superflues, ne pour-
ront que corroborer les conseils du méme genre qui ont élé donnds.
Elles me sonl suggérées par Uemploi de I'agpirateur, el que je
I'ai eompris, et pe s'appliquent qu'a l'instrument.

En définitive, la méthode de aspiralion preumatigue sous-cu-
lande est excellente et appareil Dieulafoy me parail étre une pré-
cieuse acquisition pour le médecin praticien. Son champ d'appli-
cation esl riés-vaste, son utilité incontestable. Dansdes circonstances
graves, dernidrement, il a vendu des services de premier ordre. Je
fais allusion & plusieurs hématociles rétro-utérines accessibles par
le vagin & Vaiguille capillaire, etqui ont été heureusement aspirées.

La vulgarisation de Pinstrument me semble done un fait déji
bien acquis. Avec I'aspirateur, pas de douleur, pas une goutte de
sang , pas d’appréhension dela part du malade & la vue de simples
aignilles dont la piqire innocente est & peine sentie. Enfin, dans
les thoracenteses surtout, effet moral des plus beureux sur le
patient, qui, sans Ja moindre souffrance, voit retirer par litres, de
sa poilrine, le liquide causant toutes ses douleurs, et dont il ne
soupconnait pas I'existence.

Ne puis-je donc pas conclure en terminant : Awjourd’hui plus
dopérations, mais de simples el belles expériences de physigue
médicale ? Dr Pagupreavx (de Saint-Savinien).

e M —

BIBLIODGRAPHIE

Traité de Pimmobilisation directe des fragments osseux dans les fraciures,
par M. L.-J.-B. Bénewcen-Fénavn, docteur en médecine, doctenr en chi=
rurgie, médecin prineipal de la marine, chevalier de la Légion d"honneur, ele.,
avec des gravores dams le lexte.

Nous sommes bien en retard pour rendre eomple de et ouvrage,
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dont la publication remonte an commencement de 'année né-
faste 1870. Nous avons & en exprimer nos regrels, mais non &
nous en excuser : les circonstances ne nous absolvent que trop.
Ainsi done, plus tardivement que nous n’aurions voulu, nous sa-
Iuens aujourd’hui le Fraité de I'immobilisation directe des frag-
mends ossews dans les fraclures comme un livre utile, original
i sa manigre, et qui, nons Pespérons, fera son chemin, & V'avaniage
rvéel de la pratique chirurgicale.

En plusieurs endreits de son intéressant travail, M. le docteur
Beérenger-Féraud s'applique i bien délimiter la portée du principe,
o, pour parler moins ambiliensement, de la pralique qu'il se
propose d'introduire dans art chirargical ; il semble craindre que
le titre trop compréhensif de son livre ne fasse supposer que son
but est de substituer I'immohilisation directe dans les fractures &
'immobilisslion médiale consacrde par une tradition séenlaire ;
c’est un scrupule excessif. Loin qu'il y ait lien de craindre qu'on
w'excide la méthode qu'il préconise, et qui évidemment n'est appli-
eable quh des cas tout exceplionnels, nous craignons bien plutdt,
malgré la chaleur de son plaidoyer, que plusieurs de ecux qui liront
son important travail ne reslent emboilés dans Porniere du grand
chemin, plulél que de courir les aventures d'un chemin de traverse
inconnu, Pour nous, autant qu'il nous est permis d’opiner en une
telle question, nous sommes convaineu que, dans plusieurs cas tout
& fait rchelles aux artilices ingénieux de la déligation chirurgicale,
et dont I'heareuse inspiration du moment pent encore reculer lés
limites , l'immobilisation direcle, a quelques procédés qu'elle
recoure, peut étre d'une trés-efficace application.

Nous venons d'éerire tout & 'heure un mot, Fheureuse inspira-
tion du moment, qui pourra clfaroucher quelques puritains de la
mélhode; nonobstant tout cri de haro, nous voulons y revenir un
instant. M. Bérenger-Féraud n'a pas manqué, en abordant un sujet
qui, lui semble-t-il, n’a été nulle part traitd avec les développe-
menls qu'il mérite, de remonter trés-loin dans I'histoire pour y
chercher les premiers lindaments d’une pratique qui a di tendre &
sorliv comme d'elle-méme de la nécessité des choses, et il croit
avoir saisi dans les ouvrages d'Hippocvate les premiers vestiges du
principe de I'immobilisation directe dans les fractures. La-dessus,
un médecin distingué de Nantes, M. le docteur Letenneur, pigué
de la taventule de I'érudition, sémeul, el s'éverlue & démontrer,
texte latin el texte grec en main, quiil n'y a rien dans les livres do
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médecin de Cos qui ail véritablement trait i la question dont il s'a=
git: Gardeil a mal traduil, et M. Bérenger-Féraud a mal lu, voild
tout; et en fait, comme disent les Anglais, il faut arriver 4 Flau-
bert, de Rouen, pour saisir I'idée dans son @of ot dans sa réelle
éclosion. Or qu’en est-il de ce grave problgme? Javoue humble-
ment fque je n’en sais rien, et ne sens nul besoin de sorlir de ma
voluptueuse ignorance. Il y a comme cela, dans la science, pas mal
de problémes d'érudition ot la devise de Montaigne me parail une
solution suflisante; aller plus loin, ¢'est courir risque de chasser sur
les terres du cloporte des bibliothiques. Qu'on me permette main-
tenant de souder celle remarque au mot que je répélais tout &
I'heure : I'inspiration du moment. Je dizais implicitement & ce pro=-
pos qu'on devait souvent, dans I'application des procédés ordi-
naires de la déligation, modifier ces procédés suivant les condi-
tions varides que présente une fracture. El bien, qui pourrait
douter que, dans les cas rebelles i I'immobilisation indivecte, maints
praticiens, avant comme depnis Hippoerate, n'aient eongu la pensée
de maintenir an contact deux fragments qui tendaient invincible-
ment A &'¢earter Pun de Pautre, et n’aient méme lenté de triom-
pher de cotte condition défavorable par quelques-uns des proeédds
instinctifs de 'immobilisation immédiate? Qu'on y réfléchisse un
pei, el I'on se convaincra que, ce premier delair de la science sur
cette question qu'on se donue tant de peine & trouver dans les li-
vres, il est peul-étre dans une foule de pages qu'on ne lit plus, et
que, dans tous les cas, il a probahlement illuminé nombre d'esprits,
méme vulgaires, qui se tronvaient en présepce de faits qui 'appe-
laient presque invinciblement. Maintenant, cette notion fugitive,
cette Etincelle qui brille un instant et s’éteint dans une muetle tra-
dition, est-ce de la science ? Non, cerles ; celle-ci ne commence que
quand les faits lui deviennent dociles, et elle ne s’achéve que quand,
dans une euvre forlement édlaborde, on pose les régles de son ap-
plication en appuyant celles-ci sur les notions d'une saine physio-
fngie. Ce n'est rien moins qu'une telle czuvre qu'a entreprise notre
intelligent et laboricux confrire, M. le docleur Bérnger-Féraud ;
essayons d’en donner une idée succincte et Je conquérir & son livre
les suffrages dont il nous parait digne.

C'est chose vulgaire que les artifices divers a I'aide desquels on
distribue méthodiquement les matitres traitées dans un ouvrage
d'une certaine élendue; comme tous les auleurs, nolre intelligent
confrére I'a compris ; il a fait plus : dans une compendieuse intro-
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duction, il a dit claivement comme il entendait son sujet, el sous
fquels aspects divers il se proposait de Je considérer. Mais cetle vue
d’ensemble n’est quiesquissée, et la lumidre que cette esquisse nous
promeltait n’éelaive qu'imparfaitement les divisions un pen con-
tuses de 'ouvrage. Pour ne point abandonner le lecteur de ces
pages dans ee erépuscule, nous allons indiquer sommairement ce
quil faul chercher dans le travail intéressant de M. le docteur Bé-
renger-Férand, et ee qu'on y trouvera comme nolions positives
propres & guider utilement le chirurgien dans la pratique de l'art.

Apris avoir longuement parlé de la fixation des dents dans la
fracture des maxillaives, Pautenr ahorde d'une vue plus large son
sujel, en exposant successivement les moyens divers qui ont éé
suceessivement ou simultanément employds pour conlenir directe-
ment les fragments ossenx que la déligation vulgaire est impuis-
sante & maintenir au contact. Ces moyens sont : 'enclavement, la
pointe métalligue de Malgaigne, les griffes métalliques du méme
chirurgien, modifides plus ou moins heureusement par ses contem-
porains ou ses successenrs, la suture des os, enfin leur ligature,
Tous ces procédés sont éudids avee une minulieuse atiention, cf
ruand on embrasse cette large élude dans son ensemlrle, on sent
civeuler Ia partout la conviction profonde de Pauteur sur I'utilité
tles moyens propres i assurer Pimmobilisation des fragments dans
les cas qui les appellent réellement.

Maintenant, ces cas, quels sont-ils? La réponse & celle question
forme ce que nous appellerons, pour ne pas nous dgarer dans le
sylva sylvarvm un peu confus de notre savant confréve, la seconde
partie de son livee. Clest 1a qu'est étudiée, el sériensement &ludiée,
tour & tour |'ulifité de Fimmaobilisation directe dans cerlaints lrae-
tures des os longs,dans les résections, dansles opdrations ndeessildes
par les consolidations vieieuses, dans les pseddarinroses, ew., elc,
On congoit combien le chivurgien, en face des cas scabreux qui
peuvent appeler "application de la thérapeutique dont nous nous
oceupons ¢n ce moment, a besoin de sagacité et de hardiesse cir-
conspecle pour ne point s'dégarer dans une voie pleine de périls.
M. Bérenger-Féraud ne se dissimule ancune de ces difficultés; aussi
bien, quelque convainen qu’il soit de Pefficacité de la méthode, en
mesure-i-il en quelque sorle application avec une fcrupulense
attention. Non content de traiter, aussi complétement que le permet
Pélat de la science, les questions délicates qui surgissent & ce pro-
pos @ chaque pas de la pratique, chacune de ces discussions se ter-
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mine par des conclusions qui mettent en plein jour I'avantage’des
divers procédés, et les inconvénients qu'ils peuvent rencontrer en
tels ou tels cas donnés.

Enfin, poursuivant la méme étude pratique sous un autre aspect,
M. Bérenger-Féraud passe en revue les parties diverses du sque-
lette ol 'immobilisation direcle pent étre appliquée, et il s'efforce
d’en démontrer, sous un nouveau jour, la haute efficacilé. Si nous
ajoutons que l'auteur a semé son livre de nombreuses ohservations
(dont quelques-unes eussent pu dre abrégies sans nuire & leur
inlérét), nous aurons, en ne touchant que les sommets, embrassé
dans son ensemble Fintéressant travail de nolre laborieux con-
fréve. Nous aurions bien it signaler ¢ et Ia quelques négligences de
slyle, quelques ombres du sein desquelles la pensée se dégage mal,
mais nous ne faisons pas de eritique i la loupe, Le dessein de notre
distingué confrére, en trailant dans son ensemble un sujel qui n'a-
vait été qu'elfleurd, est excellent; il a réussi & lo rendre intéressant
pour la pratique sérieuse ; nous serions heureus, '4 notre tour, si
ces quelques pages pouvaient lui conquérir le nombre de lecteurs
qu'il nous parait mériter.

—— e

BULLETIN DES HOPITAUX

RETENTION D'URINE PAR HYPERTROPHIE DE LA PROSTATE. CATHETE-
RISME AVEC UNE SONDE DE FEMME, QUI EST ENTRAINEE DANS LES PAR-
TIES PROFONDES DE L'URETHRE. EXTRACTION DE LA SONDE FAR UNE
BOUTONNIERE PERINEALE. — L'extraction des corps dtrangers des
cavités ou des conduils ol ils se trouvent anormalement peut se
faire de deux manitres :

1° Par les voies naturelles, loules les fois que cela est possible,
et que I'exiraction pent s’eflectuer sans de trop grands délabre-
ments de la paroi du conduil normal ;

20 Par une voie artificielle, lorsque 'extraction faite par ce pro-
cédé sera moins dangercuse que par les voies naturelles, el que les
avantages de la voie artificielle en compenseront les inconvénients,

Ces préceptes ont élé récemment rappeléds ct mis en pratique par

l. Verneuil dans son service de’hdpital Lariboisiére, & propos
du fait snivant, intéressant & plus d’un litre ;
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Le 4* aodt 1871, vers huit heures du seir, Millbs, agé de
soixante et un ans. atteint de rétention d'urine, fait appeler un méde-
cin. Celui-ci examine le malade, et tronve, comme cause de la rélen-
tion , une hyperirophie de la prostate. Il fallait évacuer la vessie,
assez fortement distendue. Par hasavd, le médecin n’avait & sa dis-
position qlu’unu sonde de femme ; pensant que cet instrument lui
suffirait, il se met en devoir de pratiquer le cathétérisme. La sonde
est introduite dans P'uréthre ; tout & coup le malade, pen patient,
fait un brusque mouvement, et donnant un coup sur la main du
chirurgien, lui fait licher la sonde, Celle-ci disparail dans I'n-
fi]tihrE, et, suivant I'expression de M. Verneuil, est comme dé-
glutie.

Millés est transporlé i Lariboisiere, salle Saint-Angustin, n® 21,
et le lendemain matin, i la visite, on reconnail que le pavillon de
la sonde fait saillie an périnée, soulevant la peau au- dessous
el en arriére du bulbe, Le reste de la sonde est dans les porlions
membraneuse et prostatique de Vuréthre. L'hypertrophie de la
prostale est d'uilleurs confirmée par Pexamen.

M. Verneuil se propose, apris avoir chloroformd le malade, de
tenter Pextraction de la sonde par le canal de Puréthre i aide d’une

ince construile sur le modéle de la pince & pansement, mais d'une
ongueur donble et d’une flexibilité p{lus grande, ou avec la pince de
Hall, ou encore avec la curette de Leroy d’Etialles pour l'extraction
des calculs de I"urithre, Enfin, si ces moyens n'aboutissent pas, il
praliquera une houtonniére au périnée, au point ol la sonde fait
saillie. Pendant quon endort Je malade, M. Verneuil fait remar-
quer que les données anatomiques concernant la longueur du
canal de 'urithre, et généralement admises, sont souvent causes
d’erreur au point de vue du cathétérisme.

« Depuis les recherches de Malgaigne, dit-il, on admet que la
longueur de 1'urithre chez 'homme varie de 44 & 16 centimelres.
Mais ces chiffres résullent de recherches failes sur le cadavre, el
Malgaigne n’a pas tenu compte de cerlaines particularités dues &
un élat morbide, comme dans le cas que nous avons sous les yeux, a
savoir

u 4* L'hypertrophie de la prostate, qui produit un allongement
de I'urithre;

u 2" Une sorte de demi-érection qu'on rencontre chez I'immense
majorilé des malades atleints de rélention d'urine, et que présente
manifesiement notre sujel;

o 3° Un mouvement d’ascension de la vessie produit par un mé-
camisme analogue & celui qui fait remonter le col de I'utérus
gravide.

« Ces causes, sajoutant 'une & I'aulre, aménent une augmen-
tation de la longueur de I'urithre, telle que quelquefois nne sonde
d’homme n’est pas assez longue pour pratiquer le cathéiérisme.
Notre honorable confrére a pensé qu’avec une sonde de femme il
pouvail sonder un malade atteint d'une hypertrophie de la prostate,
et les résultats des recherches de Malgaigne excusent son erreur. »
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Le malade étant endormi, on le place dans la pesition de la
tuille périndale. Un aide lixe la sonde an périnde pour Pempécher
d’échapper anx efforls que fera le chirurgien pour la saisir, puis
M. Verneuil introduit dans Puréthre la pinee longue et flexible. Il
touche la sonde et la saisil; mais celle-cr glisse entre les branches
de la pince, el aprés deux tenlatives infruclneuses, on essaye la
pinee de Hall, Un peu de sang s'est éeounld par le méat. La pince
saisit la sonde, une traction assez forte annonce qu'elle est enga-
gée, mais lout i conp elle s'échappe. La pinee relirde raméne un
lambean de ln muqueuse de l’nnbtln'e. M. Verneuil renonce alors
it lonte tentative de ee genre, 1 fait an histouri, sur la ligne mé-
diane du périnde, an nivean de la saillie de la sonde, une petite
incisioh de B millimétres comprenant la peau et la paroi de |'n-
vethre, et avee une pince & pansement relire tris-facilement la
sonde. Puis il introduit dans Puriéthre une assex forte sonde de
gomme qu'on laissera i demeure On peut voir alors quiclle dis-
parait presque tont entiére da:s Furithee avant que Purine s'éeoule
par son orilice externe, ce qui permet de s'assurer que Furethre a
ici une longuenr de 35 centimetres, hien supérienre i celle indi-
quée par Malgaigne.

Une derniere particufarité reste a signaler. La plaie du périnde
avait peu saigné an moment de opération. Dis que le malade, re-
venn de Pamphithéatre, fut conchd dans son lit, Pinfirmier -
pergut que lesang coulnl en abondance. L'interne du service, appelé
en toule hile, eonslala qu'une assez forte hémorrhagie s'étail dé-
clarde, Mais il ne put découvrir de jet; le sang s'échappait de la
plaie en bavanl, Le lamponnement simple, avee un peu Jl:: charpie,
arréla écoulement sanguin, qui ne se reprodusil pas.

Dans los ens ott M. Verneuil incise le périnde, soil dans uré-
throtomie externe, soit dans la taille, il cautérise le trajet avee le
fer rouge. Il se propose ainsi de prévenir I'hémorrhagie qui, nulle
it moment de Vopération, lorsque la plaie est exposée i Pair, se
montre fréquemment ensuite lorsque la température plus douce du
lilel le lemps qui s'est écoulé depuis ['incision fonl eesser le
spasme qui oblure momentanément Porifice des pelils vaisseaux
seclionnds. Il ne le fit pas ici, vu le pen d’élendue de Vincision ;
mais 'hémorrhagie qui survint pen aprés démontra Uutilité de sa
pritique habituelle,

| i ——

REPERTOIRE MEDICAL

REVUE DES JOURNAUX
Névralgies iraftées avee zard et le docleur Anstie ont commu-
suecés an moyen des com-  oiquéd la Socicls clinique de Londres
ranis continus, Le docleur Buz-  des cas de névralgie, dans lesquels ils
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ont cblenu les meilleurs resuitats de
ce mode de {rajtement.

Dans le cas observe par le docleur
Buzzard, il s'agit d'une femme dgée
de soixante-cing ans, qui élailalleinte
depuia lrois mois de doulears exces-
sives du cou el do membre supériedr
droil, revenanl plusicors fois par
heure le jour el la nuil, la privant de
sommeil el l'empéchanl de se servir
de son bras. Lemode d'invasion el la
marche de Iaffection indiguaient suf-
fissmmen( son peoint de départ ceniral,
ebeelle condilion, 1"ige de la malade,
la dégéndration des tissus en résul-
Lami, loul cela rendail Ja goérison
Irgs-pen probable. Des applications
sédatives avaient compliélement fehoné,
Clestalors qu’on enl recours auy col-
ranls eonlivus au moyen d'une pile
de Weiss, de dix éléments d'abord,

uis de quinze ; les appliestions
elaient faites de temps en lemps, enire
les vertebres cervicalea et la main,
el produisaient un soulagement tel-
lement marqué, gu'h un moment la
malade se eral puérie. Sous 1in-
fluence de ee lraitement, elle ¢ Lrouva
ciipable de comlre ¢f de eouper sesali-
menis avee sa main droile, qui aupara-
vanl élail impuissanle au point de ne
Fuu-mir Elre soulevée qua aide de
‘aglre main. Dans le bulde juger de la
valeur du courant conling, on en avalt
suspendu 1'application plusieurs fois,
el l'on avail eu rz i emploi
d'aulres moyens, lels (jue vésicaloires,
sédatils. toniques ; mais ils avalent
éehoud & prévenie les accks de dou-
leurs. Bésumant les résultats do trai-
tement, le doctenr Duzzard a dil que,
sur seize applications, dix fois les
cpurants conlinus ool &lé suivis d'un
soula ﬁume"l tris-grand el bien mar-
wé, denx fois d'un soulagement mo-
eré el quatre fois Jd'un soulagement
tries—faille. 11 & fail conmalire le cas
qui précide, seulement & titre d'exem-
ple, ltmoignanl des bons elfels qu'on
peut oblenir des couranls continus
pour calmer la dooleur.

Le docleur Anstie a relalé dans la
mime séance dewx cas analogues, 'un
de névealgie ceevico-brachiale droite,
trig-inlense, chez une femme marice,
dgée de quarante-huit ang; aotre,
e névralgie cervico-occipitale double
chez une couluriere non mariée, igée
de trente aps ; le premier, lermingé

ar la guérison; le second, non guéri.
L& courant conlinu ful employé avee
e foree de dix Eléments, portée en-
silile & quinze éléments; le pdle posi-

35 —

Lif, dans le premier cas, élait appli-
qué alternativement sur les divers
foyers de douleur, el le pégalif sur le
elilé droit des irois veriehres cervica=
les inférienres. La douleur, diminpée
dies la premiere séance, avail complé-
tement dispafu au houl de lreize
jours ; une anesthésie secondaire et
une paralysie secondaire du deltoide
el du trapeze persisterent davanlage
el ne coderenl gqu'apriss vingl fquaire
jours de trailemenl. La guérison
s'#lail mainlenue six semaines apris,
— Le docleur Anstie a remarqué que
I'effet do courant constant, dans la
névralgie, élait tris-remarquable,
mais qu'il ¥ avail encore quelques ano-
malies inexpligeées dans son aclion.
Dars la grande majorilé des eas, il a
agi comme palliatif d'vne  maniere
tres-remarquable ; dans un nombre
asser considéralle de cas il a parn
guérir la maladie d'une manikre ab-
soloe; dans un pelit nombre d'exem=
ples il a échaué a produire aveun effet
avantageox. En rogle générale, il
s"est moniré sensiblement moins offi-
cace dans les nevralgies des person-
nes avapncées en Age, dont les lissus
ont subi déja un cerlain  degré de
dégénéralion, que chez les sujels plus
jennes ; mais parfvis, mime cheg les
individus jeunes, comme par exemple
dans le deuxitme caa ci-dessus, il ne
donne  aucen  bénéfice; [ Loncet,
mai 1871.)

Bons effets de 'électrieité
dans un cas de gangréns
spontandée, L'élestricite a donné &
M. Yirlel de tres-hearenx résullats
dans le trailement d'une gangrine
spantande, dont la péviede d'invagion
remonlail & un an, La personne qui
em &lail atteinte, dpdée de cinguante—
huil ang, d'un tempérament lympha=
tique, ne prézentanl avcun symplome
de maladie du eeur wi des gros
vaisseaux arlériels, n'élant pas non
plus atteinte de diabite ni d’albumi=
nuric, avait & vainemenl sonmise

ar plusieurs médecins b 'aclion du
er, des baios de mer, du changement
d'air, des opiacés, du perchlorure de
plaline, ele., ele. Le ler juin 1808,
Jour oix M. Virlet vit pour la premicre
fois son malade, trois orleils dlaient
lombés au pied droil, laistant & Jeur
place ume eschare d'sii s’échappait
un liquide roussitre séro-sanguino-
lent earactérisligue; le pied gauche
#ait Dlew; cyanose jusqu's la région
larso-meétalarsienne. Le 5 juin, pre-
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miere séunce d'dleclricité ; le 10, déji
P'on remarquait un mieux sensible et
une diminulion de la eyanose ; le 20,
le malade, foreé de s'absenter, nlest
pas soumis pendant trois jours a ae-
tion de I'élecirieild ; la conleur bleus
du pied redevient plus foncée ; le
16 juillet, le pied droil est guéri, le
pied panche va lrks-bien. Le 1o oe-
tobre, le malade a repris ses fone-
lions administralives ; revo an mois
e déecembre, il va lris-bien et mar-
che. — Dans le lrailtement, le mas-
sage avait élé employé en méme lemps
que des pédiluves éleclriques et les
eschares elaienl pansées ao coallar
apris avoir é1é louchées avee du per-
chlorure de fer. — Pour M, Virlet,
Paction curative de 1'éleciricilé est
indubitable, et dans ce cas elle agil
en produisanl un double phénomene
de calorification rétablie et de circu-
lation aceélérde, conforme aux expé-
riences de Clande Bernard, (Soc. de
med, de Naney, Compler rendus ,
1868-1869.)

Traltement de anthrax
parl'emplol de Ia ventouse
mécanigue. Ce mode de traile-
ment, que autear, M. le'doclenr Ha-
mon, 3 proposéil y a lanildt deunx
ans, et qu'ila eu eccasion de melire
en pralique un grand nombre de fois,
consiste a pratiquer des scarifications
sur la tomeur oo sur ses bords el &
appliquer par-dessus des verres @
ventuuse simple, ou mieus encore la
venlouse mécanique ou a pislon de
I'antenr , de maniere & oblenir cha-
?lle fois une succion de S0 &

00 grammes de sang.

_ Par ce moyen on peul en quelques
Jours juguler Pallection phlegmoneuse
si. elle esl prise 4 lemps, prevenir les
ri_emllumtnts_ la suppuration colligua-
tive, qui sonl les conséquences pres-
que obligées de la méthode consacrée
par 1'usage, el procorer enfin aux ma-
lades la guérison la plus rapide. La
mortification de la peau est sirement
prévenus par la ventouse. =i onla
mel en movre dis e début de Paffec-
tion, ¢'est-A-dire avant que le légu-
ment présente quelques-uns de ces
pertuis caracléristigues.

Lianteor eile in cxfenso une obser-
valion heoreuse & I'appul de sa mé-
thode et reavoie aux faits nombrenx
de guérison qu'il a publiés dans ces
dernikres annéez dans la France mé-
dicale. (Revue méd., juin 1870.)

Morts par I'éther. 5i le nom-
bre des viclimes du chloroforme me
tend pas & diminuer, ainsi que le

rouve un travail poblié dans le
Lyon médical, I'anlear de ce travail,
M. le doctear Marduel, nous apprend
w'il ze produil aussi des morls par
Vadministration de I'éther. Cel anes-
thésique n'est done pas aussi exempt
de danger qu'onl'a prétendu,

Quatre faits soml rapporiés  par
the Medical Gazeile de New-York
20 avril 1870). L'un est publié par
¢ docteur Page, de Doston; il gagit
d'une jenne fille 4 lagquelle on admi-
nistrail I'éther pour soulager des con-
vulsions épileptiques ; morl pendant
Tanesthésie (Journal of the Ginmrolo-
gical Sveiety of Boston, avril 1870,
M. Austin Marlin (ibid., juillet 1870)
rapporte U'observalion d'un homme
éthérisé pour une ampulalion trau-
matique de la jambe; lauleour dit
n'avoir jamais vo un malade de cel
dge (quaranle-peul ans) dont loul
I'aspect ML mieux augurer du résul-
tal d'une opéralion; pas de choc;
pouls & T8, plein, régulier ; himor=
:rhnlgia presque nnlle. La respiration
el les pulsations artériclles cessenl
apriss N'administration de 5 & § on=
ces d'élher. Le méme chirurgien
relale un cas de morl par admi-
nistration de l'éther dans uvn cas de
delirium lremens , el un anlre oi le
cantire actuel appliqué sur la langue
d'un malade éhérise enllamma la va-

eur d'élher el cauza la mort par
ronchile aigug, Ce dernier fait ne
doit pas &tre mis sur le comple de
I'éther, mais bien sur le compte do
chirurgien. L'aolenr de Parlicle de
the Medical Gazaie ajoule que, pour
lui, en ce qui regarde les mérites
comparalifs de 'éther el du chloro-
forme, il pense que le danger réside
dans I"anesthésie pluldl que dans 1'a=
nesthésique. (Lyen meédical | 1870,
ne 20.!

Traitement du diabéte par
Ie lait éerémé, M. le docleur Ar-
thur Scott a introduoit, i1y a plus d'un
an, dans la thérapealigue T.: Iraile-
menl du diabile par le lait éerémé,
1l donne quelgues exemples qui 1é-
moignent de la valeur de ce re-
mede.

La premiere observalion est cells
d'un malade qui, déja en mai 1870,
&lait devenu depuis deux ans irbs-
corpulent, se fatiguant avec facilits,
dormant peu la nuil, #'assoupissant le
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jour. Tl pouvait & peine une fois dans
la journée, apresson déjeuncr, faire
une promenade d'un demi-mille ; sa
vie élail affaiblie, sa sensibilité fort
émonssée 3 il n'avait ni trop soif ni
frop faim ; sa peau Elail sbche, ses
gencives molles, ses denls branlanles;
sesurines, iris-denses, contenaient une
g(ramle quanlité de sucre, A parlir du

3 juin on denna auw malade 8 pintes
par jour de lail éerémé. Dis la pre-
mikre semaine, la densité de l'urine
el sa proportion de suere diminuaient,
el dés le 28 juin le sucre avail com-
plétement dizparu.

Au bout d'un mois, le malade pou-
vail faire une course de 7 milles
sang se reposcr. Le sommeil élail
revenu. Au bout de deux mois, 'em-
bonpoint w'existait Eulus,]'f:lat de sanlé
revenait, les gencives el les denls
élafent en bon éal.

Quant au trailement, il avait con-
sislé en lail dorémé; dis la cinquitme
semaine on avail caillé 1e Iait, et Ia
a¢ bornait lonle Ia nourriture o ma-
lade. A la fin de la seplieme semaine
on avait ajoulé i ce régime Lrols quarls
de livre de mouton ou beeal rdll. Au
mois de janvier 1871, cest-i=dire
apres six mois de Iraitement, les for-
ces sonl revenues, le malade prend
loujours du lail écrémeé el se refuse
loute nourriture graissense et sucrée.
An moment oit 'observalion esl pu-
bliée, voici en quoi consisle son ré-
gime, An déjeuner, nne demi-livee de
mounlon (chleleties], une pinte de lait,
une demi-pinte de café. Au second
déjeuner, une demi-livre de viande
bouillie el une pinte de lait. Au di-
ner, trois quarts de livre de boeof,
monton oun volaille rotie, avec des
choux ou des choux de Bruxelles.
Apriz diner, au moment de se coucher,
thé avee lail & diserétion. Tolal du
lait consommé par jour, G pintes.

Dams une seconde observalion, il
s'agit d'une guérison complite du
diabile au moyen du trailement par
le lait écrémé. Le sucre a dispara en
douze jours. (Lancet et Gas. mdd.,
4 juin 1871.)

Emploi de I'acide sulfareux
dans le traitement de la fié-
vre de foin, Le doctenr Waller
Fergus se loue de I'emploi de 1'acide
sulforeux dans le {railement de la
fikvre de fvin, aulrement appelée ca-
tarrhe d'élé, asthme d'élé (voir. Bull.
de therap.. 1. LXII}. 11 I'emploie &
V'intérieur & la dose de 20 minimes
toules les Lrols lieures, ou bien, i 'ex-
térienr, en fumigation.

Pour la fumigalion, il suffit de bri-
ler une ou dewx pastilles de soulre
dans une chambre, ou bien on pro-
jette simplement du soufre sur des
charbons ardents. Toulefois la meil-
leure méthode pour développer des
vapeurs d'acide  solfurenx  consisie,
d'apries 'autenr, dans Ila combostion
d'un mélange de 2 parties de soufre
gublimé el de 1 partie de pondre de
charbon de bois sur une assicllae.

Ce trailement a procuré dans tous
les cas un grand soulagement, st
M. Fergus ne doule pas qu'on poor-
rail, en y recourant d'voe fagon con-
linne dizz le L’Iéhui, privenir & coup
sir les symoplomes graves qui carac-
Lerizent parfois la maladie en quoes-
lion. (British Medical Jowrnal. )

Albnminuric consécutive &
des frictions de savon wert
dans le irailement da Ia
gale. M. le doctesr  Wolver rap-
porle que danz beauconp e cas il a
vu s¢ développer, conséculivement i
des frictions de savon verl, npe albuo=
minurie avee issue de glohules san-
guins, de cellules dpithéliales eq de
cylindres fibrineux, el accompagnée
d'edeme de la face, des pieds, et
d'ascite. 11 a observié quaire de ces cas,
dont treis guérirent radicalement en
quelques semuines, et dont autre put
éire sealement amélioré, Pour ce qui
est de lessence de celle affection,
I'autenr la raltache soit & une simple
hyperémie rénale, soil 4 une maladie
de Bright aigui; elle serait en rap-
port direct avee les fonclions de la
peau entravies par les frictions au sa-
von. ((iorsn. ital, delle mal.ven., ele.)

TRAVAUX ACADEMIQUES

Recherches sar I'hydrate
de chloral. La nole snivanle de
M. H. Byassom a €& présenlée par
M. Ch. Bobin & 1'Académie des scien=

ced.
¢ Ayant sntrepris, il y a plus d'une

année, une élude sur 1'hydrate de
ehloral, el spécialement sur son action
physiologique, noussoumellons i I'A-
cadémie l{uel&uesmns dez résulials
principanx déduits de nos expérien-
ces, en attendant que nous puissions,
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aprs avoir atleint le bul proposé, lui
présenter un mémoire détaille & !"15
pui. Gontrairement aux conclusions de
M. Osear Liebreich el de quelques su-
tres expérimentatenrs, en nous fondant
sur 'action comparée du ehloroforme,
du formiate de soude, de I'hydreate de
chloral, de Vacide (richloracétique et
du trichloracétale de soude, sur des
renouilles, des rats et des chicos, et
ncidemment sur "homme pour 1'hy—
drate de chloral, nous formulerons les
propositions suivanies :

wdo L'action de Uhydrate de chloral
supr des organizgmes similaires est dif-
firemte de celle dua chloralorme ;

n 2o Celle aclion sl spéciale & ce
corps, mais elle peut élre considérée
comme la résultante de celle des deox
praduits dans lesquels il se dédouble,
principalement au eoninel du sang,
savoir ¢ le chloroforme el Iacide for-
migue;

o 52 L'action de hydrate de ehlo-
ral sur l'organisme animal est diffé-
renle de eelle de Pacide trichloracéti-
bue et o trichloracétale de sowde,
qui se dédoublent en chloroforme et
acide acéliqgue, toul em élantl compa-
rables,

« Une partie du chloroforme formé
par l'action des carbonates alealins du
sang sur 'hvdrate de chloral séli-
mine par la voie pulmonaire; une
partie de I'acide formique se retrouve
dans Purine & letat de formiate de
sonide. Pour résumer dprau nement

i

ral telle que les expérienees nous l'onl
monirée, nous distinguerons rols
degrés, slteinls graduellement et sue-
cessivement par des doses croissanles,
mais variables suivant les individus :
¢ Premier degré ¢ aclion suporifi-
ue faible et sédation légere du sys=
[eme nervens sensilif, pouvant sac-
compagner par intermittences d'une
agitation particuliere comparable &
eelle que produizent cerlaing réves;
w Deusitme degré : aclion sopori-
fque énerglque el impérisuss, avee
diminution de 1o sensibilité : & celle
pirriode correspamd un sommeil calme,
d'une durée variable, mais sans trou-
ble apparent des fonclions principales
de la vie; par des doses sneeessives,
administrées dis que Uaction des pre-
mitres o presqoe complélement dis-
paru, l¢ sommeil peat &tre enlrelenn
pendant wne période  relalivement
triss-longue
a Troisieme degré @ aclion anes-
thiésique, avee perle compléle de la
sensibililé géndrale e résolulion mus-
culaive : presgue o0jours nous ayons
v la morl survenir lorsque mnous
avions réellement alleint cetle période,
el b raisom en est facile & donner :
une dose considérable d'hydrate de
ehlaral a di #re adminisirés, el on
n'esl pas maltre, i un moment donna,
de soustraire 1"organisme 3 aclion
du médigament agissanl progressive-
ment jusqu'h sa complete transforma -
tion et eclimination. » ( Séance du
12 juin.)

I'action effective de Phydrate de chlo-
e

VARIETES

Facouré v wiéprerse oE Pamis. — Théses rédeompensdes par la Focullé.
— La Facullé en a désigné cinguanie-hoil qui lui ont paru dignes d'étre
signalées 3 M. le ministre, et qu'elle a partagées en Lrois classes, savoir :

Premiére classe, (Médailles d'argenl.) — Henri Sauvage : Recherches sur
I'état sénile du erine. — Paul Olivier : Sur les lumeurs osscuses des fosses
nasales el des sinus de la face. — Onésime-Etienne- Edovard Bourdillat : Cal-
culs de Turithre el des régions circonvoisines chez 'homme et chez la femme.
— Louis-Pierre Peyraud : Saor la régénération des tissus cartilogineux et os-
seux, — Léon Hénoeque ; Du mode de distribution et de Ia terminaizon des
nerls dans les museles lisses. — Henri Liouville: De la coexistence des
andvrysmes miliaires du cervean. — Lucas-Championniere : Lymphatiques
ntérins el lymphangite utérine, — Raphail Lépine : De I'hémiplégie pnen-
monique, ;

Deuxidme clagee. (Médailles de bronze.) — Emile Bax: De Pétranglement
des hernies par l'anneau crural. — Emile Barlemont : Essai sur corlaines mo-
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difications de la nutrilion pendant la grossesse. — Félix Terrier : De l'eeso-
phagotomie externe. — Charles llolmes : Etudes expérimentales sur le mode
d'action de l'ergot de seigle. — Louis Landes : Essai sur I'aplasie lamineuse
progressive. — Félicien Sauteread : Etode sur les umeurs de la glande la-
erymale. — Fortuné Gaubert ; Ezsai sur les osléomes de 'organe de 1"olfaction,
— Marie-Georges Martin : De la circoncision avee un appareil fnventé par
l'antenr. — Amédée Pomier ¢ Etude sur l'irideclomie. — Emile Delens : D
la communication de la carotide interne et du sinus caverneux. — Rarthélemy
Autefage: Elade clinique sur le retrait de V'otéros apriss 1"acconchement.— e-
dro-Franciseo Visca: Du vaginisme,— Clovis Thorel : Note médicale du voyage
d'exploration du Mekong et de la Cochinchine, de 1802 i 1868, — Philippe-
Auguste Lagreletle : Etude historique, sémiologique et hérapeutigue de la
stialique. — Edmond-Hilaire Vandercolne ; Des salsepareilles. — Victor Fu-
mouss : Des spectres d'absorplion de sang.

Troigidme classe. (Menlions honorables.) — Louis-Charles-Marie Dubuis -
som @ Des effels de Vintroduction dans I'économie des produils sepliques et
tuberculens, — Plerre Gourval ¢ Action physiolagigue de la digitale. — Pierre
Sautarel: De Pexamen du poids do corps considéré comme moyen de conlrdle
clinigue. — Alfred Vergue ¢ Du tarire dentaire el de ses conerélions. — Al-
bert Deleschamps : Elude physique des sans de la parole. — Alphonse Fo-
chier : Nole sur la cadugue, anatomie normale et pathologique. — Georgas
Dubreuil : Du tmnia, au peint de voe de ses eavses el partieulibremunt de
P'une d'elles (1'usage alimentaire de la viande erue). — Jules Magnin : De
quelques accidents de 1 lithiase biliaire. — Mahomed- O : Allérations des
membranes de I'wil daos V'albuminurie et le diabile. — Adrien Rist: Olser-
vations sur la physiologie des sensalions. — Jean-Antloine Sezary : De 1'os-
Léite aigoe chez les enfanis et les adolescents. — Charleg Laurent : De 'hyos-
cyamine et de la dawrine, — Ernest Lafon : Etude sue le (remblement satur-
nin. — Emmanual Voyel : De quelques observations de thoracentese chez les
enfants. — Victor Bravais : Du role de la choroide dans la vision. — Marie
Guérin ; De la maladie du sommeil, — Joseph Labat de Lambon @ De I'emploi
des affusions froides dung le traitemenl de la fievre (yphoide el des fivres
éruplives. — Thomas Cooke : Esquisses. — Félix Houdajve : Des éruptions
dans le cours du rhumatisme. — Louis Hallez : Des localisalions rhumalisma-
les qui penvent préccder 1a loealisalion aigué. — Marie Lépée ; Eszal sur la
difformité des orteils. — Mohammed-Emin: Etude sur les affections glan-
comaleuses de I'eeil. — Stanislas Hassewiez : De la chorée el de son lraile-
ment par le chloral. — Moustapha-Faid : Troubles de la sensibilité générale
dans la période secondaire de la syphilis. — Paul Spillmann : Des syphilides
volvaires. — Jules Forlin : De la thoracentese comme moyen de Lrailemenl de
la plesrésic aigué simple. — Jules Fontaing ¢ Eludes sor les injeclions ulé-
rines apris 1'acconchement. — Charles Péronne : De 1'alcoolisme dans ses
rapports avee le traumatisme. — Ambroise Guoichard : Recherches sur les in-
jeelions ulérines en deliors de U'élal puerpéral. — Tamien Merle : Des ciea-
trices du cou el de leur traitemenl. — Léon Pissol: De la sotore de lintestin
pangrend dans la hernie dlranglée, — Raymond DPeniferes: Des réseclions du
genou. — Ernest-Honoré Savreux-Lachapelle : De l'influence du freid comme
cause de supparations multiples. — Fernand Lagrange : Considéralions sor
Ia physionomie el les altérations gu'elle subit dans les maladies.
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Ecore pe ufpecoe o'Arcen, — M, le docteur Texier, professeur de patho-
logie inlerne, est nommé direcleur de celle Ecole, en remplacement de M. le
docleur Trollier, démissionnaire ; — M. Descamps, pharmacien de premikre
classe, doclenr bs-sciences physiques, est nommé suppléant pour la chalre
d'histoire nalurelle, de chimie et pharmacie.

Ecore pe uépecise e Lanne, — M. Lotard, professeur adjeinl d'hisloire
nalarelle, csl nommé professeur titulaire de ladite chaire, en remplacement
de M. Dhuieque, démissionnaire.

AssociaTion efsérate, — Une cireulaire de M. Tardiew aux présidents des
sogielés locales leur donne avis qu'one réunion non publipue aura liew, le di-
manche 20 octobre, dans 'amphithédtre de V'administration de 1'Assistance
publigue, pour examiner les questions snivantes :

10 Exposilion de la siluation acluelle des Sociétés locales : woeux el deside-
rata Indiqués par elles ; 20 Eleclions uniformes des présidents des Soclétés
locales ; 30 Mode d'élection du président général de I Association ; 40 Réélec-
tion du cinquitme des membres da Conseil général ; 5° Révision des stalols;
— comment conserver it 'Associalion lea trois Sociélés locales d'Alsace el de
Lorraine ?

Hoseices civins pe Sast-Eviesse (Loire). Concours. — L'administration
des hospices civils de Sainl-Elienne fait savoir que le londi 48 octobre 1871,
il sera ouverl & I'Hotel-Dien de Lyon , devant le comseil d’administralion
assisté d'un jury médical, un concours pour deux places de chirurgien. Ce
concours s¢ composera de cing épreuves : 1° anatomie el physiclogie ; 2@ ac-
cotchemenis ; 3¢ chirurgie el médecine opéraloire ; 4° el 50 examen clinique
de denx malades alleinls d'une affection chirurgicale, choisis par le jury.

Licios p'woxaeon. — Par arrété du président de la République frangaise,
en date du 2 septembre 1871, rendu sur le rapport du minisire de la guerre,
onl él& promus ou nommés dans Uordre national de la Légion d'honneur, les
médecing dont les noms suivent :

Au grade d'officier : MM. Rizet, médecin-major de premiere classe 4 'hd-
pilal militaire de Versailles ; — Lagarde médecin-major de premiére classe
au 18® régiment provisoire d'infanterie ; — Goldscheider, pharmacizn-major
de premitre classe, altaché i I'Ecole d'application de médecine el de pharma-
cie militaires.

Au grade de chevalier : MM. Martin, médecin-major de deuxieme classe
de la marine, détaché au 6e régiment provisoire d'infanlerie ; — Flammarion,
midecin aide-major de deuxieme classe au G¢ régiment d'infapterie; — Au-
garde, médecin-major de premibre classe au 58¢ régiment de marche d'in-
fanlerie ; — Riégert, médecin aide-major de deuxizme classe an 119 régi-
ment d'infanterie.

Pour les articles non signés F. BRICHETEAU.
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THERAPEUTIQUE MEDICALE

Be 'emplol de ergot de seigle dans le tealtement des maladies
mentales g

Par M. le docleur J. Calcnros-BRowNE (i ).

Pendant les six derniéres années qui viennent de s'écouler, J'ai
étudié dans de nombreuses expériences, & l'asile dont je suis mé-
decin directeur (West Riding Asylum), les cflets de I'ergot de sei-
gle appliqué au traitement des diverses formes d’aliénation, et je
suis arrivé & quelques résultats que je crois élre d'une importance
pralique considérable. Une remarque de Brown-Séquard, attribuant
i cette substance le pouvoir de produire une contraction des vais-
seaux de la moelle épinitre et de ses membranes, me suggéra, vers
Pépoque qui vient d'd8tre indiquée, I'idée qu'elle ponvait atre douée
d'une action semblable sur les vaisseaux du cerveau et par Ia ser-
vir & modifier Iactivité fonctionnelle de cet organe. Celte supposi-
tion, devenue une probabilité par la lecture attentive d’un grand
nombre d'observations éparses dans la littérature médicale et qui
sont relalives aux phénoménes de I'ergotisme, s'était convertie en
certitude dans mon esprit avant que j'eusse poursuivi bien loin
mes investigations, A mesure que eelles-¢i avancérent, j'avoue
que ce fut pour moi une véritable surprise qu'une subslance
médicinale depuis longtemps connue et qui, dans ses effels
toxiques, déploie une puissance si grande et si évidente sur les
centres nerveux, n'ait pas étd plutt mise i contribution dans la
thérapeutique de quelques-uns des désordres dont ces centres sont
aflectés. La remarquable influence que I'ergot exerce sur I'utérus
semble avoir absorbé i peu prés toute I'attention qui lui a éé ac-
cordée. A I'exeeption de Lallemand et de Pétrequin, qui l'ont em-
ployé avec avantage dans la paraplégie, personne ne I'a cru digne
d’étre essayé dans les Iésions ou troubles cérébro-spinaux. Personne
certainement n’a mis & I'épreuve son effieacilé dans ces classes de
cas que je vais déerive comme particulierement justiciables de son
action.

Il convient de déterminer tout d’abord quelles sont ces classes

(1) Traduit dapris The Praclitioner, juin 1871.
TOME LX¥xI 8° Live, 16
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de cas, d'autant plas qu'elles ne comprennent pas tons ceux que
semblerail supposer Pénoned préliminaire  concernant les elfels
physiologiques du précieux médicament dont jai & traiter ici, Mon
expérience de Uergot me me permel de lui reconnailre, quant i
présent, aucune action avantagense sur hon nombre de ces for-
mes aiguis de désordre mental, dans lesquelles, cn vertn de I'in-
fluence que nous lui attribuens sur les dimensions des vaisseanx
intracriniens, on aurait pu loi présumer le plus d'efficacité. Tont
ce que je suis en droit d'affirmer, c’est qu’il est éminemment utile
dans certaines varidtés : 4° de manic rémiltente : 2° de manie
chronique avee intervalles lucides 3 3 de manic épileptique, Dans
ces formes de dérangement cérébral, je Pai tronve & peu prés con-
slaminent eflicace & réduive Vexeitation, & abréger les allaques, A
retudre plus longs les intervalles qui les séparent, parfuis & empéeher
complélement leur retour el & prévenir ce dangerens cpuisement
gqui sueeide si souvent & Pexeitation, Il n'est guire hesoin de man-
trer & quel point ces actions, que je lui attribue, font de Fergot un
agent inestimable dans la pratique des asiles d'aliénds, puisque
ces élals sur lesquels il a le plus d'influence sont an nombre de
ceux qui jusquiici ont dté regarddés comme les plus rebelles anx
traitements el qui, par suile des symptomes dangercux dent ils
s’'accompagnent, onl é1é une source constante Cinguidtulde cb de
découragement, Toul ce qui sera susceplible d'abréger la durde ou
de modifier favorablement la marehe d’une manie chironigne in-
termittente on épileplique, ne peul quétre un bienfait sans prix,
non-seulement pour les infortunés atteints de ces maladies, mais
pour les personnes qui ont & vivre dans leur société et i veiller sur
eux.

Que Vaction de Vergot dans les états que je viens d'énumérer,
action qui va élre mise en lumiére par un choix dohserva-
tions, soit due en réalité & une propriété que passide cette substance
de réduire les dimensions des vaisseaux sanguins, clest ee qu'on
peut, je crois, élablir d’une maniére salisfaisante, Le docteur
Wright a depuis longtemps démontré 'zxistence de eetle propridté
de 'ergot, lorsqu'il a fait voir que ¢'est un styptique énergique dans
les hémorrhagiesqui ont lien i la surface des plaies. Un grand nom-
bre d’aulres observaltions 1émoignenl dans le méme sens, Ainsi, le
premier signe ctle plus [réquent des etlets de levgot sur Uorganisme
est une sensalion intense de fourmillement co quelque partie de la
surface culanée, généralement dansles membres; or on sait que tout
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ce qui occasionne la contraclion des petits vaisseaux produit une
sensalion précisément semblable, Les trails caractérisliques de
Pergotisme gangréneux — abaissement de la température, rigidité,
aneslhésie et sphackle des parties aficctées, — dénoteni, suns md-
prise possible, une ohstruction dans les vaisseanx, due & une dimi-
nution danz leur calibre, Les vertiges, | obscurcissement de la vision,
Vinsensibilité, le wemblement, la paralysie et le coma quimarquent
le cours de Pergotisme convulsil, sont les sympldmes connus pour
caractériser Panémie cérébrale due an spasme des vaisseaux, et
sont une preuve suflisante que le pouvoir attribud & P'ergot de ré-
duire les dimensions des vaisseaux sanguins, élend soninluence i
cenx qui sont conlenus dans la cavilé crdnienne. Car, malgré ce
fait que, dans les artéres encéphaliques, les tuniques moyenne et
externe sont heauncoup plus minces que partont aillenrs, il st eer-
tain cependant que ces arléves conservent le degré de contractilité
nécessiire pour élre aples i fourmir le sang dans les proportions
requises aux organes auxquels elles se distvibuent, et vépondre acti-
vement anx stimulns qui leur sont appliquis. Les recherches his-
tologiques, du reste, ne lnissent aucun doule que les arteres edré-
brales ne soient pourvues d'éléments musculaives douds de la
propricété de régler leurs dimensions conformiément aux eircon-
stances particuliéres dans lesquelles leurs fonctions s"aceomplissent,

J'ai avancd que les bons effets de Pergot de seigle dans cortaines
formes de maladic mentale doivent étre altribuésa lx faculté qu'a
celte substance d’agir sur les vaisseaux inlracriviens, et j'ai ap-
porté quelques fails & Pappui de cetie proposilion. Mais la meil-
leure preuve et la plus probante qui puisse dlre donnde en sa faveur
ressortiva, je pense, des phénoménes mémes des cas observés,

Sur deux cents cas d'alidnation dans lesquels jai employd Pergot,
je ne 'ai trouvé ulile dans aveun de ceux olt la théorie que j'ai
propozée de son action n’élait pasapplicable, tandis que daus tous
ceux au contraire ott il s'est montreé le plus avanlageux, celte théo-
rie s'esl trouvde justifice & divers titres. Dans la manie rémitlente,
dans la manie chronigque avee intervalles lucides el dans la manie
dpileptique, il est bien certain que Pélat morbide d'oin dépend
la manie est d'erdre dynamique et non d'ordre organigque , et
en méme temps il y a probabilité que cet dtat morbide consisie
essenliellement en hyperémie eéribrale, Malgre les diversilés ma-
nifestes des désordres que je viens de nommer, il est cependant
probable, plus que probable méme, qu'ils sonl tous trois sous la
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dépendance de I"hyperémie eérébrale. Car nous ne devons pas ou-
blier que ’hyperémie eérébrale n'est pas un état constant, uniforme
dans ses symptémes et sa marche, mais plutdt une base patholo-
gique & divers dtats irrémédiables. Les symplémes dont s'accom-
pagne l’ilj‘pnrﬁmie cfrébrale sont triés-variables, en raison des
circonstances antécédentes et des tendances organiques du cervean
lui-méme, en raison aussi du degré auquel atteint Phyperémie. s
penvent présenter Paspect de la furenr maniague quand la sub-
stanee cérdbrale est épuisde et irritable, de la stupenr quand elle
est déginérée of affwiblie, de la vivacild an contraive et de la mo-
bilitd si elle se trouve dans des conditions opposdes, L'embarras
des idées, U'abattement, la dévialion morale, ln edphalalgie, les
nausées, le coma peavent, un oo Pantre, vésulter d'une surabon-
dance de sang i Pintérieur du erdne, selon les dispositions anté-
ricures de [a substance nerveuse et le degré dexcés du liquide san-
guin. I suit de i que la dissemblance des symplémes dans les trois
formes de désordres ol I'ergol a éé trouvé avanlageux, ne conslitue
nullement un molil de croire que ces désordres ne solent pas tlous
attribuables & une déternsination du sang vers la (éle, lagquelle est
indiquée dans chacun d'entre eux par des hattements dans les ar-
téres, I'dtat valtueux de la face, Uinjection des yenx, la edphalalgie
el un désordre mental de plus on moins dintensité et de dorée,
Une sériense modilication de la vascularilé du cervean dans le sens
de I'yperémie peut seule vendre comple de ces phénomenes, qui
sont communsd la manie rémittente, & la manie chronique avec
intervalles lucides et & la manie épileptique, et qui, dans chacune
de ces affections, s'associent & des phénoménes secondaires, quoique
trés-marqués, d'un caraclére plus ou moins distinetif. La dispari-
tion de ces phénomines dans les intervalles de la manie rémittente,
dans les périodes qui séparent les accks de la manie dpileptique, el
dans les intervalles de lucidité de celte autre forme de manie chro-
nigue que nous avons mentionnée, dénote d'une maniére non dou-
Leuse que Uétat morbide s'est arrélé sur la voie des allérations or-
ganiques, telles que P'dpaississement des méninges ou Finfiltration
d’exsudats purulents on fibro-plastiques, altérations qui, indvita-
blement, empécheraient tout retour i la fonction normale soit par
une opération naturelle, soit par I'intervention de moyens thira-
peutiques, Glest cel arrét de Vaction morbide avant qu’il se soit
produit une altération de struclure grave, qui permet i lergol
d’exererr son action. Partout ot exislent de sérienses altérations
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anatomiques, 'ergot paraitinefficace, tandis que, dans les désordres
o1 il est le plus avantageux, son utilité se montre d’autant mieux
qu’ils sont d'une date plus récente. Les atlaques de manie de cha-
cun de ees genves, répélées fréquemment, aménent graduell ement
la dégénération organique et, dis lors, cessent d'élre accessibles
aux influences qui, dansla pdriode plus voisine du déhut ctoir I'af-
fection dtail plus dynamiyue, se montraient capables de les refvéner.
C'est une chose toul & fait remarquable que lergoldevient de moins
en moins énergigque i mesure que la manie tombe dans la démence
et quo Pépilepsic arrive i la dégénération physique. Plusiears fois
tles elfels avanlagenx ont élé oblenus de cel agent dans ces allagues
congestives qui survienuent dans le cours de Ia paralyzie générale,
mais seulement dans les cas ob elles commencent & une pdriode
plus réeente de la maladie que cela n’a lien d'ordinaire, 1andis que,
il Loutes les épogques plus anciennes, il s'est wonted absolument
inhabile & exercer avcnne influence. Anssi longtemps que les pa-
rois des vaisseaux restaient dans un état passablement sain, l'ergot
pouvait déployer son aclion ; mais lorsque la dégénération de ces
patois élait avancée, el par suile leur contractilité notablement mo-
difide, il devenait impuissant a produire avcun effet favorahle,

Dans la manie rémittente, par laguelle nous allons commencer
I'examen du trailement par 'ergot, le lrait caraclérislique consisle
dans des explosions d'excilation que séparent des périodes inter -
médiaires ol Pélat normal parait ére complétement rétabli. La
durée de ces périodes intermédiaires, aussi bien que celle des acees
de manie, est sujelte & varier & ce point, el cels chez le
méme malade, qu'il est souvent difficile d’apprécier les effels des
médications, quelles qu'elles soient, qu'on. a mises en usage ;
quelquefois cependant, effel est tellement immédial el décisif,
qu’il s'impose i esprit et ne peut étre méconnu. C'esl ce qui a
eu lieu dans bon nombre de cas ol ergot a ét¢ invoqué.

5. G¥**, dgde de quaranie-cing ans, non maride, domeslique, a élé
admise & Pasile le 15 février 4871 . Avant cette dpoque elle a sd-
journé i quatre veprises différentes i I'asile de Bedford ; mais de-
puis elle a oceupe une place & Rotherham sans douner aueun
signe de dérangement mental, 1l y a quelques semaines, i la suite
de querclies avee ses compagnes, elle a commencé i se plaindre de
céphalalgie et de vertiges, maiz est restée raisonnable jusqu’an soir
du 9 février. A partir de ce moment, elle est devenne inquiile, lo-
quace, incohérente. Beaucoup de violence et d’agilalion muscu-
laire ¢t menlale se sont manitestées le 10, el ont atteint, le 11, un
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tel degréd, qu'il est alors devenu nécesenire de recourir 4 la conten-
tion miécanique ; depuis, ecet élat n'a fait qu'empirer jusquan
jour oitelle est transportde i Pasile,

A Texamen, on constate un accés de manie; elle parle d’une ma=
niizre incessanle sur le ton de la divagation, mais en reslant capable
de répondre aux questions et de se rappeler, d"une maniire conluse
il ostovrai, Jes évinements tant réeents qu’éloignés, quand son at-
tention y est sollicitée d'une manitve pressante. Hallucinations
nombrenses : visions du prinee Albert d'un déblonissant éclat, mes-
sages venant de samére el murmurds 4 son oreille drolle & travers
Poreiller, odeurs sullfureuses, épingles et aiguilles dans les avant-
hraset le dos, La face est irds-rouge, les oreilles Inisantes, les
pupilles contractées et lentes & se mouvoir, les paupitres agitdes
de clignements spasmodiqnes, Ponls & 120 pulsations, Langue
chargie d'un enduil blanchitre épais. Dans la nuil du 135 [évrier,
la malade a été (rés-lruyante, complétement sans sommeil, el dans
la matinde du ﬂi, elle est absolument dans le méme dlal, mental
el phiysigne, que le jonr précédent. Llexteait liquide dergot est or-
donud, wn demi-gros trois fois par jour. Apres la seconde dose,
Fagitation et la loquaeité eommencent i diminuer. La nuit du 16
se passe dans un sommeil ranguille, et le 48 la convalescence élait
complite. Le midicament fut conlinué pendant huil jours encore,
pHis supprimdé.

8. G** resta en bonne sanlé et parfailement raisonnable jus-
jquian 1o mars, jour ol les symptomes de manie repararent Jd'une
maniere sondaine, de bonne heare dans la matinde, el allérent en-
suile augmentant d'intensité pendaut toute la journde, Le soir,
Vergot fut administré de nouveau, ainsi que le matin suivant, apris
nne uuit excitation extréme, La troisisme dose fut suivie d'un
commencement d'amendement, et la quatriéme du retour & la tran-
suillité et & un élat mental raisonnable. Depuis eetle ¢poque la ma-
lade est restée dans des conditions satisfaisanles,

Quand les accés de manie rémitlente ont pris un caractire périodi-
que, Uinfluenee du traitement peut s'acenser plus nellement encore.
Oo a prétendn qu'en de felles circonstances ancune médicalion
n'est efficace, et qu'il n’est pas de reméde qui puisse agiv sur cette
forme d'uliénation devenue habituelle, une fois qu'elle est définiti-
vement élablie. Cette allégation, maintenant, ne saurait élve
soutenue davaulage, car U'ergot est doud & un degré remarquable
du pouveir d'interrompre une ielle périodicité et dabréger ces
aceis daberration mentale qui reviennent i intervalles réguliers,

M. W*%, fomme de quarante-huit ans, maride, a été admise
pour la troisicme fois, le 5 mars 1833, dans un éat d'escitation si
désordonnde el si intraitable, quiil fallut lui mettre la eamisole, De-
puis celte dpoque jusqu’i ce jour, elle est restdée pensionnaire de
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Pasile et 2 en deng attaques de folie chaque annde, une commen-
cant en janvier et Pantre en jnillel, et swivies chacung d*un inter-
valle de rotonr complol & 14 raison. Les acoks maniagies, choz vetfe
femme, éatent de Uespiee fa plus furieuse, an poinl qu'on la re-
gavdail comme une des malades les plas redoutables de Tasile.
Lorsip'elle en élait prize, elle passait la plug grande partie de la
nuil i chanter d'une voix aiznd el i battre la porte de sa chambre,
le jour a lewir dos propos alsebnes et sans siife, & machiner avec la
mialice la plus arliliciense des mélaits on des méchancetés, ou i as-
saillic avee fureny lous conx i Vapproehaient, Jusqu'en 1867, ces
aceis, que précédaient quelipues jours d'abattement paisible, avaient
durd environ brois mois chaenn ob avaient delié tante espice de trai-
ltment,

Aaig an mois de janvier de eclte annéde 4867, dis le déhut de
Paceis Tinhituel de Uhiver, la teinture d’ergot fut administrde i la
slose de 2 gros trois fois par jour, et continude pendant un mois,
laps de temps an bout duguel Pexcilation cessa tout i coup, i la
grande satisfaction el au grand étonnement des personnes qui,
chirgdes de 1o snrveillance de la malade, s'élaient trouvies jus-
qulalors aux prises avee les aceds pendant trois mois conséculils.
Et non-senlement Faccés se tronva abrégé, mais encore le caractére
en fut madilié. Au bout de la premitre semaine, il n'y eut plus de
manilestations violentles, excilation ne se dénotant que  par des
chants vigoureux ot un travail de tricot d’une excessive activitd,
Depuis lors tous les aceis, & exception d’un seul, se sont annoncds
ponctuellement aux époques habituelles, mais onl d6ié plus courts
el se sont modifids de la méme manitre ; aucun n'a durd au deli de
six semaines, et deux méme n'onl pas :luijmaaé uinge jours. Tous
ont ¢6é Lrailds an moyen de la leinture d'ergot de seigle, el se sont
montrds d'un earactere plus paisible,

Dansune autre classe de cas d'aliénation rémittente, oi1 Valtaque
débule par un aceds ¢pileptiforme, et ol la périodicité peut ¢'obser-
ver ou non, Uergol se montre également avanlagens.

M. E¥¥, veuve, dgde de soixante el dix ans, a été admise & Iasile
pour la secondde fois le 45 avril 1865, et depuis ellea eu deux ou
trois fois par an, & intervalles irréguliers, des paroxysmes de ma-
nie, invariablement précédés de quelques aceés convolsifs aux-
quels elle n'est nullement sujetle i d’aulres moments. Ces paroxys-
mes durent un mois on six semaines el la laissent dans un éat de
maigrenr et d'épuisement. Pendant leur durde, elle est inquicle, a
un adélire contin d'un caraclére tranguille, eftile lous les effels
d'habillerent sur lesquels elle peut metire la main, et s'imagine
iquelle est entourée d*une foule de hons esprits et de parents affiec-
tionnds, En méme temps il y a de la eongestion & la e et i la
face, des tremblements musenlaires, de 'acedlération du pouls et
de la sécheresse de la bouche. Dans les longs intervalles qui sépa-
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rent les altaques, c’est une honne vieille, sensible, industrieuse,
ayant les meilleures dispositions, d’une intelligence pew ordinaire
eu égard & son dge et & sa position sociale. Dans les trois dernitres
attaques, l'administration de Pergol & enrayd le mal i sa période
de début ; car, dans chacune, Pexcilation ne s'est pas prolongée au
deld de trois jours, et n'a rien élé comparativement aux explosions

précédentes.

Dans une certaine classe de cas de manie chronique,l'ergot, ainsi
que je I'ai dit, se montre d'une efficacité trés-marqude. Celle classe
ne renferme qu’un petit nombre des sujets atteints de manie cliro-
nique qu’on rencontre dans les asiles, mais un nombre assez con-
sidérable toutefois pour en fournir des exemples fréquents. Elle
comprend ceux chez lesquels la manie n'a pas passé par une pé-
riode aigué distincle, chez lesquels les facultés intellectuelles sont
encore aclives, et qui ont de temps 4 autre des intervalles de luei-
dité, Dans tous ces cas ol I'agilation, l'excitation délivante et les
tendances morbides de 1a manie chronique n’ont pas élé conséeuti-
ves i la manie aigué, coexistent avec des perceptions vives el une
mémoire fidéle, et sont sujeltes a des interruplivns, courtes il est
vrai, ol Péquilibre et la vigueur de Pesprit semblent étre rétablis,
dans ces cas, disons-mous, on peut recourir & lergol avee la
confiance qu’il exercera une influence favorable sur le cours de la
maladie.

E. G***, femme mariée, ne s'occupant qu'aux soins de son
ménage, dgée de cinquante etun ans, a été admise le 10 septembre
1866, ayant été depuis longtemps singuliere dans sa manibre
d'étre, irritable et excitable. Durant sa longue résidence i 1asile,
elle a éé ordinairement loquace, sujelle & des illusions sur des su-
jets religieus, croyant avoir des communications particuliéres avee
Dicu, el étre doude du pouvoir de dispenser ses bénddictions. De
temps en lemps elle a é1é tranquille et raisonnable pendant quel-
fques semaines, peul-étre un peun déprimée, conversant toutelois
librement et d’'une maniére intelligente. Beaucoup plus fréquem-
ment, elle a éprouve des exacerbations d’excitation, allant et venant,

sticulant avec une énergic exubérante, et pronongant avec éclat
555 fragments d'exhortations et de pridres. Le 25 juin 1868, a 'ap-
parition d’une de ces exacerbations, I'ergot fut prescrit, 2 gros de
teinture répélés trois fois par jour. Le résultat futun intervalle
de Jucidité qui se produisit immédiatement. Depuis lors, loute
exacerbation imminente a été traitée de la méme manidre, el avec
un suceés semblable. E. G** est én méme temps plus calme et
dans un élat de santé, tant corporelle que mentale, meilleur qu'il
y a lrois ans.
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W. H**, 4pd de trente-cing ans, garcon de ferme, célibataire,
est regu b 'asile le 44 octobre 4870, au sorlir d'une allague de
delivium {remens, la roisitme ou la guatridme dont il a éé at-
teint, 1l se croit assailli par des diables qu'il veit distinclement
dans I'ohscurité, il entend des propos méchants qui lui sont mur-
murds dans les orcilles. Il & de I'insomnie et se plaint d’obscnreis=
sement de o vue, de douleur & Pépigastre, et d'une sensalion
étrange comme d'un bruit de machine & filer dans la_partie posté-
rieure de la téte, Aprés quelques jours de repos el de nowrriture
réparalrice, il se calme, et son éiat devient chironique. caractérisé

ar des allernatives de délire, de lucidité el d’explosions de vio-
ence. L'expression de la physionomie est stupide, les pupilles
coniractées; le pouls est & 81. Dans ses intervalles luciiles
il déplore la violenee & laquelle il s%est laissé aller en d'aulres
moments, maisdont, dit-il, 1l n’a pas été maitre, Une lois lous les
huit jours, il a un aceés d'excitation dans lequel, si la possibilité
lui en est laissée, il hrise les vilres el les meubles, et pousse des
voeiférations. Ces acces durenl quatre jours, au boul desquels il
rentre dans son élat de stupidité. Le 8 novembre, pour un acois
de ce genve qui élait le troisicme, on lui administre le chloral, et
le 9, ce médicament n'ayant produit aucun effet, la téle élant
chaude et le pouls & 96, on preserit I'extrait liuide dergot,
1 gros toutes les qualre bheures. Le 10, il devient plus paisible,
garde le lit, cesse d'élre agité et repose. Depuis celtle dpogue, le
malade a pris 'ergol de temps en temps, et n'a plus en dexcila-
tion. Il entend encore des murmures comme auparavant, mais gui
ne troublent plus sa sérénild ; en méme lemps son éat de sanld
physique saméliore. L'espoir de la guérison n'est guire possible
dans un cas pareil, mais un amendement a éié obtenu, la vie
pourra érve prolongée, et, en méme temps, un viéritable soulage-
ment a été procurd & ceux qui ont i vivree avee cet infortund,

Dans un petit nombre de cas de manie chronique ot les inter-
valles lucides n'ont pas élé marqués d'une manicre bien distinete,
Pergol s’est encore montré utile.

M. B¥*, dgée de trente-neufl ans, enlrée le 46 mai 1865, est
en proie i celle idée affrense que ses enfants et sa famille ont été
vietimes d'un atroce complot, qu’ils ont é1¢ coupds en morceaux

ar les employés de Pasile, et que leurs restes mulilds, liés dans

es sacs, sont renfermés dans les caves siludes au-dessous de la
chambre qu’elle habile, d'oit & toute heure ils ne cessent de crier
vengeance. Dans son élat ordinaire, eile est relalivement tran-
quille, et entretiendra méme des rapports avec les mutilateurs de
ses enfants, Elle parcourt les corridors du haut en bas, prélant
Poreille en cerlains coins aux voix qui viennent des horribles sacs,
el murmurant des paroles d’encouragement. Tous les deux ou Lrois
mois, cependant, ses maux Pélreignent avee une force nouvelle el
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d'une maniére plus poignante. Le calme fait place d des reproches
brayants et Fempire sur elle-méme & la violence, La face vul.
tueuse, les yeox élincelants, agitant les hras, elle va et vient, dé-
noncant les traitres et les meariviers qui Pentonvent, d'une voix
rude et dissonante, el avee foree injoves. Brel| elle tombe dans
une exacerbation maniaque dans laquelle il y a de la chaleur i la
tite, de Pacedlération du pouls, de agitation, de I'insomnie, et
une excitation géndrale hruyante,

Ayanl essayd, dans ces exacerhations, sans aucune espice de
résultate satisfaisants, Popium, fe chanvre indien, le bromure de
potassinm, le ehlorhydrate d'ammoniagque, il me vinta esprit, il va
dix-huil mois, d'essayer Uergot, et depuis je 'ai employd au vetour
de chague acels avee un avilage incontestable. La premire Tois,
P'aces, qui n'avait pas atleint le milien de son eours ordinaire, fut
arrété immédiatement, Toutes les fors survantes, co médicament a
véprimé ou modifié Mattague. L'hyperdmie de la Face disparait, le
pouls est réduit de frdquence, et le sureroil d'exeitation diminue,
Lergot doil, du reste, éire continud quelque lemps, car s admi-
nistration en est interrompue, on voit la turbulence et les clameurs
reparaitre.

Cest dans la manie épileptique que Pergol sest surlout montré
elficace i calmer et faire cesser Pexcilation el & ramener P'aclion
mentale i un état plus sain. Dans les explosions d'agitation vie-
lente qui parfois préecédent el swivent un aceds ou un groupe
dfacehs, et quon s'accorde généralement i [regarder comme d'un
caractére si dangereux, l'ergot exerce une influence promple et
énergigue. Nous pouvons présumer que ces explosions dépendent
d'un défant d’équilibre dans la circulalion intracrinienne, primi-
tivement troubld par imminence de V'accis dpileptique. La dis-
tension des vaisseaux qui succéde i leur contraction spasmodique
el produit le coma, diminue assez pour permettre le retour de
Pactivité des centres nerveux, mais seulement d’une maniére irré-
auligre et mal ordonnée. Fit ici encore nous sommes en droit de
présumer que les ellets calmants et rdgulateurs de Uergot sont
dus & son pouveir de rétablir cet équilibre lroubld.

E. §***, dsd de trente-cing ans, ouvrier, marié, entré le 13
novembre 1869, Cet homme est atleint d'épilepsie depuis sa quin-
gitme annde ol est devenu, dans l2s ?t:ruim-s Lemps, tellement vio-
lent avanl el aprés ses allaques, quil a parn dangereux pour lui
de le laisser plus longlemps en lilierté, La premiire .}tl_ltl.’l;' de son
séjour i 'asile, il a ew des paroxysmes répélés ti"cxuil_:lllun mania-
que,généralement ameneés par un accés épileptique d'inlensité pen
commune, préeédd lui-méme par des douleurs lancinantes dans
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la région frontale, E. 8% devient alors agressif, sans aucune re-
tenue dans sa maniére dagiv, et ces disposilions, joinles A une
grande force muscnlaire, fontde Ini un des malades les plus redou-
tables auxquels on puisse avoir aflaire. Le hromure de potassium,
Piodure de potassinm et la helladone n’ayant & aveun degeé réussi
i dominer Vexcitation, Pergot ful preserit le 10 novembre 4870,
Jans le conrs d'une de ses dmentes (sic) ordinaires, dans laquelle,
le pegard farouche ef égard, la face rouge, les carotides apitées de
batlements et les lovres desséchdes, 11 allnit en wacillant autour
de sa chambre on se jelait sur son lif, lancant " une voix mal ar-
tieulée des menaces et des imprécalions. Lexcitalion qui subsis=
tail depuis trois jours fut immédiatement maitrisé par Vergol, Le
11 novembre, le ponds était calme, la 1éle fraiche, scs manibres
paisibles et reeneillies, ot il ¢lait impatient d'aller au travail, Le
16 novembre, Pergot ful remplaed par le hromure de potassium.
Le 30, le malade devint triss-exeité i la suite d'une attaque d"épi-
lepsie (ris-forte. La congestion de la téte ot de la face et les dispo-
silions agressives sont notées de nouveau, aussi hien qu'un pouls
i 00 pulsations, plein et bondissant, et une température dans
Paiseelled 98 355 (environ 37 degrés eentigrades), Lextrait liquide
dergot, & Ly dose de 1 gros, est administré de quatre heares en
quatre heures, et le lendemain on avaiti envegistrer de nouveau un
amendement dénolé par la diminution de Pexeitation et de la con-
gestion faciale etla chute du pouls & 90. Le jour snivant toule exci-
tation avait disparw. Depuis lors, le malade a pris régulierement deux
doses de 1 gros par jour du méme médicament, el toute exacerba-
tion maniague a éé prévenue, E. 5% dest aniformément bien
conduil, il o cu plusienrs attaques épileptiques intenses, mais saus
accompagnement de désordre mental. Depuis le mois de novem-
bre, dpoque ol Pusage de 'ergot a été commencéd, son poids a
augmenté de pris de 10 livres.

M. H™*, dgde de vingt-trois ans, non mariée, entrée lo 13
mars 1864, est dépileptique depuis un grand nombre d'anndes et
est excitée de temps en temps. Quand clle a de Pexcitation, elle
court de cdlé et dautre, frappant & coups de pied tout ce qui se
rencontre sur son chemin, et essaye de se suienler en se déchirant
la partie anlévieurs du con. Pendant plusieurs mois, & la suite de
son admission, les accés dexcitalion, qui revenaient d’une maniére
irrégulibre, durnient toujours une semaine. En juillet 1869, j'es-
saye, dans un de ses accis, la teinture dergot, i la dose de 1 gros;
I'effet fut des plus satisfaisants, puisque la durée en fut réduite
i douge heures, Depuis lors, je suis revenu & 'emploi du méme
moyen duans chaque eirconstance semblable, et loujours avee des
résultals avantageux. L'ergot non-seulement inlerrompt Pexcita-
tion, mais il amoindrit sa lendance & reparaitre et modere son in-
tensitd, Pendant Pannde qui vient de s'deouler, la malade n’a pas
fitit de nouvelles tentatives de suicide, et la délérioralion mentale
n’a pas augmenté,
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M. H**, igde de vingt et un ans, maride, a €€ envoyde & l'asile
le 19 décembre 1870, parce qu'elle est devenue sujelte i des explo-
sions d’excitation furiense et indomplable, par suile d'accis d'épi-
lepsie dont elle est alteinte depuis sept anndes, et qui se sonl con-
sidérablement aggravds aprés son mariage, il v a trois ans. Elle a
cu une soeur morle d"épilepsie. Elle a derniérement essayd de tuer
son mari et de se couper la gorge ; au moment de son admission,
elle élail converte de meurtrissures regues dans les derniéves lutlles
qu'elle avait provoquées. Elle élait pile et anémique; ses pupilles
tlaient dilatées, sa parole faible, sa physionomie stupide, ses ma-
niéres lourdes et apathiques ; absences évidentes d'altention, de
mémoire, d'intelligenee en géndéral, Les accbs d"épilepsie revenaient
chague jour, el elle avail Tail wsage du bromure de polassinm
d'mne manitre viégulicre, Le malin r.}fu 2 janvier 1871, apris ére
reslée deux jours sans aceds, 11 survinl une excilalion souwdaine,
Elle se jeta hors de son lit el se mit & quereller el & assaillir ses
compagnes, renversant les meubles ¢l poussant des cris, incapable
de rien comprendre de ce quion lni disail; en méme temps face
rouge, poils 4 120, On ordonna @ gros de fteinture dler=

ot @ prendre trois fvis dans la journde La 1\|‘¢mil‘!t‘ﬂ dose sembla

iminuer Uexeitation, la seconde fut suivie d'un sommeil profond,
pendant lequel lo pouls descendit & 903 la troisitme acheva
de la faire rentrer dans le ealme. Dans deux allaques qui se mani-
feslérent ensuite, Pergot eul dgalement une action favorable. La
malade est tellement améliorde, tant sous le rapport de sa santé
générale que sous celui de son éat mental, que sa famille demande
avee inslance i la reliver de Iasile.

E. G***, igée de vingl-lrois ans, maride, est enlréc le 23 no-
vembre 1870 ; épileptique depuis sa qualorzitme année, son élat
s'est notablement empiré apres chacune de ses trois couches, De-
puis la dernidre, qui eut lien en 1867, elle a été sujelte de lemps
en lemps i des erises de manie toujours conséeulives i une série
d'accis épileptiques survenant pendant la nuit et se suceddant avee
rapidité, Au moment de son admission, elle avail le maintien et
Pexpression d"une épileptique habituelle, répondait aux questions
sur un ton trainant el avec lenteur ; clle étail anémique et amai-

ric. Le traslement consista dans U'administration 3 baute dose du
romure de potassium. Le 28 novembre, il survinl une allaque
d’excitation, aprés plusieurs acces dpileptiques dans le cours de
la nuit. Elle allait ¢i et 13, metlait les meubles en désordrect pous-
sail des cris inarliculés, Je donnai P'ergot en place du hromure,
un demi-gros d'extrait liquide répétd trois fois dans la journde.
Le calme ful trés-promptement oblenu, En douze heures, il ne
resta pas trace d'excitation, et il n'y en cul ancune récidive jus-
quiau 28 janvier 1871, ot de nouveau elle eéda rapidement au
méme remide. Chague fuis que Pexcitation cesse, on revient au
bromure de polassium, pour reprendre Pergot des qu'il y a quel-

page 253 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=253

@BITH

— 283 —

que averlissement de son relonr. La malade a eertaineinent ’in-
telligence plus nette et plus libre qu'an moment de son cotrée &
Iasile, et le nombre de ses erises dpilepliques a diminud,

Je pourrais encore, si 'espace me le permettait, relater un grand
nombre de cas pour mettre en lumidre Putilité de Pergot dans la
pratique des asiles d"aliénds, Cenx qui précident, loutefois, choisis
non comme élant les plus concluants, mais simplement parce
qu’ils étatent les plos faciles & rapporter, suffisent a faire voir
que ce médicament s'est monlré extrémement ulile dans la manie
rémiltente, dans la manie chronique avec intervalles lueides, ainsi
que dans la manie épileptique, et que son aclion sur ces aflections
mérile de nonvelles investigalions. Plusienrs personnes qui ont
apparlenu au service médical dans cel asile, el qui onl suivi al-
tentivement le traitement par Pergot dans ces maladies, se sont
trouvées tellement eonvaincues de son efficacité, quelles Pont in-
troduit dans d'autres établissements avee lesquels elles sont main-
tenant en rapport, et j'ai lien de croire que les risullals ont é1d
des plus satislaisanls,

Il est & peine nécessaire de faire remarquer que, comme Pergot
est sujet & s"aliérer, il est dune erande importance de s’assurer
gue celui dont on se sert est en bon élat, alin d'élree sir de reliver
de son emploi les avantages qu'on en atlend. Il n'est pas moins
obligé de végler judiciensement les doses qu'on administre, si 'on
veut obtenir les effels désirds. Ces doses doivent 8lre trds-dlevdes,
On peut administrer sans aucune appréhension de 1 4 2 gros
de la teintwe officinale, de 1 demi-gros & 1 gros de Uextrait li-
quide, et depuis 5 jusqu'i 10 grains d'ergotine. Je n'ail jamais
observé aucun effel ficheux i la suite de ces doses, méme long-
temps continnées. Les malades ont parfois accusé de la céphalal-
gie, de la confusion de la vue, du fourmillement el de anesthiésie
des mainset des pieds, mais jamais il ne s'est manifesté de plus
sérieuses conséquences. En fuit, il y a e si pen d'effets nuisibles
d'avcun genre & la suite de Pemploi, méme prolongé, de ce qu'on
pourrait appeler des doses énormes d'ergot, qu'on serait en droit de
révoquer en doule la possibilité de voir se produire, par les pré-
parations médicinales du seigle ergold, ce cortége de symptomes
qu'on a décrits sous le nom d’ergofisme. Dans le plus grand
nombre des cas, néanmoins, on devra se contenter d’aveir oblenu
les effetz avantagenx qui ont été déerits dans celte nole et ne pas
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prolonger Pemploi du médicament, afin d'étre & Pabri de toute
préoceupation el de toule inguidtude relativement aux conséquences
ultérieures.

A, G.

T ——

THERAPEUTIQUE CHIRURGICALE

Du pansement ouaidé

Par M. le docteur Tineavx, chirurgien de Mhopital Saint-Antoine.

Nous n"apprendrons vien de nouvean i nos confréres en leur
disant que I'ennemi le plus cruel qu’aient i combatire les chirur-
giens dans les grandes villes et & Paris en particulier, c'est I'infees
tion puralente. Cette terrible complication des opérations chirur-
gicales s’est fait sontir avec une rare inlensilé pendant les deux
siéges de Paris. Un nombre considérable I’amputations ont élé pra-
tiquées el I'on comple les gudrisons. Ce w'est done pas sans une
viritahle satisfaction que nous ayons aceueilli un nouvean mode
de pansement destiné a combattre la septicémie dans nos hopilaux.
Il serait trop tot de porter un jugement délimiil sur le pansement
oualé de M. A. Guérin les rdsullals loutefois sont déji assez
nombreux et assez intéressanls pour qu’il nous ait parn indispen-
sable d'en entretenir les lecteurs du Bulletin.

Les chirurgiens ont bien souvent cherché les moyens de s’op-
poser au développement de Pinfection purulente : la substitu-
tion des caustiques au bistouri, Pemploi des dillérents dera-
seurs ou serre-nceuds ont eu pour bul principal de metire les
opérés i Pabri de la septicémie, en oblitévant les orilices vascu-
laires qui, d’aprés la théorie ancienne, puisaient le pus dans la
plaie pour le porter ensuite dans le tovrent circulatoire.

Malbeureusement, ces diverses mélhodes n'ont pas donné tout
ce que se croyaient en droit d’en espérer les auteurs, et la seplicé-
mie n'a pas disparn de nos hopitaux. Ces mdlhodes, d'ailleurs,
n'élaient pas applicables aux ampulations des membres.

Dans ce méme but, M. Laugier imagina le pansement & la bau-
druche, et M. Chassaignac 'occlusion des plaies i aidedes bande-
lettes de diachylon.
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Dans ces derniéres anndes, MM, J. Guérin ot Maisonneuve ont
proposé ehacun un nouveau pansement des grandes plaies d’ampu-
tation, le premier sous le nom d'ocelusion pneumatique, le second
sous le nom d'espiration eontinue,

Ces deux méthodes ont pour but de soustraire les plaies & Paction
de PPair extérieur, de s'opposer par conséquent & la puatréfaction
iles ligmides, d"aspiver constamment cenx-ci au dehors & mesure
quiils se produisent, d’empéeher leur absorption el par la infection
purulente. Ces deux miéthodes ne se sont pas encore suflisamment
géndralisées pour que Pon puisse dire sila pratique a éié toujours
d*accord avee la théorie. _

M. A, Guérin vient 4 son tour proposer un nouveau mode de
pansement que nous allons faire connaitre.

L'empirismea joud de tout temps un grand réle dans la dé-
couverle des agents thérapentiques, mais I'on ne saurait iei invo-
quer le hasard, M. A, Guérin a ¢t guidd par des idées purement
théoriques, par ses propres idées sur la nature de Pinfection puru-
lente of par les travaux de M. Pasteur sur les ferments. La thérapenti-
gue prend évidemment son bien 6 elle le rouve ; il n'en est pas
moins tris-salisfuisant pour Pesprit d’élre conduit & un traitement
nouveau par une méthode rationnelle et vraiment seientifique.

L’Académie de médecine a consacrd el consacre encore actuel-
lement de longues séances & 'étude de Pinfection purulente, la
nature de ee redoutable accident Pa surtout préoceupde ; mais ce
n'est pas icl le fliew de nous y appesantir,

An point de vue pratique, un grand fait domine I’histoire de
Pinfection purulente : elle ne se produil que dans les plaies sou-
mises au contact de 1'air. En effet, les contusions des membres,
les fractures, si complexes qu'elles soient, ne donnent jamais nais-
sance 4 Pinfection purulente, s'il n’existe une plaie communiquant
avec atmosphire, De méme, les Dpﬁr&ﬁﬂus sous-culandes mettent
i l'abri de celle complication, Gest done dans le conlact de la
plaie avec air almosphérique qu'il faut chercher la cause de I'in-
fection purulente.

MM. Gusselin, Verneuil et A. Guoérin sont d’accord sur le
fond de la question, Pour ewx, Pinfection purulente n'est pas le
résultat de Pabsorption du pus en nalure & la surface de la plaie,
ni dune phichite de voisinage ecomme on I'a professé longtemps ;
clle est due & un empoisonnement dn sang 4 une seplicémie
produite e¢lle- méme par absorption dun élément délétere déve-
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loppé & la surface de la plaie. Que ee soit un poison spéeial,
isolable, la sepsine [Verneuil), ou que ce soit un miasme (A, Gué-
rin), peu nous importe an point de vue pratique. [l faut senlement
savoir que les plaies exposdes, principalement les plaies des os
(Gosselin), engendrent & leur surface un élément putride (miasme
ou poison) qui, absorbé, empoisonne le sang (seplicémie) et pro-
duit I"infection purulente, Qu'on venille bien remarquer que celte
théoric, moins les expressions, est exaclement celle qu’a exposde
A, Bérard dans le Compendium de chirurgte pour expliquer
Pinfection putride.

Quoi qu’il en soit de la théorie, que la Gdvre inflammatoire du
début, la fitvee de suppuration et Pinfection purulents soient ou
non trois degrés snccessifs de la septicémie (Verneuil), que 'in-
feetion putride et Iinfection purulente soient ou non deux manifes-
tations différentes d’'unméme empoisonnement du sang (Gosselin},
nous sommes d'accord sur ce point: c'est qu'il faut le contact de
Pair avee la plaie pour produire la seplicémie, pour développer ce
que M. Guévina appeld ¢yphus chirurgical.

L'air atmosphévique pur est incapable d'altéver les plaies ; 1'al-
tération est done le rdsultat des dléments dtrangers que contient
cet air, éléments insaisissables appelds germes, ferments. Il sagit
done de ne laisser arriver & la plaie que D'air dégagé de ses élé-
ments impurs. Tel est, en rdsumé, le but principal que sest pro-
posé M. A. Guérin.

Lors de la célébre discussion sur I'hétérogénie, M. Pasteur,
voulant démontrer que la prétendue génération spontande dtait
le résultat de germes entrainds, porlés par I'air, ferma les tu-
bes contenant le liquide en expérience d'une couche douate ;
aucune géndralion ne se produisit et M. Pasleur retrouva dans
l'onate les matitres abandoundes par Pair pendant son pas-
sage.

L'ouate jouit done d'un pouvoir filtrant ; Pair qui P'a traversde
ne conlient plus d'éléments hétéroghnes.

Plusieurs expériences de Tyndall démontrent également le pou-
veir filtrant de I'ouate, expériences relatées dans la vécente thése
de M. Lasalle. En voici une :

Lorsqu'un faisceau lumineux traverse une chambre obscure, il
indique sa trace en illuminant les poussiéres qui flottent dans Pair.
Tyndall appelle air visiblement pur eelui qui, traversé par le fais-
ceau lumineux, ne révile aucune trace de malidre flottante, On a
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bean essayer de chasser ces poussibres en divigeant sur le faisceau
lumineux Vair contenu dans an soulllet, on n’y parvient pas,
parce que les particules organiques déplaedes par l'air du soufflet
sonl immédiatement remplacées par d’autres particules qui en
sortent, de maniére que la trace du faiscean n’éprouve aucune
modification. Mais si on remplit d'ouate le tuyau du soulflet, 'air
qui en sera chassé va former sur le faiscean une bande ohscure an
milieu des ponssitres illumindes, preuve que cet air, en traversant
Ponate, g'est filiré, s'est débarrassd de ses moléenles.

La filtration de Pair par l'ouate, telle est done Iidde princi-
pale qui a goidé M. A. Guérin dans la conception de son nouvean
pansement. Ii est destiné eependant & remplir d'autres indications,
que nous ferons connailve ; mais auparavant déerivons le panse-
ment lui-méme.

Nous en empruntons la description i la thise de M. Lasalle, qui
a suivi soignensement i Smint-Lowis la pratique de M. A. Guérin.

Une précaution préliminaive i laquelle M. A. Guérin attache
une exiréme importance, ¢’est de n’appliquer ou ne renouveler le
pansement qu'i amphithéitre, dans une chambre isolée, en de-
hors, en un mot, de 'air contamind des salles.

Celte précaution prise, voici comment on procide :

On commence d’abord par laver la plaie avec un liquide antisep-
tique : cau phéniquée, alcool camphré, ele., puis on introduit im-
médiatement dans la profondeur de la plaie une couche d'ouate
gui adhire aussitdt aux tissus humides avec lesquels elle est en
contact. Quand Fespace qui existe entre les lambeaux ou les bords
est rempli, on applique par-dessus celle premidre couche de nou-
velles feuilles d'ouate, de maniére & envelopper le membre d'une
sorte de fourrean aussi volumineux ¢l méme plus volumineux que
celui par lequel on protége les membres dans l'appareil de Bur-
grve, Cela fait, on prend plusieurs bandes que Fon roule succes-
sivement autour du pansement, en ayant soin d'exercer une com-
pression trés-énergique ; la mollesse el Pélasticité du colon
permettent d'ailleurs de serrer aulant qu'ou le veul sans avoir i
redouter aueun inconvénient. Ainsi appliqué, Uappareil doit &tre
dur, résistant, au point qu'en le frappant, on ne puisse rvéveiller
chez le blessé ancune douleur.

Le pansement doit rvester en place le plus longtemps possible.
M. Guérin vent qu'ia moins d’indications contraires, il ne soil re-
nouvelé qu'au moment olt I'on suppose la plaie & peu prés guérie,
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Pour les amputés, ln moyenno de séjour a été de vingt & vingl-cing
jours 3 chez quelques-uns pourtant, 'abondance de la suppura-
tion, la donlear, Vimpatience du malade et surtout lo déplacement
ont fait vetiver le pansement un peu plus til, Nous verrons que cela
n'n jamais (lé sans inconvénient. Ches d’autres, on apu le laisser
plus longlemps que la moyenne indiquée, Ainsi, chez un jeunc
gargon ampulddu bras, il n’a &¢ renouvelé que le renle-sixitme
jour {du 2& mai auw 29 juin), Cepepdant, pour élve vrai, disons
ique les maludes s font difficilement & idde de n'dre point pansés
tous les jours; ils sont portés i Uinquiétude an sujet d'une plaie
que Fon ne regavde pas, Le chirargien doit done s'oceuper de les
tranguilliser,

Nous n'avons pas besoin de dire qu'il ne doit en aucun cas cé-
der & lenr impaticnce.

Nous appellerons Pattention du praticien sur quelques précan-
tions importantes, sans lesquelles le succds pourrait étre com-
promis :

1° Il faut que Papplication du pansement comprenne une région
heaucoup plus élendue que celle de la plaie. Ainsi, pour les ampu-
tations du pied et de la jambe, le manchon ouaté doit comprendre
la cuisse. Pour celles de la cuisse, abdomen ef les lombes doi-
vent élre compris sous la couche d'ouate, De méme au bras, il
faul, pour les moignons courls et pour la désarticulation de I'épaule,
veiller & ce que la masse d'ouale soit considérable, le moignon
immohbile, le thorax et I'épaule enveloppés complélement,

@a || faut surveiller et visiter le pansement tous les jours j car,
par suite du tassement et du retrait de I'ouate, des mouvements
du blessé qui desserrent Vappareil, il peut se produire, entre la cou-
che extérieure d'ouate et le memhre , un espace vide,qui per-
meltrait & Pair d'arviver jusqua la plaie avec tous les miasmes
dont il est chargd. Il faut done veiller avec soin & ce que V'onate
soit toujours appliquée contre les parties qui avoisinent la plaie.
(Quand on voit que le pansement est desserré, il faut remettre de
nouvelles feuilles d’ouate, puis serrer le tout avec de nouvelles
bandes pour éviter que P'air arrive jamais & la plaie avant d’avoir
d1é déponillé de ses germes.

M. Guérin s¢ propose de modifier [égérement son pansement en
faisant adhérer au membre Fextrémité libre du manchon avec une
solution de gomme ou de collodion.

Dans ces conditions, la suppuration est en général trds-modérée,
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Néanmoins il est hon d’arroser chaque jour le pansement avee une
solution désinfectante ; car les liquides de la plaie qui se répan-
dent dans le coton, en arrivant & la surface extérieure du pan-
sement, se pulréfieraient au contact de l'air et répandraient une
mauvaise odeur. Dans ces conditions-1a, M. Guérin, loin de défaira
gon pansement, appligue une nouvelle bande. Disons pourtant que
linfiltralion du pus & travers 'ouate est assez vare et que géné-
ralement la derniére couche d’ouate adhérant o la plaie est de-
vennue presque imperméable et forme ainsi une harridre qui retient
le pus.

Le premier bénéfice que relivent les malades du pansement
ouatd est la suppression de la doulewr. Les blessés peuvent quitter
leur lit dés les premiers jours. lls sont facilement transportables,
avantage inappréciable nux yeux de quiconque a pratiqué la chi-
rurgie en campagne.

Par la filtration de I'air, M. A. Gudrin espire, avons-nous ddji
dit, melire ses opérés @ 'abri de Pinfection purulente en s'oppo-
sant au contact avee la plaie des germes ou des ferments répandus
dans Patmosphére. La statistique de ses dernidres opérations nous
donne une grande confiance dans la nouvelle méthode, sans que
nous ayons toutefois le droit dis i présent d’étre affirmatif,

Mais il est deux autres avantages qui, bien que moins impor-
tants, ne manguent pas d’exercer une préciense influence sur la
marche de la plaie : 'uniformité de la température et la compres-
sion élastique sur le membre. Ces deux avantages sont réalisés an
plus hant degré par le pansement ouaté.

L’dpaisse couche d'onate soustrait cerlainement !la plaie & Vin-
fluence de I'air extérieur ; or, les expériences du doclenr Guyot ont
démontré que par une température constante d’environ 36 degrés,
les plaies cessaient d'dtre doulourenses et marchaient vers une ci-
catrisation rapide.

Quant 2 la compression élastigue, M, Guérin nous a paru dis-
posé i lui attribuer une importanece presque égale i celle de la fil-
tration de I'air par le colon cardé ; ¢’est un point capilal de sa
méthode, et les chirurgiens qui voudront appliquer dans sa purelé
le pansement ouaté, doivent porter toute lenr attention sur lacom-
pression. Une quarantaine de métres de bande sont nécessaires ainsi
gque le déploiement de toute la force d"un homme ordinaire.

Ul est & peine besoin de faire remarquer que la compression for-
cée avec l'ouate, heurcusement appliquée par M. A, Gudrin au
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pansement des plaies d'amputation, est loin d’étre nouvelle en
chirurgie. Velpeau Pavait préconisée contre les érysipiles phlegmo-
neux ; tout le monde a constaté les heureux résultats de la méthode
de Burgrmve dans le traitement des maladies artienlaives. Depuis
longues années, c’est le traitement proposé i peu pris exclusive-
ment par M. Nélaton, pour les tumeurs blanches ; or, le trailement
de Burgrave est une compression aussi énergique que possible,
faite sur le membre par lintermédiaive d'une couche d'ouate
extrémement épaisse. Le professeur Nélaton, dans ses cliniques,
conseillait dentourer la jointure de douze dépaisscurs d’ouate non
glacée.

Nous rappellerons également que le pansement du professenr Lis-
ter ’Edimbourg, sans ressembler exactement & celui de DL A.
Guiérin, présente avee lui quelques points-de contact ¢l repose dga-
lement  sur la notion physique de la fltration de Vair par
I'onate.

En résumé, le pansement onaté est simple, d'une application
facile ; il diminue notablement et supprime méme la douleur
souvent si cuisante des premiers jours qui suivent une amputation ;
il vend les opérds plus transportables, acedlére la cicalrisation, si-
non jusqu'i la fin, au moins dans les premiers temps, et parail
devoir mettre d 'abri de l'infection purulente en s’opposant & I'al-
tération du pus.

GHIMIE ET PHARMAGIE

Etude sur ane arine i sédiment vielet g

Par M. le docleur Menu, pharmacien en ehel de 'hdpital Necker.

1. Vers la fin du mois de mars, on me signale 'orine d’un
malade comme produisant des taches violettes sur son linge. Ce
malade, B*** L.-H., relieur, dgé de cinquantecing ans, entré i
I'hdpital Necker le 17 aodt 1870, ocenpe le lit n® 4 de la salle
Saint-Louis (service de M. Potain) ; il est alteint de myélite chro-
nigue avec paralysie des membres inférieurs et de la vessie, Ce
n'est qu'a partir du 48 avril 41871, que je puis commencer Pétude
de celle urine, étude que j’ai poursnivie régulitrement jusqu’an
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4 mai, jour o1 le malade ne veut plus donner son urine ou n'en
donne plus qu'une faible partie,

2. Caractéres généranz. — Pendant tout le temps que je sou-
mels cette urine & Pexpérimentation , elle garde les caractires
d'une urine faiblement albumineuse, exempte de glycose et irbs-
alealine. Elle est toujours tronblée par un sédiment blanchitre,
lurmé en grande partie par des phosphates au milieu desquels ap-
pitraissent quelquefois des points blendtres ou pluldt violacds.

3. Quontité d'wrine. Densité. — Le malade monlrant une
mauvaise volonld trés-marquée i melire son urine de edté, il ne
m'est pas possible de garvantir le poids de Purine rendue chaque
Jour, Aulant que mes ohservalions le permetlent, [eslime que la
quantité d'urine renduoe élait de 2 lilres ; assex rarcment elle a Jdé-
passé 2 litres el demi. Sur la fin de Uobservation, la quantilé
d'urine n'dlait plus guére que de 4 700 grammes par jour.

La densité n'a pas beaucoup varié ; elle baissait quand la quan-
lité d'urine augmentail un peu ¢ les variations de volume et de
densitd se sonl & pen prés eontre-balancées.

Jai pris la densilé de I'urine de chaque jour pendant vingt-
cing jours, i une température & peu prés constante (environ
13 degrés) ; jamais la densilé n'a éid infévicure & 1,007, ni supé-
rigure & 1,010. Je ne crois pas nécessaire de reproduire ici ces
variations ; elles sont sans valeur pour l'objet principal de ce
travail.

&. Alealinité, — Tanl qu'a duré 'observation, I'urine est res-
tde trés-fortement alealine el d'une fétidité extraordinaire. Le
20 avril, elle saturait 80 pour 400 de son volume d'une solution
d’acide oxalique pur, contenant 10 grammes d’acide eristallisé par
fitre ; le 22 avril, elle en saturail 75 ; le 20 avril, 50 ; le 30 avril,
T0; le 1% mai, 80; le 4 mai, 63 ; le 9 mai, G0 ; le 11 mai, 65.

5. Aecide urigue. — Les urates el 'acide urique n’existent qu'en
trés-minime proportion dans la plupart des urines des polfuriques,
quelquelois métae on n'arrive pas b en déeeler la présence, Clest
ainsi qu'en opérant sur Purine naturelle d’un polyurique, en
Fadditionnant simplement de 2 pour 100 de son volume d'acide
chlorhydrique fumant, on n'oblient erdinairement pas la moindre
trace d'acide wrique guand la quantité d'urine rendue s'éleve &
20 ou 30 litves, Bien que dans le cas présent la quantité d'urine
rendue chiagque jour ne dépassat pas 2 4 3 litres, 'nddition de 2
pour 100 d*acide chlorhydrique i Purine et nn repos de vingl-
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quatre heures dans un endroit frais, ne donnaient pas non plus
d'acide urique,

Voulant m"assurer de la présence de Macide urique qui échap-
pait au mode ordinaire de recherche, j'ai saturé par I'acide acéd-
tique 4 litre et demi de l'urine du 20 avril, jai filwé ce liquide,
je I'ai fait bouillir, et, l¢ coagulum d’albumine bien formd, je Ia
recueilli sur un filtre. L'urine, devenue limpide et dépourvoe d'al-
bumine, a éé réduite par 'évaporation an quinziéme de son vo-
lume ; dans ce liquide transparent, mais un peu rouge, j'ai vorsé
3 pour 100 d'acide ehlorbydrique pur et fumant, et au bout de
trente henres de séjour dans un endroit frais, j*ai recueilli au fond
du verre & précipité quelques eristaux d'acide urique fortement
colorés, bien reconnaissables au microscope ot que jai netlement
caractérisds par la réaclion successive de acide azolique et de
l'ammoniarue.

Le poids de 'acide urique contenn dans toute Purine de ce jour
ne dépassait assurément pas 5 cenligrammes,

J'ai en I'oceasion de rechercher acide urique quand la quantité
d'urine rendue chagque jour n'dtait plus que de 43500 i1 700 gram-
mes ; la vecherche eut hieu, comme il vient d’dlre dit, sor de
I'orine débarrassée de son albumine et concentrée au quinzitme
de son volume ; jobtins un rendement bien supérienr au précé-
dent, environ 1 déeigramme par litve, par conséquent bien infé-
rieur au rendement normal,

6. Orée. — Wl ne m’est arrivé qu'une fois de rechercher I'urée
dans une urine récemment émise, qui saturait 80 pour 100 de
son volume d'une solution d'acide oxalique conlenant 10 gram-
mes d’acide cristallisé par litre ; je nai oblenu qu'un résullat ab-
solument négatif. [l fandrait done conclure que, dans Purine
expérimentde, toule 'urde élait passée i "état de carbonate d’am-
moniaque. Je n'ai pas renouvelé cet essai.

7. Albumine. — Filtrde, limpide par conséquent, 'urine en
dtude n'est pas congulable quand on la chanfle jusqu’ Pébullition,
Cela tient 4 sow alealinité extréme, & sa richesse en ecarbonate d’am-
moniaque résullant de la transformation de son urée.

Pour mettre hors de doule la présence de l'albumine, jo saturc
Purine brate avec du sulfate de soude pur et eristallisé , puis
j'ajoute goutte & gontte de Vacide acétique i la liqueur jusqu'a ce
qu'une goutte du mélange, amenée au moyen d’'une baguette de
verre sur une feville de papier blen de tournesel, laisse sur ce pa-
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picr ure Lrace ronge. Celle saturation, pur Pacide aeélique, est ac-
compagnée dun dégagement considérable de gaz acide carboni=
que qui fait mousser considérablement le liquide ; aussi ai-je le
suin d'opérer celle saluralion dans un verre & expériedce Lrbs-
grand, relativement au volume du liquide,

Ainsi saturde de sullate de soude el acidifide. 'urine ost mise
diits un tube 4 essai el chauflée a la températore de Pébullition ;
elle donne alors un coagulum albumineux triss-net. L'acide azoliyue
y produit également un précipité caractéristique,

La proportion d"albumine a toujoors élé faible.

8. Cardgctéres particuliers. — Au milicn de Purine  brute aps
paraissent quelquefois des stries violacdes. Dans quelques échan-
tillans, on distingue sur les hords du liquide une coloration vio-
lacée assex netle, surlout quand on examine le liguide sous une
ettaine obliquité, de maniere & rendre plus épaisse, par corsé-
quent plus sensible a Peeil, la couche liqiide chargée de pigment
violacd.

L'itrine brite, qui présente ces slides violacdes ou donl les
hords offfent celld ldgire teinte violaede, jetée sur ith double fillre
de papier blane, donne un liquide d*une transparence parfaile gi
ne se (rouble sensiblement plus quand on le conserve pendant
deux ou troiz jours & une température de 45 degrés, Les filives
prennent une coloralion vielglle Gris=marqude, presque aussi in-
tense poir le fillve externe que pour le filte intevne,

L'urine, trés-pen colorde au moment de la mittion, e ealorail
ordinaivement par son exposition i I'nir : elle prenait une teinte
ronge de plus en plis sensible (15).

Le 29 avril, non=seulement Puvine, fillrée comme celle des jours
précédents, ne laisse pas de sédimenl coloré sur le fillre, muais en=
core, versée sur un filtre déji violacd pour avoir serviil Ja filtra=
tion de irine de la veille, jobserve la déeoloration complite de ce
fillre. L'urine du 30 avril donne les mémes réenltats, qui e sornt
reproduits i plusienrs reprises, et, chagne fois que eo phénoméne
de décoloralion #'est manifesté, I'urine élail des plus fétides, Ces
faits trouveront plus loin leur explicdtion (15,

Additionnée de quatre fois son volume d'acide chlorhydrique
pur et fumant, Purvine filtede deviend peu & ped violacde, trés-fai-
blement parfois, sans déposer ni acide urique ni matiére bleue, En
employant tne failile proportion d'acéide chlorbydrique et ¢ aidant
d'une température élevée, la méme eoloration se produit. J'ai eu
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goin d’opérer sur Purine privée d’albumine pour éviter les produits
colords en wviolet, qui vésultent de I'action de Paeide ehlorhydrique
sur les matiéres albumineuses. Ce carvactére de coloration par
Pacide chlorhydrique est & peine appréciable quand 'urine con-
tient de la maliére bleue insoluble toule formée, et qu'elle a été
filtrée préalablement.

9. Un caractire plus constant et beaneoup plus important, equi
n’a pas ¢l signalé jusqu’ici, va rendre plus manifeste encore Pexis-
tence de malidres colorantes au sein de Furine brute et de Purine
filtréte ; V'urine, agitée avec de Véther employé en quantilé suf-
fisante pour qu'une partie de Péther vienne apris la saluration sur-
nager la masse soumise i 'expérience, cide i ce liquide une matiére
colorante qui donne & la couche d'éther surnageante une coloration
violette des plus pures el souvent d'une_grande richesse de ton.

Vient-on i remplacer 'éther par du chloroforme, du sulfure de
carbone, de la benzine, de P'essence de téréhenthine, Purine chde
également i chacun de ces liquides la malitre colorde quelle ren-
ferme. Les liquides plus denses que 'urine occupent naturelle-
ment le fond du liquide, tandis que ceux qui sont plus légers vien-
nenl i sa surface.

L’éther et le chloroforme sont les meillenrs liquides & employer ;
ilz sont d'une manipulation plus facile et donnent les matiéres co-
lorantes dans un plus grand éat de pureté,

Si faible que fit la coloration du papier qui avait servi i flirer
I'urine, elle se retrouvait dans 1'éther ou le chlorofarme agité avec
T'urine, et constamment avee une plus grande nettetd, sur un hien
moindre volume de liquide, au point que Péther et le chloroforme
mellaient aisément hors de doule 'existence du produit coloré que
la filtration sur papier blane d’une grande masse d'urine avait
laissé douteuse.

Quelque épaisse ou riche en substance colorante que fiit la cou-
che d’éther, elle était toujours violetle et jamais bleue, si j'opirais
sur I'urine brute. Quand la matibre colorée faisail presque défaut,
celte couche d'éther avait encore une teinte rosée ou lilas qui mon-
trait exquise sensihilité du réactif,

En agissant sur Purine filteée, Péther, el micux encore le chlo-
roforme etle sulfure de carhone, donnait un liquide rosé ou rouge-
violacé, Ce qui précide montre déji qu'il existe dans P'urine deux
matitres colorantes @ Pune blene, & peu prés insoluble, mais dans
un élat de division exiréme qui fait qu’élle n'est relenue qu'incom-
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plélement, méme par un double filire de papier ; 'autre rouge,
rendue soluble par I'ammoniaque de I'urine. Aussi, en faisant
réagir I'éther et mieux encore le chloroforme sur I'urine filirée,
puis neutralisée, le chloroforme se colore en rouge i peine violacé,
Une étude plus détaillée des principes colords confirmera bientdt
les idées préeddentes.

10, Sédiment blane et blew. — L’'wrine élait fortement am-
moniacale et comme telle ne conlenait en dissolution ni phosphate
de magnésie, ni phosphate de chaux, Le sédiment recueilli sur le
filtre, dissous dans I'acide acélique ou dans I'acide chlorhydrique,
el cette solution acide, filtrée, puis additionnde d'un grand excts
d’ammoniaque, donne un dépit fort abondant de phosphate de
chaux el de phosphate ammonizco-magndsien eristallisé. Mais ce
résultal, commun i toules les urines ammoniacales, ne saurait
étre ici I'objet d'une attention plus prolongde.

Au contraire, il est important de noler que la plupart du temps
ce sédiment conlenait une matiére bleue, mais en si pelite propor-
lion, qu'il n’élait pas possible de la séparer mécaniquement ; cette
maliére bleue se dissolvail dans Paleool concentré bouillant, en lui
donnant une helle teinte violette, En recommengant plusieurs fois
de suite le traitement par 'alecol bouillant, toute la matiére blene
se dissolvait et le sédiment n’en contenait plus aucune trace.

Quand les parois du vase qui recevait I'urine naturelle étaient
recouvertes d'un léger enduit blen-violacé mélé au sédiment blane,
cel enduil essuyé sur un papier & fillve et celui-ci épuisé, aprés
dessiceation, par aleool bouillant, donmail régulicrement b ee li-
quide une belle teinte violette,

Ces faits montrent déji linsolubilité de la matiére bleue,
comme d'autres qui seronl mis en reliel établissent & la fois I'in-
solubilité de la matidre rouge dans Pean pure el sa légere solubi-
lité & la faveur de I'ean ammoniacale.

Ce sédiment blane contient encore des matiéres grasses, dans
une proportion bien supérieure & celle des malitres grasses de
I'urine normale. Celle plus grande quantité des malieres grasses
est irés-fréquente d'ailleurs chez les albuminuriques, et il ne faut
pas oublier que le malade est a la fvis paralysé de la vessie et al-
buminurique.

11. Eaxtraction des matiéres colorantes. — L'urine, filtrée cha-
que jour sur un double filive en papier blane, communigue i ce
papier une teinte violette! plus ou moins prononcée, Je réunis les
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filires de dix jours, je les dessbche et les traite par Paleool concen-
tré bouillant ; le liquide prend une belle coloration violette,
J'exprime fortement la masse de papier pour én extaire le liquide
encore chaud, je remplace ce liguide par une nouvelle dose d'al-
cool que je fais bouillir comme la premibre fois, exprime de
nouveau el par un (roisitme traitement alcoolique, Jestrais i peu
prés toule la matitre colorante.

Tous ces liquides alcooliques sont réunis, filtrés et dvapords
presque & siceité & une basse température. Le vésidu de P'dvapo-
ration est lavé & l'eau distillée anssi complélemenl que possible
pour enlever les sels solubles et les matidres extractives qu'il con-
tient en abondance, Ces caux de lavage sont jeldes sur un filtre
de papier Berzélius qui retient les matidres coloranles entraindes ot
les matidres ingolubles qui &'y trouvent mdlangées. Quand ce la-
vage cst complel, le filtre et lo résidu sont traitds, & plusisurs re-
prises, par l'alcool concentrd bouillant, qui dissoul non-seulement
la matiers colorante rotige, ce qui est facile, mais anssi la ma-
titre blewe, heateoup plus difficile & digsoudre. La solution violulle
fui en résulle, soumise & une dvaporation lente dans une capiule
recouverle d'une feuille de papier, dépose d’abord des mativres
grasses. Quand ce premier dépit est formé, le liquide, décantd dans
une aulre capsule el abandonnd de nouvean & Pévaporation trés-
lente, donne peid pew un dépdt plus o moins abondant de cris-
taux bleus, Plus I"évaporation est lente, plus les eristaux hleus
sont tris-nels el volumineus, La matiére rouge reste en dissolulion
dans les caux-mires avec une frds-faible proportion de matibre
bleue ; si elle se dépose en partie, il est aisé de 'enlever & la na-
tiere Dleue par des lavages i Paleool faiblé (4 50 degrés environ),
qui ne dissout pas sensiblement la matidre hlene.

Quand on opbre sur I'éther ou le chilovoforme coloré par agiti=
tion avec I'urine brute, il faul d'ahord évoporer ls solulion iy sie-
cité, laver le rdsidn & Pean dislillée, lo dissondie dans Ualeool tfs-
concentrd houillant, enfin continuer comme précédemment.

12, Pour obtenir plus facileent la malitre rouge exemple de
maliere bleue, Je préfere opérer sur I'uvine filtrde deux fois, nea-
tralisde par acide acélique ou Vacide chilorhydrique, puis agitée
avee du chloroforme. Ce liquide se sépare alors fort bicn de I'urine,
il se charge de la matiére coloranle rouge rmictx que 'élther, et
d'ailleurs le chloroforme w'est pas, comme Véther, absorhé en
grande proportion par I'urine. Le chloroforme coloré, isolé de
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P'urine au moyen d'un entonnoir, esl dvapord & siceitd, le résidu
est lavé & I'ean distillée, puis & 'eau ammoniacale, desséché, enfin
dissous dans P'aleool & 60 degrés : ce liquide posséde alors une belle
enuleur rouge sans mélange de violet.

13. Dans 'extraction des principes colorants, telle que jo viens
de la déerire sans entrer dans des détails de manipulation que cha-
que opéralenr imaginera trés-aisément, je n'al fail nsage que de
réactifs neutres, eau, alcool, éiher, chloroforme. J'aurais égale-
ment pu faire usage d’aleool méthylique, de sulfure de enrbone,
d’essence de (drébenthine, de benzine, mais géndralement avec
beaucoup plus d'inconvénients que d'avantages. Celle pratique,
nouvelle pour le cas qui nous occupe, donne les matigres qui existent
réellement dans I"urine et non les produits de leur transformation,
comme il arrive toujours quand on fait usage de réactifs chimiques
énergiques. En méme temps, elle rend simple et vapide la consta-
lalion de ces principes colorants, dans le cas of il nexisle an-
cun indiee extdrieur qui éveille Patlention sur leur existence. Les
résultats sont bien aulrement nels que ceux que l'on oblenait
en faisant agir des acides mindraux trés-concentrds, comme on
Pavail fait jusqu’a présent.

14, Propriétés physiques et chimigues des matitres eoforantes.
— Ces deux substances sont insolubles dans ean dislillée, elles
sont indgalement solubles dans "alcool ordinaire, I'aleool méthyli-
que, I'éther, le chloroforme, la henzine, le sulfure de carbone, Pes-
sence de léréhenthine.

L’acide chlorhydrique ne modifie pas la couleur de lears dis-
solutions,

Le noir animal décolore complélement leurs solulions aleoo-
liques.

De méme que les solutions de rouge et de blen d'aniline dans
Palcool et les diverses solutions blenes de Uindigo sont compléte-
ment décolorées par le sulfhydrale d'ammoniaque, le chlore ef les
liypochlorites alcalins, la solution alcooligne de Pune on Paulre de
ces malitres colorées de I'uvine est complétement décolovée par
chacun de ces réactifs.

La solution de ces matibres (bleue ou rouge), déeolorde par le
sulfhiydrate d’'ammoniaque, reprend assez rapidement i l'air sa
coloration primitive.

13, Celte décoloration par l¢ sulfbydrale d’ammoniaque rend
compte d'un phénomine déja signald (8) el que voici : Souvent
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I'urine m’étail remise sensiblement incolore, et, filtrde, elle laissait
sur le filtre plus ou moins de matiére colorante violacée, Au fur et
4 mesure de la filtration, le_liquide trés-putride, chargé d’ammo-
niaque et de quelques traces de sulfhydrate d'ammoniaque, subis-
sant le contact de P'air, y prenait rapidement une teinle rouge assez
prononcée pour rendre trés-distincle, 4 la simple vue, Purine fil-
trée depuis une heure de eclle qui filtrait encore an moment de
I'ohservation. La comparaizon était faite sur des colonnes liquides de
méme épaisseur el dans les mémes conditions, L'action réductrice
du sulfhydrate ’ammoniaque suffit 4 elle senle i expliquer ce phéno-
mine, qui pourrait également étre produit par un élément réducleur
indéterminé provenant de la déeomposition putride de Vurine.

16. Matidre rouge. — La maliére rouge se dissout facilement
dans I'alcool, Uéther, le chloroforme. Quand elle est pure, ses dis-
solutions ont 'aspect d’une solution concentrée du plus beau car-
min dans Pammoniague.

Elle ne cristallise pas ; jai eru 'avoir ebtenue cristallisée, mais
j'ai dédoublé ce produil en une matiére cristallisée incolore encore
indéterminde et en une matitre rouge incristallisable dans tous les
dissolvants que j'ai expérimentés.

Pure, celle maliére ne parait pas sensiblement soluble dans I'eau,
mais I'eau ammeoniacale la dissout un peu, ce qui explique sa dis-
solution dans P'urine putride. Aussi, quand Purine brute a été fil-
trée deux ou trois fois, puis neutralisée par un acide, en la filtrant
de nouveau, le filtre se colore en rose et en rouge ; cetle expérience
montre bien influence dissolvante de l'aleali sur la matiére rouge
el la mpoindre solubilité de celle-ci dans une liqueur neutre ou
acide.

L'ean faiblement ammoniacale, dissolvant & peine la matiére
rouge, j'al pu en faire usage pour dépouiller celle-ci d'une matiére
résineuse jaundlre qui 'accompagune assez souvent. Comme la
matiire rouge est soluble dans I'alcool 4 30 ou 40 degrés, il est
aisé de la séparer au moyen de ce dissolvant des matiéres prosses
qui sont a peine solubles dans I’aleool failile.

L'acide sulfurique dissout la matiére rouge, sans se colorer sen-
siblement; en étendant la dissolution avee de 1'ean dislillée, la
substance colorde se dépose apparemment inaltérde,

17. Matiére bleue. — La matiere bleue n’a jamais été obtenue
que dans une trés-petite proportion, souvent méme son existence
dans I"urine pouvail étre révoquée en doute. Elle est moins soluble
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dans aleool que ln matiére rouge ; elle se dissont assez difficile-
ment aussi dans le chloroforme et I'éther, colorant ces liquides en
violet plutétqu'en bleu, sans doute paree que jamais je n'ai réussi
4 avoir de la matiere blene absolument débarrassée de toule
trace de matiére rouge, ce que montre bien I'examen microsco-
pique.

Sa solution alcoolique, mélée ou non & celle de la maliére rouge,
abandonnde & une dvaporation extrémement lente, donne des cris-
laux prismatiques.

Ces cristaux sont bleus, presque noirs £°ils sont épais. [ls se mon-
trent sous la forme de prismes droits Irés-allongds, dont les extrd-
milés sont asser [réquemment tailldes en biseaux; leurs arbles
sont elles-mémes quelquefois remplacées par des pelites facettes.
Tantdt ils sont isolés, tantdt groupds en masses irrdégulieres autour
desquelles de longues aiguilles prismaliques apparaissent disposdes
comme les rayons des oursins, ou sous la forme trés-lréquente
il"étoiles d'un volume assez considérable. La figure ci-dessous donne
une bonne idée de I'aspect de ces cristaux et de leurs groupe-
menis.

p.. La maligre blene se dissout dans l'acide sulfurique coneentré,
surtout & I'aide d'une douce chaleur, comme cela a lien avee Pin=
digo. Cette solution est bleue ; elle est décolorée par le chlore et
par les vapeurs nitreuses. Etendue d’eau, elle dépose la plus grande
quantité de ses éléments colords, absolument comme le fait la so-
lution sulfurique d’indigo dans les mémes conditions.

La solution de la matiére bleue dans I'alcool ordinaire ou dans
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Palcool méthylique, obtenue i I'aide de la chaleur, est rapidement
décolorde par quelques bulles de chlore ou de vapeurs nilreuses.

La matiére blene et la matibre rouge se séparent trés-difficile-
ment 'une de Pautre ; j’ai montré préeédemment (11) que le
meilleur moyen de les séparer consiste i rendre trés-lente 'évapo—
ration de leur solulion commune dans 'aleool ; la matigre blene se
dépose alors cristallisée et suffisamment adhérente aux parois du
vase, pour que I"on puisse enlever la matiére rouge par des lavages
an chloroforme ou i I'alcool trés-affaibli. La matiére rouge semble
aider & la dissolution de la matitre bleue, car celle-ci isolée est
moins soluble dans leurs dissolvants communs ; voild pourquoi il
est si difficile d'extraire, & 1'dtat de cristaux, la matiére blene de
la solution violetle produite par lenr mélange.

J'ai examiné comparativement les eristaux d'indigotine (1) pro-
venant de la sublimation de Vindigo du commerce, avee les cris-
taux bleus de 'urine, et je n'ai observd aucune différence fonda-
mentale enlie eux, J'ai égalément comparé ces erislaux bleus de
Purine avee de U'indigotine d’abord  sublimde, puis dissoute dans
I"alevol concentré houillant, enfin déposée & 'dlat de eristaux mi-
croscopiques pendant le refroidissement 3 li, encore, je n'ai pas
réussi i conslater des différences sérienses.

Cet examen, répiétéun assez grand nombre de fois, me fait croire
A l'identité des cristaux bleus de Purine avee Pindigotine. L’étude
des propriétds chimiques et surtout I'action dissolvante de acide
sulfurique et I'action décolorante du chlore, me font considérer
ces deux matibres comme identiques. Les doutes émis jusqu'a pré-
sent sur les différences de forme dans les cristaux ne me paraissent
pas fondds. Néanmoins, je ne puis m'empécher de reconnaitre que
ces cristaux bleus m'ont paru plus solubles dans 1'alebol froid que
I'indigotine obtenue par sublimation ; cela tient sans doute & 1'état
physique des eristaux, _

(La fin au prochain numéro.)

(1) L'indigo qui a servi & celle sublimation avail élé préalablement lavé &
I'can chargée d'acide chlorhydrique, & 'ammoniaque, & aleos] bouillant, enfin
& I'ean distillée.
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Traité deg malodies de lestomac de M. W. Duixros, traduit par M. A, Biaxr,
doctenr en médecine de 1a Facolte de Parls ; précédé d'vne inlroduction de
M. le doctear Cn. Lasisur, professear de cliniqee médicale & la Facollé de
médecine de Paris, médecin de hopital do la Pitié; aveo figures dans le
lexte.

Les denmy morceaux capitaux de ce livee, sans parler de intro-
duction dont 'a enrichi M. le professeur Lastgue et dont nous par-
lerons tout & I'heure, sont 1'uleére simple de V'estomac et le cancer
de la méme portion du tube digestil. Toub o presque d1¢ dit en
nosographie sur les symptdmes et évolution de ces deux processus
marhides, aussi nous nous contenterans, quant i eetle partie de la
donble monagraphie dn médecin anglais, de dire que le Jecteur
irouvera sur ¢e poinf, dans le Traité des maladies de I'cstomag,
un tablean complet de la physionomie de ces graves lésions, I
dlail une question qui nous intdressait davantage, cest celle de
I'dtiologie, non du eancer gastrique quun voile impénétrable cou-
vre lonjours, mais de Puletre simple de Pestomac dont le proces-
sus, plus raumatique, si nous pouvons ainsi dire, semble dovoir
se déraber moins i Uenquéte d'une forte étude, L'illustre observa-
teur anglais parait lni-méme 'avoir compris ainsi, en demandant
les enseignements propres & le guider dans cette recherche, i une
physiologie qui, sans commander upe foi entitre, s'inspire cepen-
dant de nolions qui ne sont pas i dédaigner, i moins d'emprison-
ner son esprit dans le cerele de fer 'un empirisme brutal ; il est
arrivé sur ce point i une conceplion qui, pour ne pas se perdre
dans les nuages de P'observalion microscopique, ne laisse pas de
se présenter avee un certain degré de vraisemblance.

Bien qu'il ne fdt ni long ni difficile d’exposer ici celte conception
simple, nous nous en abstiendrons cependant, ne fit-ce que pour
ne pas nous exposer i tomber dans les redites d’une controverse
toujours possible, el nous nous contenterons de dire avee Pauteur
que « l'ulcire semble ére par son point de départ une ldsion du
sysléme vaso-roteur, un accident, pour ainsi dire, déterminé par
ung congeslion excessive de I'estomae.» Quelle que soit, au point de
vue scientifique, la valeur de cette conception théorique, il est assez
remarquable qu'elle concorde parfaitement avec I'ensemble des
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moyens que Pexpérience a démontrés comme dlant les plus pro-
pres, soit i retarder V'échéance fatale d’une maladie de nature es-
sentiellement destructive, soit & en amener la définitive guérison,
Ces moyens sont connus, el la longue expérience qu'en a faite un
médecin aussi distingué que M, Brinton ne peut qu'en confirmer
la haule efficacité ; il est inutile de les rappeler ici. Quon nous per-
mette seulement, pour marquer avec quelle serupuleuse atlention
ce médecin surveille la marche de la lésion dont il traite, de vap-
peler le conseil de 'auteur relativement & Pexcessive circonspec-
tion avee laquelle il faul, dans ce cas, explorer le viscire malade,
Cette mesure dans la palpation de la région épigastrique dans |'ul-
cere rond de Uestomac, il élait d'autant plus nécessaire de I'indi-
gquer pour prévenir le danger d’wne perforation souvent im-
minente, que pendant un temps plus ou moins long, en face d'une
telle maladie, on peut se demander si Fona sous les yeux la sym-
ptomatologiec d'un simple uleére ou d'un cancer, ot qu'une
exploration plus ou moins souvent répétde peut seule eonduire &
résoudre la question,

L’bistoire du cancer de Pestomac, quoique aboulissant, du citd
le plus intéressant de la pratique, & une conelusion plus sombre,
comme Uexpérience de tous les jours le montre 4 chacun de nous,
n'en esl pas moins présentée, dans le traité dont nous nous occu-
pons en ce moment, avee tous les développements commandés par
la nosographie, Quant au traitement qu'il convient d’appliquer &
cetle nosorganie, 'auteur le laisse & peu pris ot il était avant lui,
c'esti-i-dire & un ou deux degrés au-dessus de zéro. Pourtant,
comme on voit quelquefois le cancer gastrique, dans son dvo-
lution, affecter certaines allures de ulcére simple, M. Brinton
renvoie & la thérapeutique largement développée de cette maladie
pour combler les lacunes qu'il a intentionnellement laissées dans
celte partie de son intéressant travail,

Nous avons loué, il ¥ a un instant, notre savant confrére d’outre-
Manche d’avoir au moins tentd de se rendre comple par les notions
('une saine physiologie du développement de Pulctre gastrigue
simple; mais olt nous l'auriens bien plus applaudi encore, c'edt
été dans une étude qui et eu pour but, non de nous expliquer lant
bien que mal cette évolution, mais de rechercher sous quelle in-
fluence du milieu interne ou externe, sous quelle forme d’incuba-
tion, de genise progressive, ces nosorganies se sont lentement pro-
duites, ot en quel rapport avec les accidents protéiformes de la
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dyspepsie, C'est ici que notre éminent confrire, M, le professeur
Lastgue, dans introduction qu'il a placée en téle de la trés-cor-
recte version de M. le docteur Riant, corrige et complite ce qu'il
peut y avoir derroné et ce qui manque dans les deux grandes
monographies dont nous venons de parler, comme dans le chapitre
écourlé dela dyspepsie, relativement i celle capitale question. Mal-
heureusement le  complément et Ja correction du professeur de
Paris portent encore moins sur les résultats d'une observation bien
définie que sur la lacune qu'ils ont pour but de combler, et sur le
pressentiment du lien de conmexion qu’onl nécessairement avee
des antécédents pathologiques les altérations que nous ne voyons
que quand clles nous erévent les yeux, M. Lasigue, tout en re-
connaissant que, dans la recherchie de ces antéeddents, il faul ap-
porler une sagacité peu commune pour ne pas s'exposer i dérail-
ler au premier pas, ne désespirerait plus de voir ees recherches
conronnées de succés si clles étaient faites avec persévérance — et d
la condition , lui demanderons-nous Ja permisssion d’ajouter ,
de ne point nous boucher les yeux de Pesprit, sous prétexte de
nuire & la pureté de 'image rétinienne, ou a I'hallucination vraie,
comme le dit M. Taine. En altendant que la lumiére se fasse dans
ces ténéhres ofl nous nous sommes un peu acoquinés par scrupule
excessif de méthode ou de logique, noire savant confrire mar-
que bien le vide et montre la voie ‘qu'il faut suivre pour arriver
i la terre promise. Ecoutons-le un instanl sur ce point; obliger
fout an moins & penser, quand on ne peut immédialement satis-
faire les légitimes curiosités de Pesprit, c'est un des meillears
services que l'on puisse rendre & une science en voie d’évo-
lation. 2

« Les raisons de celte ignorance relative sont nombreuses, dit-il
quelque part; 'ordre est loin de régner et d’avoir succédé au désor-
dre dans le classement des phénoménes gastriques. Les auteurs
qui ont le plus elficacement contribué & I'avancement de nos con-
naissances ont constitué des espbces anatomo-pathologiques, et
n’ont allaché d’imporlance qu'aux symptdmes en rapport avec la
Jésion. Toule la période prodromique qui, devangant I'altération
définie, en prépare la venue, la période initiale qui répond anx
premiéres phases de 'évolution de la 1ésion, onl é1é négligées. Leur
étude nuisait, en effet, & P'étude du diagnostic, et il éait plus di-
dactique de ne faire commeneer le cancer de Pestomac qu’aux vo-

missements significalifs, ou i la perception de la tumenr. Ces anlé-
TOME LXXX1, GF nive, 18
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cddents indistinets =ont ainsi resids confondus dans la classe des
dyspepsies, et le jour ol la maladie prenait un nom, on les avait
déji oubliés. La thérapeutique ajournée jusqu'a complet informé
ne trouvail plus i résoudre que des problimes issolubles. »

Tout cela est aussi judiciensement pensé que bien dit. Nous
voudrions pouvoir ajouter & celle fine vemarque ce que M, Lastrue
dit plus loin sur les diverses formes de [a dyspepsie, sur les con-
nexions de ces diverses formes avec les dlals géndranx dont elles
sont comme l¢ reflet donlourenx, et rechereher avee lni, on sans
lui, quelles sontide ces formes celles qui se montrent le plus ordi-
naitement ecomme antéedédent pathologique de Pulebre, on du
cancer du principal organe de la digestion ; ou bien, pour parler un
langage qui nous sied micux, unous désirerions qu'achevant celle
remarquable esquisse qu'il a placée en (éle du livee de Brinton, I'é-
minent |1|'ul’i!-.-.'~r_ur nous donhiat un traité cmu]ﬂ{'l des maladies de
I'estomae, comme il a fail pour les angines, La remarquable -,.:ga,-
cilé, ee noble instinct de Pesprit qui le porte & scenter los choses
[|:1[13 leur origine, & estimer surtout les lableaux avant la letire, le
conduiraient certainement & éclairer bien des points ohsenrs ot
s'dluborent lentement, sourdement, les ldsions graves qui, arvivies
au degré ot seulement nous commengons & nous en oecuper d'une
manigre séricuse, échappent & peu prés complétement aux prises de
notre (hérapeatique.

Heélas! pour beaucoup d’entre nous, quand reviendra |'heure
des paﬁeutes éludes, quand veviendra Uheure ob, demandant un
géndrenx erédit a avenir, il nous sera |1u1'n!is de semer el dat-
tendre patiemment que action néeessaire du temps ait miri la
moisson espérée? Je ne sais ; mais ce que je sais bien, c'est qu'il
ne [aul pas désespérer ; ¢'est que, dans cetle vietoire de la force ma-
térielle sur une noble nation surprise et ignominicusement (rom-
pée, nos forces vives nont point dié alleintes, et lintelligence ot le
cozur, reprenant leur ceuvee sous P'oeil de Dieu, rétabliront un
Jjour, soyez-en sir, I'équilibre uninstant troublé, Dans celle réédi-
fication de notre noble France un instant abattue, la science qui a
pour objet d’apprendre i I'hommei conserver le bien précieux de la
santé, el dele lui rendre quand il Fa perdu, ne faillia pas i sa
généreuse mission. Lursque nous regardons antonr de nous, les
noms sg pn:ssu:l qul nous soul une caulion stre de cel avenir
espérd, el le niom de M. Lastgue w'est pas un des derniers que
nous ligions sur les fenilles que déroule & nos yeux la mysidrieuse
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sibylle, Courage donc et patience, la fortune et le génie de la
France ne =onlque voilés.

Cel oracle est plus sdr que celui de Calchas.

En finissant ces pages deriles au courant de la plume, qu'on
nous permelte, contraivement 3 notre habilude, de les signer de
notre trés-humble nom ; elles se terminent par un cri du ceeur qui
wentend rien aux coguetteries de la Galatée du poéle, ou aux
modesties de I'anonyme.

Max Sniow.
BULLETIN DES HODPITAUX

DE LA GANGRENE PRODUITE PAR LES PANSEMENTS A L'ACIDE PHE-
w1Que, — L'acide phénique joue un grand role dans le pansement
des plaies depuis quelques anndes. Les nombreuses publications et
réclames faites sur ce produit 'ont rapidement vulgansé, de sorte
que heaneoup de blessés vont directement cherchier ce médicament
chez le pharmacien sans prendre aucun avis préalable, 11 est tris-
utile de préveniv les praticiens que eelle conduile peut avoir de
graves inconvénients, Trois fois depuis un muis environ j'ai observé,
i Phdpital Saint-Antoine, une gangréne complite de la partie
lésée (deux foiz un doigt, une fois le gros orleil), par suile
d'une application défectnense de l'acide phénique. Deux des
malades ont apporté & la consullation de I'hdpital la solution
dont ils &'ctaient servis et Uexplication des aceidents a é¢ facile.
Au fond du facon existait une couche haute de 1 centimiire
environ, formée d'acide phénique pur, eot, aw-dessus, la solulion
coneentrdée avee son caraclére habituel, est-i-dive translucide.
Au moment de s'en servir, les malades agitaient le flacon ; ils
produisaient aussitit une émulsion lenant en suspension acide
phénique pur, et tempaient dans cette émulsion le linge desting
au panscment. Il est aisé de concevoir ce qui se passail alors : Ia-
cide phénique pur qui se lrouvait dans I'émulsion, se déposait sur
la partie blessée comme il se déposait auparavant au fond du fla-
con, Done celle partie éait en contact avee un caustique d'une
extréme puissance, acide phénique pur. Il en est résulié une gan-
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gréne de toute la partie enveloppde, gangrine si prul'ghde que les
doigts sont tomhis ou vont tomber.

Je n'ai pu recueillir Pobservation du premier blessé, qui n'a fait
que passer i la consultation de 'hdpital : le doigt indicatenr était
froid et noir. Je pus introduire une épingle jusque sur la phalange
sang déterminer la moindre douleur.

Voici les deux aulres observations, vecueillies par M, Magnant,
externe du service,

Ops. [. Le nommé C***, Anloine, dgé de quarante-qualre ans,
demenrant i Saint-Mandé, porta, le 8 aoit, le doigt médins de la
main droite conire une scie circulnire en monvement, Il en résulta
deux légires excorialions sur la face dorsale de la Jenxieme el de
la troisicme phalange. Le malade s’élant précddemment soigné
avee du phénol Bobeeul, envoya sa petite fille chez un pharmacien
chercher de Pacide phinique, Au fond du lacon existait un dépdt
évalué environ au dixiéme du contenn. Il agita le liguide, en imbiba
un linge dont il enteura les deux derniéres phalanges du deigt
méidius,

Le pansement fut ainsi fait pendant tois jonrs. Le malade ne
gsouffrait nullement; mais remarquant que son doigt devenait noir,
il eessa Papplication phéniquée, et alla trouver nn pharmacien qui
fit appliquer de 'alcool camphré ; cette application a é1é conlinude
Jusqu'aujourd’hni, 1*7seplembre,

Les deux derniéres phalanges du doigt médius dreit sont com-

létement sphacelées; elles sont noires, dures el ratatindes comme
Sans la gangréne séche; un sillon déja profond les sépare de la
premiére phalange qui est intacte,

On fait appliquer des cataplasmes pour aceélérer la chule des
parties mortiliées. Ce malade, qui v’avait primitivement qu’une
simple excoriation, va perdre son doigt.

Oss. II. Cetle observation est moins concluante que la précé-
dente. Le gros orteil gauche a subi la pression d'une voiture
pesamment chargée et les renseignements ont présenté une
certaine obscurité. Cependant, si 'on considére que le gros orteil
était sphacelé, que la gangréne n'occupait pas seulement la face
dorsale, mais aussi la face plantaire, que la ligne de démarcation
d'entre le mort et le vif était eirculaire et que le gros orteil est
tombé en Lotalité, absolument comme |e doigt du malade précédent,
g'en rapportant d'ailleurs 4 ce renseignement que la coloration
moire n'est apparue que plusieurs jours aprés l'accident, alors
qu'on employait I'acide phénigque, on sera aulorisé i conclure & une
gangréne produite par le pansement phéniqué.

D* Tiravz.
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REPERTOIRE MEDICAL

REVUE DES JOURNAUX

Opération ecanriennce posf
orfem avee comscrvation
de 'enfant, pratiguée chez
une femme morte d'éclamps
sle puerpérals. M. Molinier, in-
terne des hdpilaus , rapporte ains
Vabservation qui, dil-H, & été publice
par fhe Lascet, en 1869, avee quel-
ques inexactiludes, mais n'a pas &6
reproduile dans les journaux de Paris,

nsalie ..., passemenliere, dgée
e vingl-cing ans, enlre & I'hdpital
Necker, salle Sainle-Eulalie, no 922,
le 249 aofil 1808, Au momenl de son
entrée, la malade peut & peine répon-
dre d'une maniire vagoe anx gues-
tions qu'on loi adresse. Elle dit
qu'elle esl sonfirante depuiz dix jours
sealement. Elle se pluint de duu{eurs
dans le ventre. Elle a nne loux légire
el une diarrhée shondante.Elle n®a pas
de taches sur le ventre, Elle est encein-
fe, el dans son nenvieme mois. Depuis
l¢ commencement de sk grossessa, olle
a en plegienrs allagues de convalsions.
Huit jours apris son admisgion, olle
a4 une allague saivie de qualre ou
wing anires. Ges allaques, au dire de
Ia religicuse de la salle, élaient Lris-
wiolenles, el ressemblaient & de Pépi-
lepsies la malade &lail dans un élal
Winsensibilitd compliste, Elle  élail
tombée de son lit plusieurs fois, On
avail examing souvenl les urines, el
on n'y avail pas trouvé d'albumine.

Le 9 seplembre, la malade cul une
derniere altaque el mourul une de=
mi-heure apres. L'opéralion devait
&tre faile par mon mlll;gne A. Hybord,
interpe de Sainte-Eulalie; comme il
élait abgent et que j'élais de gorde,
elle me revenail de droit.

Quelques minoles aprés la mort,
j'incisai 'abdomen couche par couche
sur la ligne médiane, ele; arrivé &
la poche des eaux, je Uineisai surla
sonde cannelée. L'enfanl ne présen-
tail aucen signe de vie, Je fis l'insuf-
flation bouche & bouche, et la respi=
ration artificielle pendant assez long-
lemps, sans suceies. Nous conlinuons,
mes ecollisgues el moi, b fuire la
respiration arlificielle, el nous cha=
Louillons les narines avec les barbes

d'une plume, 11 nous semble que 1"en-
fant respire ; nous en avons bienldt
la cerlitade, et enlin nous avoms le
bonhewr de le voir pousser un ori.
Gétail wne Gile tres-lorle ol Wres-bicn
conslituge ; clle continua & vivre et
ful haplisée, Les seurs voulurent lui
donner mon wom, el on Uappela Jo-
sephine. Sur "avis de M. Delpeeh. on
y ajoula le nom Jde Gésaring. Au bout
de quelques jours, olle ful envoyée
anx Enfanls assislés. | Gaszella des 11d-
pilaun, 1871, ne 8L.)

De Viode comntro ln fiévre
intermittente. En sipnalant 1'an-
née dernikre (L LXXVIIL) 1"emploi
de l'iode comme spieilique conlre les
fievees inlermiltentes , préconisé par
M. le professeur Willebrand , de
Helsinglors, nous en appelions i 1'ex-
périmentation clinigue pour prononcer
gur Ia valear de ce moyen. M. le doc-
teur Dovaud, de Bordeaux, vient de
répondre & cel appel ;l:m' HAEe COMmml-
nication file 4 la Socielé de médecine
de celle ville, et donl nous nous bor-
nouns & donner les conclusions. Rap-
pelons d'abord la formule mise en
usage :

1 e s Gy 0,504 1 gr.
Todure de polassium. 1 0042
Eau distillee, . . . 10,00

& ou O goulles de celle solulion
toutes les deux heures dans de 1'eau
vineusa.

Liode a &é employé par M. Dovand
dans {reize ous de fikvre inter-
miltente et dang un eas de névralgie
intermitlente. 11 a combatin efficace-
ment la fizvre neef fois, el a pleine-
ment réussi contre la névealgie. Sur
les quatre insuecks, un me peul Blre
attribué au médicament, mais au refus
de la malade d'en conlinuer 'usage,
car, apris on jour d’administration,
il avait modifié sensiblement 1Vintcn-
silé de 1'acces fébrile.

Ces observalions viennenl donc
confirmer celles du professenr de
Helsingfors el nous enseigner que,
si 1'on doit renoncer & employer iode
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dans les cas de fikvra pernicieuss par-
CE que son aclion n'est pas assez rapide,
oo melalloide peut rendre de gramls
services, nolamment chez les enfants
qui prennent Eaeilement le médicament
dans de Uean vineuse Son peo de valeor
le rewd précienx dans la médecine des
campagnes, surlonl i une époque ol
e sulfate de quinine, qui resle mal=
gre loul le premier antipériodigue,
sl si rare el si cher.

Enfin, l¢ ban résultal qu'il a donné
i Pautenr dans un cas de névralgie
intermittenle encourage & préconi-
ger Viode contre ceite maladie =i
thoulourense el quelguefois si rebelle
i loute medicntion | Cuion medicale
e u Givende, 1871, n*4.)

Ignipuncture, Cesl o procédé
e cantérisation imaging par M. le
professenr Richet, qui Vemploie de-
puis quelque temps dans son - service
e 1a Glindgue, IE eonsiste @ plon-
ger & plusienrs reprises, en des
points differenls, dans les lissus mor-
bides que Von désire modifier, un
pelit eautere b boule, lerming par une
aiguille longue ol Goe, el rougie i
blane. M. Bichet se serl de caoleres
armes d'une pigoille Jde platine de
Saf centimitres de louguenr, donl
In baze a environ 3 ou 4 millimetres
de diamitre, ¢t dont I'esirémild esl 3
peun pris moosse. L'aigaille est vissée
sur Ia boule du caulare, qui est en
acier, el quia 1 centimitre de rayon.

Pour Faciliter le manoel opératoire,
'aiguille est fixée 4 angle droil sur
le manche. Supposant que 'on veuilla
appliguer  Vignipunelura  pour une
tumeur blanche du genon, par exem-
ple, on commencerail par choisir les
paints converables, el #n les marque-
rait d'avance avec une goulle @'en-
ere, Les eautieres préalablement rou-
‘gis et apporlés prig du malade, le
chirurgicn les prend les uns apries les
aulres el les plonge snceessivement
¢l rapidemént dans les poinls mar-

LN
Lraiguille brile et détruit les lissos
devant elle , el pénilre, avec une
rande ficllllé, snssi loin qu'on peut
¢ désirer, mais de manikre & éviler
:L!;‘urlld'.lul que fa boule brale la pean;
Taiguille, & cet effet, ne doil pas pé-
nétrer au deli des deax tiers environ
desa longuear. On doil la refirer
eomme on I'a fail pénélrer, rapide-
ment, mais sans violence el sans Lié-
sitation. {Rewvue miid., sepl. L8T0,)

Traitement de Ia gale, Fx-
trait duo rapport triennal sur les af-
fections cutanées Irailées & Dhapital
de Milan, par Angelo Dubini. Mille et
soixante-cing galewx onl élé Lrailés
jar des moyens divers, qui tous ont
}ail resgortir la supériorilt do traile-
ment par la pommade d"Helmerich.

Le storax a élé expérimenté dans
ol cas @ la dose de U grammes in-
corporés a 2 grammes dhoile d'o-
live. Sou effel a éla infidile, 1T ¥ @ oo
sin réeidives el dans les cas les plus
favorables. la mort des acares n'eul
liew qu'a la qualridme ou & la ein-
quikme onelion.

La térébenthine, & la dose de 100
grammes pour S0 d'hoaile d'olive, a
eld encore plus lenle el moins sire
dans son action.

La nilro-beozine, wnie & six fois
gon poiils de plycérine, n'a pu &re
empleyiée longlemps i cause de I'o-
deur pencétranle el désapréable da-
mandes amires quelle répandail, Les
ellels parasilichles sonl analogues &
ceux de la pummadc d'Helmerich, et
deux friclions sullisenl pour amener
Ia guérison complile.

Le gowdron uni au savon verl el &
I'aleoul, employé en [riclions apriss un
hain, nous a donné lreize guérisons
radicales el sans récidive, mals cing
ou six onclions sont nécessaires.
(Giornale del malatlie veneree et Ann.
de Dermalologie, n® 6.)

YVomissements  incoerel-
hles pendant ln grossesse,
traités par les lavements nua-
tritifs. L'un de cescas guérit, 'au=
tre #¢ termina par la morl ; ils re-
montent & annés 1865-G6.

I* Une femme de vingl ans, ot-
vriere, enceinle pour la premiére fois,
st lrouvail enire le second et le
troisicme mois de sa grossesse, lors-
que survinrenl des vomissemenis
repélés el du dégoit pour tout ali=
ment. Elle prenait senlement un peu
de biere e! d'ean froide pour les
vomir pea i pres. L'amaigrigsement
el 'affaissement des forces sorvin-
rent et 'obligerent & garder le lit,
Le vomizsemenl revenail plus facile-
ment si elle s’asseyail (si f'lﬂrm £
dere) ; =aveur doucedtre 4 la bouche
{pas de sucre dans les urines) et sa-
livation comtinuelle, L'ulérus parais-
sait normal. L'autenr, le docteur Py-
ping=kold , essaya les lavements
nulrilifs , préconisés  autrefois par
Hildapus ¢t Arwel. Trois fois par
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jour on donna des lavements compo-
sé3 d'une demi-livre de bouillon de
beeaf, additionnée de vin ol d'huile,
La dose ful porlée oo donble . les
forces revinrent, le plyalisme eessa
el, aprizs quatorze jours, Fappélil re-
parol, les aliments les plus simples
purent #re pris el gardés presque
tonjonrs ; quelques semaines apriss la
guerison élail complite.

2 Le second casge rapporie i une
femme de vingt-gix ans, marite de-
puis pea . wervease el taciturme. A
peine rétablie d'une fidvre yphoide,
elle #'dlnit mariée ef it on vovage de
G0 milles tmdesques dans une voilure,
par des maunvais cheming, aun  com-
mencement de novembre ; ses forees
en Mavent alterées : & la fin de no-
vembre elle prosentail une paramé-
trile, avee infiltration du tissu cellu-
laire péricervieal,

Exacerbation vers la milieu de dé-
cembre par une lemtative de coit:
elle guéril pourlanl, mais gardant
COImIme ED“RI“]III’"III’IP lll’! -3 ] pnmmé-
trite wne anléfexion grave de Puléros,

Vers Noitl les vomissemenls avaient
cessé, 'appetit elail meillenr, le dé-
périssement arrdlé. Aprés ils repa-
rurent inlenses. En janvier on put
reconpalire une grossesse ; lous |es
movens usiles em pareil eag conlre
les vomissemenis [urenl inmiiles ef
enlin on reconrul aux lavementls no-
Iritife. Laétgiere amelioralion, quoigne
e dépirissement Fers.i:tla el que le
pouls s'éleva de 110 & 120, Les doses
de vin el de bouillon farenl angmen-
leas,

Au commencement de février nous
fimes, avee Serélivs el Warastyerner,
une consullation Emur savoir s'il ¥
avait liew de pratiguer I'avortement.
La erainte de voir la malade suceom-
ler & une hiémorrhagie méme |azare,
el nne pelite amélioration firent at-
tendre encore. On continua les lave-
ments el on donna looles les demi-
bewnres de pelites callierées de sus de
viande el de lail © apria queljues
jours les vomissemenls devinrent en=
core plus graves.

A la fin de février, i1 ¥ avait de
lemps en temps des hallucihalions,
le pouls était filiforme el inlarmitlent,
senliment de brilure le long e -
sophage, soif Inlense, facies décom.-

post, levres et paupieres injectbes.
On angmenta la dose di vin datis lTes
clystires el om HL sur la pean des
friclions spiriloeases ; il ¥ eol uné
legere amélioration, mais pen longue.

Au milien de mars, éal comatenx
biemtll, soivi de morl; Lrols jours
avanl la mort, en palpant le ventrs
jlavais trouvé Natéros mon et affaissé,
signe de mort de enfani. La langue
élait  restée font e femps humide
elle tendait dans les derniers jours i
devenir érythémateuss,

L'autnpsie mewtrn les ovairves atro-
phids ot presque sang irace de corps
Jannes. Daps la eavité nlérine un fo-
uz méle de qualre mois, Veal éant
revélu d'ume couche irrégulibre de
sang eongulé, La tavilé cervieale ,
longue dwn pouce el demi, dait ob-
tarée par un lbowgehon de mucos.
Lexsudal de la paramélrile éail en-
lizrement résorbé, le ol un pen Déchi.

La légire amélioralion avail pro-
bablement élé due it lamort du felus,
mais la léghre perle de sang faite
alors avail éle falale.

Au lien des lavemenls empi'l nyls par
Iauteur, 0 serail préférabile d'avolr
TEeours i ceux préconisés par OEbeke
{Hﬂﬂrﬂ'n de Therapeulique, 50 aobt
870 el employés pour les alidnés,

On prend 3 onces de viande maj=
gre, on les pile el on fail macérer
nne heure dans 8 onces d'eau distil=
lée, additionnée de 2 goutles d'acide
chfui'h]ltriqna el de 4 gramme envi-
ron de sel de cuisine. On passe an
lamis el on fait macérer de nouvean
dans 4 onces d’eau distillée, on filtre,
on réunit les denx IIqui&as. an
ajoute 2 grains de pepsine soluble ot
10 gonties dacide chlorhydrique, on
laisse le tout pendant six hevres & la
température de 50 4 52 degrés. 11
reste environ 8 onces de liquide. La
peplome ainsi obtenoe et facilement
absorbie el assimilée : & partla Abrine
el la graisse, ellé codlient lous les
principes nutritifs de Ia viande.

OEheke injecte 3 cuillerées de pep-
tone apres lrols hewres, 5 cuillerces
de vinapres lrois hevres, 5 coillerées
de peplone, ete., en lalssant dans la
nuil un intervalle plos gramd; i1'a
en chez les aliénés qui refusent de
manger de tris-heanx suceks, (Lo Spi-
rimentale et Lyon mdd., 1871, ne 18.)

TRAVAUX ACADEMIQUES

Réascetion de Ia hanche
pour canse tlﬁlllllillﬂ“liﬁ.

Guérisomn, M. Dubrueil a présenté
ila Sociéte de chirurgie (séance du
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28 juin), un malade auquel il a prati=
qug avec succks la resection de la
hanche.

Le sujet est un jeune soldat, agé de
22 ams, blessé & Lagny, le 30 sep-
tembre 1870. Le chirurgien qui exa=
mina le blessé & =on enlrée & I'ambu-
lance crut & unesimple plaie en sélon,
La balle avail pénélrd aw-devant de
Varticulation ecoxe-fémorale ef élail
sortie au voisinage de la créleiliaque,
sans aveir, du moing en apparence,
Tézé Particulation ui alleinn les os,

Un phlegmon e développa qnelques
jours apries, poer lequel des ﬁéhridc-
ments durent éire pratiqués. On s'a-
pergut alors que le ﬂm;]uutile avail
produit des dégils Dbeaucoup plus
elendus qu'on ne Pavail soupgonné.
On relira un fragment considérable
de 1'oa iliague el V'on conslala wne
fraclure du col da fémuar,

M. Dubrueil erot deveir praliquer
immédiaterment la résection. 11 il une
incision courbe an niveau du grand
trochanter, suivant le prucéuré de
M. Chassaignac, arviva fcilement sur
I'articalation, enleva la 1éle du fémor,
plosieurs esquilles, et, trouvant le
grand trochanter atleint dostéite, ré-
ségua le femur au-dessous de celle
tubérosité.

L'opération a éé suivie dun plein
suocis. Le malade estl avjourd hai
parfailement guéri el peal marcher un
certain lemps, grice & un appareil
prothélique. (Union mdicals. )

Blessure de la carotide an
nivean de sa bifurcation, li-
gotare de la earotide primi-
tive, transfosion du sang,
M. Maurice Raynaud a mis également
sous les yeux de la Société de chirur-
gie (mime séance), une piece patholo-
gigue relative a4 une plaie arlérielle
par projeclile de guerre, suivie d'hé-
morrhagie, pour laquelle il a dd pra-
tiquer la ligature dela carotide primi-
tive, ot plus Lard la iransfusion du sang.

Le sujet est un jeene soldat qui re-
gut, le 50 novembre, & la bataille de
Champigny, un projectile de guerre

ui écorna l'angle do maxillaire in-
erieur el alla se loger dans Ia région
sus-hyoidienne gauche. La balle fut
retiréa facilement ; lout allait au mienx
lorsque, au seplizme jour, survinl une
hémaorrhagie foudroyante. Ne pouvant
déeouvrir exactement la source de |'hé-
morrhagie, le chirurgien erul devoir
pratiquer la ligature de la carolide
primilive. Les suiles de Vopération,
pendant quaranle-huit heures, ne

présenterent rien de particulier ; mais
au bout de ce temps, se manifesla une
nouvelle hémorrhagie suivie bienldt
d'une troisitme, qui mit les jours du
malade en péril imminent de mort
par exsanguification.

Le chirurgien, sur Uavis de M. Né-
laton, crut devoir faire la transfosien
du sang. Il se L pmliq)ur:r sur Ini-
méme une saignée de 400 4 500 gram-
mes; le sang ful défibring, fleé ol
injesté i 1'aide de Vapparveil de M. Ma-
thien , par doses [raclionnées e
i grammes environ, de telle sorte
que 330 4 375 prammes de sang fu-
rent injeelés dans U'espace d'une heare.
M. Raynavd n'allache aucune impor-
porlance & la condition de la tempe-
ralure du sang, pourva qu'il soil dé-
libriné el fllrc, s les premiers coups
de pislon survinl une syncope de pen
de durée. A peine 45 & 50 grammes
de sang avalenl-lls pénélré dans les
veines, les assislanls crovent que le
malade ¢étail rappelé o la vie. Les
joues el les levees se colorkrent, 1ol
s"anima, le pouls se releva; wais,
vers la fin de Vopération, se manifesia
un violent frisson avec elaquement
des dents el tremblement des mem-
bres; puis, au bould'un quart d*heure,
surviorent des vomissements el une
sueur froide générale. Le pouls devint
liliforme, misérable, et le malade g'é-
teignil apris quelques heures d'agonie.

M. Raynaud appelle allention sur
les plénomines qui ont suivi la liga-
tore de la earotide. 1l n'y & eu ni hé-
miplégie ni Ersml.yalu d'aucune sorle.
M. Naywaud allribue ce résullat &
limtégrite du grand sympallique res-
peclé par le projectile el par la liga-
ture, ainsi qu'a ["anémie profonde du
malade, rendanl impossible la con-
peslion des vaisseaux. Tous les or-
ganes, cerveau, poumons, ele., éaient
absolumenl exsangues, ainsi que le
monlra 1'aulopsie. La blessure avait
pour siége la carotide primitive, an
niveau de sa bifurcation, el comme
sur ce sujet la thyroidienne supérieurs
prenail naissance en ce paint, il en
résuliait guu quatre arleres se trou-
vaient intéressées du méme coup : la
carotide primitive, la cavatide interne,
la carotide externe et la thyroidienne
supérieure.

On veil done que, pour meltre ol-
slaele i I'hémorrhagie, il el fallu pra-
liquer, non pas une, mais quatre li=
galures. En d'autres lermes, il edl fallu
lier, dans la plaie, loules les arlores
lisées, (Union médicale.)
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Bu draitcoment des Tractares des membres par coups de fea i
Faide d'apparcils nouveaux dits appareils moedelds en foile
melalligue ;

Fac M, ie docleur Sanazr, médecin-major de premiére elasse, professeur agrége
i la Faculié de médecine de Strosbourg (1)

Celle longue et (riste guerre que nous venons de traverser, =i vichs pour
nous en eruels enseignements, a fourni & la chirorgie bien des fails nouveaux
qu'il est wlile de Taire connalire,

Malbeurensement, nos ohservations sont pour la plupart insuflisantes, in-
complizles ou rreoeillies dans des conditions si insolites, qu'elles revétenl le
caraclere d'exceplions, En effet, pendant la premibre partie de la campagne,
nons restions avee nos blessés sur les champs de bataille, désorganisés par la
défaite, privés de notre malériel pris par Vennemi qui pillail nes effels oL nos
vivres, abandonnés sans ressources et méme sans ean, accablés par le nom-—
bre dle nos blessés, el presque désespérés par Uimmense malheur de notre pau-
vie pays. Plus tard, nous nous sommes trouvés dams 1o baelicue de Paris
élroilement blogués, cf bienldt nous élions aux prizes avec la rigueor de 'hi-
var, sans chauffape suffisant, sans lalimenlalion nécessaire el appropriée
pour nos blessés el nos opérés, lei, du moins, le maléviel el les moyens de
fransporl ne nous faisaienl pas défant, et le personnel médice-chirurgical
Elait exubéranl.

Nous mous irouviens débordés, nous, ehirurgiens militaires, par les
chirurgicns et les médecins de la grande ville: lewr zisle excessil el leur
dévouement désialéressé élaient infaligables. Mais les élallissements hospi-
taliers publies el prives, ouverls en si grend nombre dans Parls, devinrent
rapidement insalubres ; souvent les blessures les moins graves elles opérations
les plus simples élafent suivies de mort ; le désastre chirurgical fut mmp'lel.
On pourra en lirer un enseignement bien ulile au poinl de vue de I'liygitne
chirurgicals, si généralement négligée ; mais la marche naturelle des plajes,
&l las indications quelles présentent, se lrouvaient presque parloul masquées
par les complicalions formidables el les aecidents mulliples qui les accompa-
guaient.

La chirurgic militaire s’est done trouvés, chez nous, dans des condilions si
difficiles, si exceplionnelles, que des conclusions bien complites ne peuvent
dtre altendues que d'un teavail d'engemble of taedif, résumant les fails isolés et
les ohservalions particnlizres qoi aurent 812 publices. Je cherehe a ¥ contribuer
pour ma part, en liveant & la publicité les quelques remarques qu'il m'a élé
donné de faire.

Les ehirurgiens prussiens se soul trouvés parlout dans des conditions bien
supérieures aux ndtres, el nulle part il n'ont fait pour nous co gque nous élions
en droit d'sttendre d'eux. D2 disposaient de ressources considérables, car chez
eux les soclélés de secours, qui avaient profite de Vexpérience de la guerre
de 1866, élajent sériensemenl organisées, el Irks-abondamment pourvues de

‘[i] Mémpire mmmimliqué i lu Soeilld de chirargie, et public dans les dr-
chives géndrales do médecing, seplembre 1871,
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tout. Enfin, ce qui plus que tout le reste facilitait lenr service, ¢'élait le succis
de leurs armes. lls seront probablement les premiers & publier des relations
médico-chirurgiciles de la eampagne, el nous pouvons nous atlendre & élre
triss- prochaivement inondés, comme en 1804, par leurs brochures et leurs pu-
blications. La spéculalion s'enm méle. Maiz, menacés par ectle avalanche, il est
bon de nous rappeler quion ne pes! accepler que sous loules réserves, les
conclosions brillantes auwxquelles ils savenl arriver. N'oublions pas non plus
les allaques Iris-légilimes du Viennois Dumreicher contre les chirorgiens
prussiens apris Sadowa, ni les rectifications de Hlannover au sujet de leurs ré-
seclions apris la guerre du Schleswig.

Pour moi, je me bornerai i quelques observations au sujet du iraitement
des fractures des membres par coups de feu, of j'exposerai un systeme d°ap—
pareils modelés, appelis, je crois, 4 rendre de bons services dans ce genre de
lésions.

Dans les coops de feu, les os atleints par le projectile sonl fracassés, Si la
dilacéralion des parlies molles est ires—élendue, dans les plaies par éclal
Wobus parjesemple, i Vavlere principale du membre est blessee par le pro-
jeetile, Famputation est la seule ressource. On a longuement disculé lopporia-
nité de I'ablation do membre suivan les varitlés, le siége el les complicalions
de la fracture ; sur le champ de bataille, ou plutdl dans les ambulances, ces
difligultés s’aplanissent ; les cas oit le sacrifice du membre esl nécessaire sau-
tenl aux yenx. Je n'en parlerai pas.

Dans les fraclures relativement simples, le doigt introduil dans le trajet de
Ia plaie reconnalt trois espices desquilles : les unes sont libres, sans adhé-
rences, déplacées suivant la direction du projectile ; d'aulres onl conservi
quelques adhérences aux parties molles, mais elles sont mobiles et déplacées ;
leurs dimensions sont plus considérables; d'autres enfin sont trés-ndhérentes
au peérioste et aux muscles; elles onl peu de mobilité ; elles alleignent quel-
quefois de grandes dimensions, surloul dans le gens de la longueur de 1'os,
el se lrouvent & peu pris dans lewr posilion normale. On peot facilement con-
fondre avec ces dernfbres les extrémilés des fragments de I'os [racassé par le
projectile. .

11 résulle poar moi des fails assex nombreux que jai pu recoeillic dans cetie
derniiére guerre, qu'en face d'une pareille fraclore la conduile @ lenir estla
suivante :

Pour U'épaule ¢t 12 coude, il faot faire la réisection immédiale. La plaie se
trouve ainsi régularisée el simplilide, I'éconlement des ligquides est facililé, la
cieatrization se fait plus vite el plus fcilement ; enfin, les usages des mem-
bres sont mieux garantis.

La consercalion, sans inlerventlion chirurgicale active, peut &tre aussl sui-
vie de guérizon apris la suppuoration de l'articulation, I'élimination spontanée
d'un cerlain nombre d'ezquilles, et la formation d'abebs souvent diffus et de
fusées purolentes. La durée du trailement est plus longue 3 I'ankylose est iné—
vilable el presque toujours défeciuense. Quant anx accidenls el eomplicalions,
ils m'onl paru un peu moins fréquents & la suite de la résection, mais la dif-
féremce a é1é moins marqudée que je ne W'y seraiz atlendu. Je dois dive anssi
que, toules choses dgales d'ailleurs, la réseclion conséentive, lorsqu'elle a é1é
faite & la suite J'une tentative de conservation, m'a semblé moins meurtritre
fue 1a résection primitive. Ge n'est pas une raison pour lui accorder la preé-
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férence, car avanl d'arriver i I'époque éloignée ot on la pratique, bien des
malades avront déjh suceambé,

Pour les fractures par coups de fen du genow. I'amputation de la cuisse dans
son liers infécicor et le ples bas possible me semble étre la risgle, J'ai va ten-
ter, el {ai lenlé moi-méme une fois la résection. Je n'al vu qu'on seul opbré ¥
survivee ; ee fut vers le commencement du siége de Paris, dans un des servi=-
ces de Demarquay.

1l sera curieux de voir gael fut le résultat défnitif oblenu ; mals jusqu'a plus
ample informé, je crois qu'il serait bon de proserire cetle opiralion de la chi-
rurgie d'armée. Les lentalives de conservalion sonl aissi malhenreuses que 1a
réseclion. Jen ai vu quelgques l:xemp!nl_-j, enlre sulres A Fambulanes améri-
eaine des Champs-Elvsées, ol elles onl loutes abonli & une ampulalion CONSE-
cative, Gest done i Famputalion primilive de la cuisse, loule meuririere qu'elle
esl, quil faul donner la préfcrence.

1/épaule, le coude el le genou élant exceptés, il mous a semblé que partoul
ailleurs o'est la conservation qui a é1é sulvie des meillenrs résullals, et cela
que la fraciure siége dans la continuilé ou dans la contiguite des os.

Ceel élant admis, el je ne Lrouverai, je erois, de contrudicleurs que pour les
fractures de la diaphyse tibiale. comment convient-il de chercher la conser-
valion 7

Les uns, cest le pelit nombre, pansent les plaies & plat, immobilisent la
membre, et lafssenl & la natore Je soln d'@liminer les esquilles ol les corps
elrangers el d'assurer écoulement des liquides séerdétés par la plaie et par le
fuyer de la fraciure. Cetle conduile est moins désasireuse qu'on ne pourrail la
croire au premicve abord, el, dans bien des cas oit elle ful seivie volonlaire-
ment ou non, je n'al pas vu se produire ces formidables accidents déerils
comme inévitables dans noa Lrailés généraux ou spéciaux.

Les aulres débridenl largement la plaie, foul lestraction de toutes les
esquilles, reséquent méme les exirémités angolenses de 1'os fracluré, puis
immahilisent le membre. Celte conduite semble tris-rationnelle : en débri-
dant 1a plaie, on évite, dit-on, U'étranglement ; on assure aux liquides séerédtés
un éeoulement facile, En enlevant les esquilles el en reséquant les fragments,
on simplifie Ia plaie, on la débarrasse des corps élrangers, on évile les acci-
dents inflammaloives gu'lls peavent provoquer, les supporations interminables
qu'ils entretiennent, et 'emprisonnement dans le cal des séquestres forméa par
les extrémilés des fragments.

C'est 14 Ja conduile que jai snivie ef que j'ai vu saivre par bon nombre de
mes golligues au début de la guerre. L'observalion m'y a fait renoncer. Ge ful
d'abord pour le fEmur. On ne peut enlever Loules les eaquilles ef réséquer les
fragmenls sans faire subir & 1'os une perle de substance souvent énorme, et
sung aperaver, d'one fagon lris-notable, la dilacération des parlies molles
produites par le projectile. 11 en résulle des accidents infammatoires formi-
tlables.

Stmplifier la plaie, enlever les esquilles, réstquer les fragments anguleus,
e'esl bien vite dil, mais Uexécution n'est pas aussi facile. On se voit souvent
dans la nécessité de fendre le membre jusqu'a 'os dans une étendue considé-
rable, Dans la plupart des cas, une incision de 8 et 10 centimitres suffil &
prine; les grosses esquilles adhirent aux museles el an périosle d'une fagon
ineroyable, lenr dénadalion est des plus laborieuses, el, quant a la prétention
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d'en détacher délicalement le périoste dans la profondeur de la plaie, dans ls
but de loi voir séoréter un mouvel os, c'est toul simplement une vue de
Tesprit.

Je ne fus pas lang & renoncer & celle manikre de faire, qui, loin de simpli-
Ger la plaie, 1a compliquait, et qui élait presque infailliblement soivie d’une
ampulation de culzse faile dans de mauvaises condilions et habiloellement
mortelle. Je me horpais & intro luire le doigl dans la plaie aves le plus de
doucear possible, & enlever celles des esquilles qui élaient libres et mobiles
el qui eédaient facilement & de léghres tractions, puis j'immobilisais le mem-
bre, el, lanl que le malade restait soumis & mes soins, j'évitais le plus possible
toule exploration de la plaie, méme au moyen de la sonde de femme ou du
slylel. Les explorations sont loujours une cause d'irritation et de douleur, Toul
ce que j'ai vu me porle & croire gu'en général on explore ef on irrile beau-
coup Lrop les plaies @ plus on lus laisse tranquille et micux eela vaul, Ce n'est
quau boul de lreis ou de qualre mois qu'on deil aller 4 la recherche des
esquillez nécrosées qui ne soml pas sorlies spountanément. Une couche épaisse
el dense de lissu granuleux double alors les fislules qu'elles entrelicanent. Ce
Lissu so laisse facilement dilater par 'éponge préparée ow par la lamingria
digitata, el s'oppose aux infilirations.

Liabservation me prouva bienldl que cetle manitve de faire élait suivie do
huons résullats, el jene lardal pas & la généraliser, non-seulement aux fraclures
d2 la main, de lavanl=bras, du bras, de la jambe et du pied, mais aussi aux
fraviores arliculaires inléressant le cou-de-pied, le poignel, les articulalions
de la main et du pied, et méme Varticulation de la hanche.

Jde suis en mesure d'allirmer avjourd’hui, surlout pour les extrémités arti-
culaires, que toules les esquilles ne se nécrosenl pas. Celles qui sonl asscz
volumineuses el soliderent adhiérenles peavent conlinuer & vivre et participent
4 la formation du eal, Ce qui a pu josquiici induire en erreur, cest le tomps
souvent assez considérable qu'elles mettent & se recouveir de bourgeons char-
nus, Quelquefois ce travail n'est pas emncore manifeste au boul de dix el de
quinze jours, el souvenl aussi il est précédé par une exfolistion partielle de
la surface fracturée, ce qui nécessite plus de temps encore. Tout d'abord ce
fuil me frappa vivement, car la viclence de 'infammation et 'abondance de la
suppuration sontsurlont marquées, dans les plaies qui inléressent les articu-
lutions. Cesconditions désavantageuses sont conire-balancées, suivanl moi, par
Vabondance des vaisseaux novrriciers qui pénétrent davs 1'os au nivean des
epiphyses, el par la proleclion que fournissenl & ces vaisseaux les liens
fibreos =i résistanls qui g'implantent sur les extrémilés arliculaires. Enfin,
viem n'est moins prouvé que la nécrose constante el complele des grosses esquil-
les adhérentes, ou plutdt des éclals, dans les [racturces des diaphyses.

On comprendra facilement que, vu F'excessive modération de mes explora=
lions, je ne puis élre ici aussi affirmalif, car le foyer de la fracture est situé
plus profondément et les fragments sont enloarés par des masses musculaires
qui les masquent, Celle opinion, du resle, a &lé soutenuve déja par bien des
chirurgiens.

Avant de parler de la coutention des {ragments, deux mols encore an sujet
du pansement. Neug recouvrons les plaies d'un plumasseau de charple trempd
tans de Ueau froide pendant les deax ou trois premiers jours, dans de l'ean
ticde plus lard; sur la charpie, une compresse recouverle de laffetas
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gommé ou caoutchouqué. Cette fenille imperméable a surtont pour bol de
maintenir une douce moiteor & la surface de la plaie et d'empleher le pan-
sement 'y adhérer. Si la suppuration devient fétide, Vean simple est rempla-
cée par de V'eaun légirement phéniquée et aleoolisée, et des injections failes
trig-doucement au moyen d'une poire en casulchoue, soul poussées dans le
trajet de la plaie. Avcun lien, aucune bande circulaira ne maiotient ce panse=
ment ; la pression de 'appareil y suoffi largement. Le pansement est renou=
velé aussi fréquemment que Vexige I'abondance de la suppuration. Grice aux
dispositions de V'appareil, ce renouvellement peal élre confié & des infirmiers
oa au malade lni-méme, sans qu'onail 3 craindre dedéplacement des (ragmenls.

Si nous passons maintenant i 1'étude des condilions que doivent remplir les
appareils destinés & conlenir les membres fracturés par les coups de feu,
nous les trouvons mulliples et difficiles & réaliser.

Un des faits les moins contestés dans le trailement des fraclures par coups de
few, c'est le danger de loute compression circulaire du membre au niveau de la
fracture. L'inflammation trés-vive, la suppuration inévilable et profuse qui
sonl la conséquence de ce genre de lésions, rendent toul lien consiriclevr in-
tolérable et dangereux. C'est I le secrel des sucees oblenus par les goultiires,
lez bolles et les appareils & suspension dans le traitement des [raclures par
coups de feu des membres; aussi, pour nous, la premikre condilion i exiger
des appareils qui leur sont destinés, cest Vabsence de loule compression, sur=
tout au niveau de la fraciure,

La seconde condilion que doivent réaliser ces appareils, ¢est I'immobilisalion
du membre. An début du trailement, tout mouvement des fragments anguleux
de I'os fracturé pique, déchire et irrite les parlies molles, sortoul si des
éclats ou de grosses esquilles adhérentes sont laissées dans le foyer de la frac-
ture. P'lus tard, les mouvements retardent la formation du eal ; ils rempent
les adhérences des éclals au péricsle el anx museles ramollis par l'inflamma-
tion et favorisent leur nécrose. La seconde comdilion & remplir est donc la
conteniion exacie des [ragments. Nous verrons gu'on ne Uobtient, dans la
plupart des cas, qu'aux dépens de la premitre.

11 faut que I'application de V'appareil soil facile el rapide: facilité de Mappli-
cation ;

Que 1e pansement des plaies produiles par le projectile soil facilité par les
dispositions de I'appareil, afin qu'on puisse le renouveler assez souvenl pour
maintenir la propreté du membre sans enlever Pappareil ; focilitd des panse-
menls,

La chirurgie d'armée exige encore d’autres conditions. Les appareils qui lui
sont destinés me sauralent &tre encombrants ni lowrds. 1l fuut qu'on puisse
les emballer en grand nombre dans des caisses relativement pefites. 11 Caut
qu'ils soient assez légers pour ne pas surcharger le malériel des ambulances,
Wujours trop pesanl et lrop encombrant.

Enfin, ces appareils dolvent étre inaltérables 4 la pluie, & 1'ean quiles lave,
au pus et au sang qui les souillent ; e, comme il en faut des approvisionne=
ments considérables, il est bon qu'ils solent pew codleum.

5i nous passons rapidement en revue les différeuls appareils employés dans
le traitement des fraclures par coups de feu, nous reconaissons facilement qu'ils
ne remplissent, pour la plapart, que ires-imparfaitement les conditions que
nous venons Je signaler,
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APPAREILS ORDINAIRES OU A ATTELLES. — Exeellents pour le (raitement des
fraclures simples dans un hdpital, 18 présentent dans les coups de fen de
nombregx inconvénients. Supposons-les préparés d'avance en grand nombre,
leur application resle longue el laboriense ; elle nécessite le concours de deux
aides. Il faut lesenlever pour chaque pansement, les renouveler sonvent sous
peine de les voir, souillés par le sang et par le pus, devenic infects. 1ls con-
somment donc une quantilé de linge considérable, alors méme que nous sup-
primeriong, pour les simplifier, les bandelelles sépardes, les réduisant par con-
séquent su drap fanon, aux atlelles, sux coussing et aux liens, De plus ils
exercent sur le membre, si on u'y prend garde, une compression ficheuse,
el le transport du Dlessé les dérange Lucilemenl el ndcessite leur réappli-
cation,

Goormikaes wEtanngues, — Elles échappent & Ia pluparl des inconvénients
que nous venons de signaler. Lorsquelles sont bich modelées sur la forme et
les dimensions du membre, elles conticonent sullisamment la fracture, tant qus
le malade reste couché et immaobile, sans exercer de compression Fiehease sur
les parties blessées. Elles sont f'une application facile, pen encombrantes,
inallérables, el d'um prix pea &evié, Mais, pour contenir soffisamment le
membre, il faul qu'elles soient profondes, qu'elles dipassent le segment frac—
turé, el pour qu'elles soient lolérées, il vst nécessaire qu'elles soient en quel-
que sorle moulées sur la forme eof les dimensions du membre. 51 elles ne
remplissenl pas celle derniere condition, leur malleabilité, leur Nexibilite n'est
pas sullisanle pour quion puisse les modeler, el les remplissagzes anxgqoels on a
recours ne corrigent que tris-imparfaitement lenr défaut de forme. Elles pres-
sent alors sur certains points el a la longue causent de la dovlewr el des acei-
denls. Pour les pansements, on est pregque loujours forcé de les enlever afin
de découvrir les plaies, de laver le membre et de renonveler la garnilure
sonillée par le pus. Enfin, lorsqu'il faut transporier les malades, elles sonl in-
suffizantes au peint de wvoe de la contention, méme lorsqu'on ¥ ajoule des
bandes, des lieng, ou méme des attelles, Ce sont cependant les goultibres dont
I'uzage s'est le plus répandu davs nes ambulances, el, bicn manides, elles ont
rendn d'excellents services.

Quant aux goultidres modeldex en rarfon ow en pldtre, les liguides les
alterent rapidement, et elles sont, quoi qu'on en dise, d'une exéention labo-
riense.

On peal faire le méme reproche aux goulticres de gulla-percha, ear si elles
sont inallérables, elles se déforment assez rapidement, elles deviennent infec-
Leg, el leur preparalion n'est rien moins que simple el facile. Je neé les af vu
employer que bien rarement. J'en ai fabriqué quelques-unes apris Froesch-
willer, el n'ai pas co a m'en louer,

Les goultitres malelassées sout d'un prix élevé el d'un transpert difficile.
Pour &tre bien, ellez devrealedt &tee fabriquées sar la forme el les dimensions
du membre qu'elles sout appelées i conlenir. Ce sont Vi de séricux incokvé-
nlents pour la chiravgie d'armée. La grande goubtiere de Bonnet et 1'appareil
brancard de Palasciano, de Naples, qui n'en est gqu'une modifieation, repré-
sentenl le type de ces appareils avec tous leurs avanlages et tous leurs
inconvénienle. 5i leurs dimensions gadaplent exaclement au blessé qu'elles
conliennent presque en enlier, elles sont d'un usage excellent; mais il se-
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rait absolomenl imposzible d'en  approvisionner les ambulances en nombre
sullisant.

APPANEILS INAMOVIELES ET AMOYO=-INAMOYILES. — On a beaucoup complé sur
eux dans la chirerpie d'armée, d'oi vient la défaveur assez générale qui les
a atleints. Dans les ambulanees de balaille, ils sonl & pen pris inapplicables,
demandant irop de lemps el de soins. Le plalre seul se consolide assex vite
pour qu'on puisse bienldt transporter le malade ; mais il est trop cassant, Apris
In goerre de 1866, Strohmeyer a fait ressorlir avec ironie son insuffisance et
ses prélentions. Tonles les aulres subslances solidifiables, b I'etoeplion pedl-
re du silicate de polasse, n'ont pas encore durei Pappareil, que déja il faot
le fendre pour laisser libre jew au gonflement du membre. Cetle scelion est
indispenzable lorsque l'appareil est appliqué le premier jour de la fraclure, Si
on ne la pratique pag, le membre est rapidement comprimé et éiranghé par
U'nppareil, quelle que soit la couche de coton qui le protége contre s tarapace
riglde. Cetle seclion déforme apparell qui, en oulre, est ramolli et souillé par
les ligquides qui s'éeoulenl des plaies. Les fenélres, il est vrai, facililent beau-
cottp les pansements, mais il fuol les [aire larges, pour que leurs bords rigi=
des ne compriment pas la surfice du membre au voisinige méme de la plale,
Elles alfaiblissenl alors Iappareil au niveau de la fraclire, c'est-i-dire pré=
cisément ad point qui reclame le plus de selidite, el ¢'esl aussi & ce nivean gque
I'éconlement des liguides ramollil appareil.

Les appareils inamovibles fenélrés ou amovo-inamovibles senl toilefois d'an
nzage excellent vers la période de consolidation des lraclures par coups de
fen. Le malade se trouve dans un élablissement hospitalier, o on a le lemps
el les moyens de les fbriquer ; on v'a plus & ernindre le gonfemént du membire,
el les liquides qui s'¢coulent par les plaies en voie de eicitrisation ne sont plus
en abondanee sullisanle pour souiller el déformer Pappareil. Cest dans ces
condilivns-la que j'y ai cu recours, el j'en ai liré de grands avanlages,

ArraRgiLs MoprLEs, — Ils tiennenl en quelque sorle le milicn entre les goiil-
tigres el les appareils amovo-inamovibles. Ceux de Smie, de Lafargue, de
Merchie, de Burggriove, sonl réalisds Lris-simjplement, Ils sont d'une applica-
tion facile, légers, pou cobleux, lransporiables, el on peut les prépareh
davance en quantité suffisanle ; mais iis présentent les inconvénienis suj—
vanls : Modelés sur des lypes, ils me s'adaplent jamais exaclement sur les
membres fracturés. On a beau les rembourrer, ils compriment eerlaing points
aux dépens des aolres el wembollent jamais bien lous les creux et toutes les
saillies, Lls présentent en oulre Uinconvénienl de se ramollir & 'ean el &
I'humidite. Enfin, el c’est Ja la raison qui, je erols, s'est opposée le plus & leur
généralisalion, on ne les lrouve pas dans le commerce ; le chimrgieia. doit les
préparer lui-mdme, Comme il en faut beaucoup pour loules les ailles et loules
les dimensions, ce qui semlile au premier abord un avanlage devient b in-
conviénient réel. C'est en les éludiant et en cherchant & remédier aux diﬁnljhi
que je viens'de sigualer que je suis arrivé, quelques semaines avant la décla-
rabon de la guerre, b imagiver un systime d'appareils dont je devais bientdt
mellre les qualités b Pépreave.

Je ne marréterai pas i disculer ici les avanlages el les inconvénienls de
ceux des appareils & fraclures qui ne peuvent pas se plicr aux difficuliés de la
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campagne et du transport des blessés, Les plans inclinés, les appareils hypo-
narthéciques, les hamaes, les appareils compliqués el méeaniques qui peuvent
trouver des amaleurs dans les services hospilaliers el pour les [ractures simples,
ne sauraient &lre proposés poar le service des ambulances proprement dites ;
je nem’en occuperai pas ici. (La suite prochainement.)

Houwsse & Lo wenome pe M, Kvss, — L'Assemblée nalionale a adopté,

‘[{e président de la République frapgaise promulgue Ia loi dont la teneur
suil :

Article unigue. Les funérailles de M. Kiss, ancien maire de Strasbourg
el “l'eprw.'maul. du département du Bas-Rhin, seronl failes aux frais de la
nation.

Délibéré en séance publigue, & Versailles, le & seplembre 1871,

(Jowrnal officiel.)

Neenotome. — La famille médicale fout enlikre apprendra avee un sinckre
et profond semtiment de deuil, fa perte quelle vienlde faired'un de ses mem-
bres les plus considérables et les plus aimés, M. Blache, ancien président de
I'dcadémie de médecine, médecin honoraire de Phdpital des Enfanls malades,
commandeur dela Légion J'honneur, est morl i Courbeveie, le 18 de ce mois,
dans sa soizanle-lreizieme année. Blache est de cenx donl la mémoire n'a pas
besoin d°¢loges ; son nom promencé suflil & rappeler loules les qualilés qui
inspirent I'alfection pour I'homme, tous les mérites qui font baulement estimer
le savanl praticien.

Nous avons le regrel d'annonecer aussi la mort de M. le docteur Binaut,

professeur 'accouchements 4 I'Ecole de madecine de Lille, chevalier dela

ion d'honneur ; — el de M. le docteur Brequin, un des plus anciens méde-
cins des bopitaux de la miéme ville.

¢ Liocton o'moxakon, — Par arcdté du président de la République frangaise,
en date du 7 septembre 1871, rendu sur le rapport du minisire de la guerre,
onl é1é nommis dans l'erdre national de la Légion d'bonneur les médecing
dont les noms suivent :

Au grade de chevatier : MM, Olive, chirurglen-major du 54 batzillon de
la Seine ; — Josien, médecin aide-major de premiire classe i 1 hidpital mili-
taire de Maubeuge ; — David, médecin aide-major ; — Fonlan, médecin-
major itla 2¢ légion du Rhine ; — Bardout, médecin-major de Seine-el-Marne;
— Bruoel, docteur en médecine, & Moulins ; — Mony, docteur en médecine du
canlon de Momimarault ; — Aubry, chirurgien & Pambulance d'lile-et-
Vilaine; — Martin de Plélan, médecin principal au camp des mobilises de
Bretagne.

Distriction moxomiFique. — Le gouvernement espagnol vient de mommer
M. le doctear Caffe commandeur d’Jsabelle la catholique, pour ses contribu-
tions & la physiologie et & I'hygikne publique.

COURS PEBLIC ET FRATIQUE DE LARTSGOSCOPIE ET DE RmMoscome. — M. le
docteur Co. Faover a recommencé ce cours & sa nouvelle Clinigue, rue Guéné-
gaud, 15, el le continue les jeudis el lundis, & midi. — Celle clinique o sur-
fout pour objel I'étude des maladies chirurgicales du larynx et des Enm{; pos-
terieures des fosses mosales , el Papplication des mouvelles méthodes de
traitement apportées par la laryngoscople el la rhinoscopie. Le miroir laryn-
glen est éclairé par la lumiere Drummond, afin de permetltre i plusieurs per-
sonnes i la fols de bien voir I'image de la région explorée.

Pour leg articles nen signés : F. IRICHETEAU.

page 289 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=289

@BITH

- 2EY —

THERAPEUTIQUE MEDICALE

Dea médicaments shstétricanx succédands de 'ergot do selgle,
et en particalier du tnrire stibié s

Par M. le doctéur DELIOUX DE SAVIGNAC.

L'ergot de seigle est le seul médicament généralement connu et
employé en France pour réveiller I'ulérus de son inertie pendant
le travail de I'aceouchement. Si effectivement il fait souvent altein-
dre le but en vue duquel on l'administre, il n'est pas cependant
sans quelques inconvénients, sans quelque danger méme, soil pour
la mére, soit surlout pour le frelus. Le principal reproche que I'on
ait & lui adresser est de délerminer une contraclion conlinue, une
sorte de tétanisation de I'utérus, différente des contrections phy-
siologiques allernantes 4 aide desquelles Uorgane se débarrasse
du produit de la conception. Il ne supplée done I'action normale
de I'utérus que par un mdcanisme dont les accoucheurs ne se dis-
simulent pas les désavantages ; aussi les indications de son emploi
el les rigles de prudence qui doivent présider 4 son administration
sont-elles de leur part l'objet de préceptes tris-plausibles, mais
que les accoucheurs impatients ne suivent pas toujours dans leur
pratique : « Sachez allendre, nous répélait souvent dans ses legons
le professeur Paul Dubois, la patience est une des premibres vertus
de I'accoucheur. »

Il est des cas, néanmoins, ol la présentation élant honne et tout
annongant une parturition réguliére, la contractilité ulérine, lan-
guissanle ou fatiguée, a besoin d*éwwe stimulée. Avant d'en venir
au forceps comme ressource extréme, il faut done essayer de 1é-
veiller les conlractions de l'utérus,

Les anciens donnaient aux médicaments qu'ils jugeaient sus-
ceplibles d'agir en ce sens, les noms d'ecboligues, amboliques, am-
blotigues ; mais ils les confondaient trop avec les aborlifs, et n’en
connaissaient ancun, en définitive, capable de répondre & leurs
vues, Aussi, Cullen, au temps duquel ergot de seigle n’élait pas
encore enlré dans I'art des accouchements, regardail comme ima-
ginaires les propriélés atiribuées & ces médicaments, doulait méme
qu’il piit en exister de semblables, et pensait qu'il n'y avait de pro-
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pres i exciter Putérus que ceux qui produisent une action géndrale
violente.

Il est certain que les stimulants généraux font souvent partici-
per lutérus au surcroit d'énergie qu'ils impriment & 'erganisme ;
aussi bien de nos jours que par le passé, on sait y avoir recours,
notamment chez les femmes naturcllement débiles on  déhilitdes
soit par une grossesse pénible, soit par un long travail, pour don-
ner du nerf i Pulérus en associant sa vitalité 4 une stimulation
diffuse dans lous les organes. Mais encore faut-il que celle stimu-
lalion géndrale soit maintenue dans de justes bornes, afin que
I'état puerpéral ultéricur ne s'en ressenie pas d'une maniére fa-
cheuse. En pareille circonstance il est plus prudent de tonifier
seulement le sujet que de I'exposer i une excitation excessive, et il
est plus rationnel de concentrer Pexeilation sur I'organe qui en a
spécialement besoin, Le doute de Cullen sur la possibililé de cetle
concentration éait permis & 1'dpoque oii les actions électives d'un
grand nombre de médicaments n'élaient pas ressorties de Pexpéri-
mentation physiologique, qui depuiz en a démentré la réalité et a
rendu aingi de grands services & la thérapeutique. De longue date
cependant on avait remarqué Finfluence spéciale de certaines sub-
stances sur U'utérus, et entre autres des subslances fétides ; & tra-
vers les hypothises bizarres qui cherchaient & Vexpliquer, le sens
clinique des anciens se révélait néanmoins dans la constatation du
fait brut et vrai de l'influence, Mais, chose & noler, ces substances
et les aulres que I'on avail également reconnues susceplibles d'in-
fuencer ulérus, ne modifiaient que la sensibilité ou la cirenlation
de cet organe ; elles agissaient bien comme antihystériques, comme
antibystéralgiques, comme emménagogues ; nulle d'entre elles, en
dépit de quelques préjugés populaires parfois aceueillis par les mé-
decins, ne possédait ce pouveir excito-moleur cerfain, constant,
prompl & s'exercer sur la contractilité utérine, et qui doit exister tel
dans toute substance admise & provequer le part dans les conditions
normales. Jene fais pas dexception pour la cantharide, conseillée
par Hippoerale, el bien capable peut-étre de produire I"avortement,
mais nullement propre & favorizer I'accouchement naturel.

ol o'y avait done pas de véritables médicaments echoliques, et
nous les appellerons de préférence médicaments obstétricanz, jus-
qu'an jour de Uintroduction de Pergot de seigle dans la pratique
des accouchements. La propriété ohstétricale de I'ergot, connue et
ufilisée par les matrones dans divers pays depuis une date diffieile
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it préciser, parail avoir dlé signalée pour la premidre fois par Ca-
mérarius en 1683. Le premier emploi connu de Fergol aurait été
fait par Rathlaw, accoucheur hollandais, en 1747, d*apris Mdrat
el de Lens, Mais c’est & Desgranges, de Lyon, que I'on doit, en
France du moins, les essais les plus concluants en faveur de son
adoplion qui, grice & lui et & partiv de 1777, se vulgarisa.

Inertie de la malvice, délivrance {ardive, caillots inlra-utéring,
hémorrhagies utérines, telles sont, comme le disent Troussean et
Pidoux, les indications de U'ergot de seigle en obstétvique. Sans
ancun doule, 1l a trés-lréquemment répendu et journellement en-
core il répond & ces indicalions. Mais comme il n'est pas moins
incontestable que son emploi n'est pas exempl d'inconvénients,
régullant particuliérement de la forme des contractions expulsives
quil provoque, différenles, tout elficaces qu’elles peuvent étre, des
contractions normales plus favorables & la parturition, il n’est pas
inutile de rechercher quelque suceddand de ce médicament, aussi
avanlageux quant au but et moins délecineux dans ses eflets pour
y arriver.

Examinons i ce point de vue le horax, la matricaire, le casto-
véum, le chanvre indien, la cannelle, le cafd, le sullure de car-
bone, la busserole, le sulfate de quinine, la belladone, la digitale,
la lobélie, le séné, le tarive stibié.

I. Bordx. — Le horax a été le premier suceddand opposé & la
répulation naissante de l'ergot. Aux miémes époques, en effet, Fun
et l'autre, ayant é1¢ dabord égalementl secrels d’empiriques et de
matrones, furenl essayés el proposés par divers médecins, L'ergot
a justement prévalu, car, & chacune de ses applications, son aclion
spécifique sur Putérus se montrait incontestable ; tandis que celle
attribuée au horax faisait sonvent défaut. Les éloges que lui avaient
décernds, eninvoquant lenr expivience, Starcke, Loefler, Mynsicht,
Lobstein et d'autres dont on peut voirles noms dans 'Apparatus
de Gmelin et le Dictionnaire de Mérat et de Lens, n’avaienl pu
mainlenir ce médicament dans la pratique des accouchements ; la
critique de Duchitean (Bulletinde la Société médicale démulntion,
novembre 1816), les dontes et les dénégations méme émis par
la plupart des auteurs de matibre médicale, éloignaient de esprit
des accoucheurs I'idée de recouric & son emploi, lorsque récem-
ment le docteur Spengler, d’'Ems, rappela Vattention & son sujet.
Starcke et quelques antres partisans du borax, avaient distingud
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parmi ses propriétés celle de calmer les douleurs de la menstroa-
tion et de la partarition, et pour favoriser son aclion en ce sens,
ils unissaient parfois ce sel au casloréum, an safran, an sucein.
Or, les observations de M. Spengler semblent concordantes sur ce
point, si I'on en juge par les indications spéeiales qu'il assigne an
borax. Suivant lui, le borax serail préférable & Pergol de seigle lors-
que la femme est en proie & une exaltation de la sensibilité, & un
délat spasmodique, aves crampes el douleurs excessives, 1l le con-
seille dgalement lorsque, au moment de Paccouchement, il y a des
symplomes gasiriques, tels que acidilé des premitres voies ou élat
bilieux. Le premier genre d'indications me parail plus engageant,
et ce serait surloul & titve d’agent antispasmoedique, combellant un
étal nerveux qui entraverait le travail, que les accoucheurs an-
raient & avenir a utiliser le bihorate de sonde. Ce médicament
n'offrirait ainsi qu'un moyen indirect, et néanmoing avantageux,
d'influencer le travail, non en sollicilant les contractions ulérines,
mais en écarlant Pexcés de sensibalité qui nuit a ces contractions,

Cependant, il parait quen Allemagne, ot P'on est beaneoup
revenu i I"administration du borax comme suecédand de lergot,
des praticiens croienl encore que le premier, ainsi que le second,
aclive directement la contractilitd utérine. Nous aimerions voir
la clinique francaise soumettre & son contrdle cette double question
de pharmacodynamie et d'obstétrique, de maniére & ce qu'aucun
doute ne fit plus possible sur la valeur réelle ou Pinefficacité du
borax (Bulletin de Theérapeutigue, 1856, t. L, p, 423, — 1857,
t. LIIL, p. 42).

Il. Matricaire.— On ne s'atlend pas & ce que, dans lespice,
nous allachions une grande importance a cetle plante. Néanmoins,
il faut la mentionner dans I'énumération raisonnée que nous
avons enlreprise, & cause de la réputation qui, dés 'anliquité, lui
a élé fuite et luia valu ses deux noms générique et spéeilique (Ma-
tricaria parthenium, de mater, pdcsp pour pfigp, mire, el
maphivog, vierge). C'était censé, jadis, le moyen par excellence
dexciter I'utérus, tant pour faire apparaitre les rigles on couler
les lochies, que pour provoquer I'accouchement ou méme expul-
sion de tout produit relenu dans la matrice. La malricaire, de
méme que la camomille el les plantes similaires, a une action
tonique, stimulante et anlispasmodique générale & laguelle 'appa-
reil utérin prend pent-étre une partun pen plus grande que d'au-
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ires organes, mais sans espoir d’y puiser la dose d’excitation que
réclamerait son inertie en cours de travail. Il n'y a done la que des
adjuvants, susceplibles de relever les forces en associanl particu-
litrement, dans la circonstance, 'utérus au béndlice de leur action
tonique diffuse ; susceptibles encore de calmer ces excks de sensi-
bilité locale dont nous avons parlé plus haut, de comballre ces
spasmes qui génent toute fonction utérine, menstruation ou partu-
rition ; il n'y a pas en eux 'énergie néeessaire pour délerminer les
contractions expulsives de I'utérus.

L. Castordum. — Ce qui préciéde pent s'appliquer an casio-
réum, qu’il faut citer anssi, parce qu'il a éé mis an nombre des
moyens capables de favoriser I'acconchement. Et cependant, o'est
sans aucun doute I'une des substances qui agissent le plus spé-
cialement sur appareil génital de la femme ; mais le pouvoir ex-
cilo-moleur lui mangue, ou du moins il ne le posséde pas an degré
voulu pour vainere les grandes résistances. Toutefois, les agents
douts dece pouvoir trouveront sonvent en lui un précurseur ouw
un adjuvant actuel, qui préparera ou facilitera l'influence excita-
trice qui doit s'exercer sur la contraclilité ulérine. C'est ainsi que
plugieurs accoucheurs, el enlre aulres M, Spengler, ont trouvé avan-
tageux d’associer 'élher au seigle ergolé. On voil fréquemment,
en effet, par suite, soil d'un nervosisme anlérieur & Paccouche-
ment, soil d’un travail dowloureux et prolongé, des femmes en
proie i un éréthisme nerveux qui s'accommode mal de admi-
nislralion des excilanls purs; en donnant en méme lemps un
calmant, un antispasmodique , on apaise Pinnervation générale
en la désintéressant plus ou moins dans les phénomenes dex-
cilation qu'on va produire; et I'on trouvera, en dirigeant cetle
excilalion sur I'utérus, un organe mieux disposé 4 la subir.
Wautres foiz, un spasme douloureux de Putérus semble entraver
les contractions efficaces ; ou bien ces contractions se succédent
avee aclivité , mais elles suscitent des tranchdes d'une violence
excessive, L encore, ce n'est point un excitant qu’il faut, c'est un
antispasmodique , c’est un calmant. En présence d’indications
pareilles, je recommande le eastordum. En obstéirique , son rdle
est done secondaire, modeste, mais il peut étre ulile.

IV. Chanvre indien., — Le professeur Cluistison, 'Edimbourg,
a reconnu au chanvre indien (cannabis éndiea) la propriélé de fa-
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voriser la parturition en acedlérant les conlractions ulérines, Selon
Iui, ce médicament agirait plus vite, d'une manitre plus certaine
et plus énergique que Pergol de seigle, mais ses eflels seraient
moins durables ; de sorte qu'il faut Madministrer par doses ripé-
tdes & courls inlervalles tant que l'on a besoin de son action. Le
docteur John Gregor, par des expériences ultdrieures, n'a confirmé
qulen partie les effets annoneds, puisque sur seize femmes nenf ne
parurent pas influencées par le chanvre indien. L'action de celui-ci
sur I'utérus n’est done pas aussi assurde que I'a prétendu M. Chris-
lison, qui avoue P'aveir vue, dans un cas presque nulle, dans
un autre compromise par des douleurs d*une intensild inquidtante,
Nous restons done, josqu'a plus ample informé, pen édifiés sur le
degré d'utililé du chanvre indien dans la pratique obstétricale;
nous ne le sommes pas non plus sur la quolité des doses qu’il
convient d'employer et qui, parlois, ont é¢ portées trés-haut. La
forme plarmaecentique adoplée dait une teinture aleoolique de ean-
nabis indica. On dil que le chanvre indien, administnd pendant la
durde du travail, agit exclusivement sur 'utdrns, sins produire
dans le systeme nerveux sed elfiels physiologiques habituels, Cepen-
dant, tout en excitant la contractlitd utérine, il semble encore
manifester quelque peu son action sédative ; et la preuve en serail
dans cet avantage que lui préte M, J, Gregor, el que n’a pas Per-
got, d'agiv comme calmant contre les conlractions spasmodiques
(Bulletin de Thérapeutique, 1831, t. XLI, p. 467, — 18353,
t. XLIV, p. 224).

1l ¥ a sur ce point une expérimentation i poursuivre. Linfluence
spéciale des préparations de cannabis indica sur I'appareil utérin
n'est plus donteuse. Les inldressantos observations de Churchill,
confirmées par de plus récentes du docleur Silver, professeur &
I'hopital de Charing-Cross ( Voir Bulletin de Thérapeutique ,
1870, t. LXXIX, p. 417). démontrent leur efficacité contre les
hémorrhagies utdrines et les dysménorrhées douloureuses. Il est
done probable qu'il ¥ aura des services & en attendre, lorsque leur
mode d'intervention, dans les diverses phases de 'accouchement,
anra été plus eomplélement éludié,

V. Cannelle, — Plusieurs médecins allemands, et particulitre-
ment Schmidimann, ont affirmé que la canpelle posséde une action
splcifique en vertu de laquelle elle triomphe de la torpeur de Fuié-
rus et réveille ses contractions. Toutefols, celle spéeificité d’action
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sur la contractilité utérine s’exercerait surtout lorsque; aprés la
parturition, l'inertie de I'organe occasionne Phémorrhagie. Van
Swicten en a la premier recommandé I'emploi dans ce dernier cas,
et aprés lui Franck, Plenck et Schmidtmann, en Allemagne, et
plus récemment Tanner, en Angleterre, Gendrin et Teissier, de
Lyvn , en France, Voilt donc encore un médicament & essayer
pour aetiver et favoriser le travail de 'acconchement; si, commae je
I'ai dit ailleurs (article Cawxeree, in fictionnaire encyclopédigue
des seiences médicales), son efficacilé, en pareil cas, dépend peut-
dtre plutdl d’une excitation générale du systéme nerveux que d’une
action éleetive sur P'utérus, il parait du moins exercer une in-
fluenice plus directe sur les métrorrhagies puerpérales, La cannelle
gerait done doublement succédande de Vergot de seigle, comme
médicament obstétrical et comme médicament hémostatique, Je le
répitte; it ee dernier titre elle doit inspiver plus de confiance ; mais
je comprendrais qu'on en accorddt encore davantage & Pergot; qui
jusqu'iei o donnd plus de preuves de son action puissante et ra-
pide contre les hémorrhagies conséentives & Paccouchement. On
pourrail unir ees denx médicaments; par exemple, suspendre
ou délayer la poudre d'ergot dans Veau distillée ou une infusion
de cannelle, additionner méme de quelques grammes de teinture
de cannelle; ce serait une chance de plus pour enrayer aussi vile
gqu'il importe de le faire ces pertes de sang brusques et copisuses
qui compromettent si gravement Pexistence des femmes récem-
ment accouchées,

Un avantage particulier de la cannelle, reconnu par MM, Tan-
ner et Teigzier, cst de prévenir la mdirorrhagie ches les [emmes
qui y sonl prédisposdes, et de pouvoir étre adminisirde dans ce
but deés le débul du travail, c’est-i=diré 4 un moment oit I'on ne
saurait songer & preserive Vergot,

Dans les divers cas qui précident, le mode dadministration gé-
sidralement adoptd est de 2 3 4 grammes de teinture de cannelle
dans Fean distillée de cannello.

VI Cofé. — Je m'empresse de déelaver gue je ne vais point
offrir le calé comme un véritable suceédand de Pergot de seigle.
Je vais seulement en parler incidemment eomme pouvant contri-
Inter & fueiliter Paccouchement. Le cafd a une influence positive
sur la contractilitd muscalaive, ot surtout sur celle des muscles 3
libres lisses. Ainsi, par exemple, son action exeito-molrice s'exeree !
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sur les nerfs vaso-moteurs, d’oit résulte la contraction des vais-
seaux sanguins 3 sur les bronches, en amendant la dyspnde des
asthmatiques ; sur le tube intestinal, en favorisant la migration
des gaz et les dvacualions alvines. Mais ol eelle action manifeste le
plus de puissance, ¢’est dans la réduction des étranglements her-
niaires, altestée par des observations récentes, et doublement ef-
fectuée par la diminution de volume de 'anse intestinale déplacée
el le retrail opéré sur elle par la contraction intra-abdominale du
resle de Pintestin. Cette action, comparde par M. Méplain (&' fude
de thérapentique physiologique sur le café, 1868} i celle de la
slrychnine et née comme elle d'une impression faite sur les centres
nervenx rachidiens, ne peut-elle pas aussi s'étendre & I'utérus?
Linfluence du cafd sur cel organe, admise depuis longlemps, I'a
fait ranger parmi les emmdénagogues, Dans divers pays, et je I'ai
v nolamment en Provence, la pratique populaire fait intervenir
linfusion de café noir dans les accouchements stalionnaires. Il ne
serait donc pas sans intérit d'en faire I'ohjet d'une sérieuse expé-
rimentation médicale.

VIL. Sulfure de carbone. — Co composd, trés-énergique et de-
mandant une grande prudence dans son emploi, agit & 'intérieur
comme stimulant diffusible. On lui atiribue une action spéciale sur
I'utérus. En conséquence, conseilld d’abord comme emménagogue
par le professeur Wulzer, de Bonn, il I'a été ensuile comme ob-
stétrical [Bouchardat, Traité de matiére médicale), Les documents
nous manquent pour exprimer une opinion & son égard. On Padmi-
pistre i la dose de 2, 4, 6 gouttes, dans de I'ean sucrde el mieux
dans du lait avec lequel il se mélange bien, selon Van den Corput ;
on réilere, dune ou deux heures d'intervalle, si 'on croit devoir
poursuivee pour oblenir eflet désivé, Ce, médicament excile, dit-
on, les conlractions uldrines, méme par son application extérieure,
Ce serait un avantage dans le cas olt I'on ne pourrait rien donner
par la bouche, dans le cas de syncope ou d’dclampsie, par exemple.
On emploierait alors le sulfure de carhone en frictions sur 'abdo-
men soit pur, soit dendu dans de l'aleool et mieux peut-étre dans
de I'huile de camomille, L'action topique du sulfure de earbone est
irritante, rubdéfie la pean et y détermine une doulenr mordicante,
phénomines passagers, du reste, et bientdt remplacds par une ré-
frigération due & I'évaporation rapide de ce sulfure liquide et vo-
latil.
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VUL Busserolle. — En 1884, le Bulletin de Thérapeutique
(t. XLVII, p. 549), annonga la découverte, faile parle docteur
Harris (Virginia Med. Journ. et Med., Circular), des propriétés
obstétricales de la busserolle, arbutus wva wursi. Peu aprés, en
France, le docteur de Beauvais s'assura de leur réalilé, que con-
firma également le docleur Gauchet. Nous engageons ceux qui vou-
dront s’dclairer sur celle question, & consulter les inléressantes ob-
servalions publides par nos denx distingués conlvires [Bulletin de
Thérapeutique, 1858, . LIV, p.22 L 67; et 1859, t. LYL, p. 523).
Il en ressort, d'apris les résullats oblenus dans quelques cas d'ac-
couchements ralentis par la faiblesse des douleurs, l'atonie de
I'utérus, I'épuisement nervenx, que U'action de la husserolle sur la
contractilité ulérine est positive ; que sielle parail moins énergi-
que el moins prompte que celle de ergot, elle n'a pas du moins
Finconvénient de produire les contractions toniques que Fon re-
proche & ee dernier. La busserolle était depuis longtemps réputde
pour donner un surcroit d'énergie & 'démission des urines, et j'ai
moi-méme constaté cet effet sur des individus atleints d’affections
visicales et soumis 4 'usage de ce médicament, Les nouvelles ap-
plications qui viennent d’en &tre faites tendent & démonlrer que sa
propriété excito-motrice , influencant la portion inférieure de la
moelle épiniére, s'exerce sur toutes les dépendances de 'appareil
geénilo-urinaire. En oulre, cetle plante agit favorablement contre
les hémorrhagies utérines, sans doule en grande partie par le tan-
nin qu'elle contient en abondance, mais peut-étre aussi en méme
lemps par le principe, encore indélerminé, auquel elle doit sa
propriété exeito-motrice.

La busserolle se prescrit sous forme de poudre, d'infusion ou de
décoction.  On a prélendu jusqu’ici que la déeoction est plus
puissante que l'infusion. Cependant, il est vrai que les feuilles
{parties usitées) d’uva ursi contiennent un principe volatil, il serait
plus rationnel de les employer en infusion théilorme. M, Harvis a
preserit une forte décoction ; M. de Beauvais la conseille: particulii-
rement (16 grammes de feuilles, 1000 eau) en cas de métrorrhagie;
mais dans le cours du travail et poar Panimer, il préfére 1 gramme
de feuilles pour une tasse d'infusion d’heure en heure, La quotité
des doses variera d'ailleurs selon Pimpressionnabilité des sujets.
Dans un aceouchement marchant avecune extréme lentenr, M, Gau-
chet a obtenu une solution promple et heureuse par la prescription
suivanle : Feuilles d'wve ursi, 16 gfammes, infusdes pendant
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une heuré dans { litre d'ean ; une tagse de cette infusion toutes les
demi-heures. Je recommande celte prescription qui me parait ex-
cellente (v, article Busserovie, in Dictionnaire encyelopédique des
sciences médicales).

IX. Sulfate de guinine, — M. le docteur Petitjean a remar-
qué que le sulfate de quinine, donné par luid des femmes encein-
tes alleintes de fitvre intermillente, provoquait souvent Pavorte-
ment (Revue médicale, octobre 1843). De mon céld, jai remarqud
que le vin de quinquina donndd des femmes ayant des rigles trop
abondantes, augmentait encore Vexcés du flux menstruel. Jai di
en inférer i la longue que les préparations de quinquina, conseil-
lées et employdes contre les ménorrhagies lides i Panémic on A la
chlorose, tout en convenant en principe & ces deux états patholo-
giques, ne lear convenaient plus dans la forme ménorrhagique. En
revanche, ces prdparations sont aussi bien indiqudes que favorables
dans Je traitement de 'aménorrhde, et ¢’est le quinquina jaune,
e'est-A-dire eelui qui contient le plus de quinine, qui est le plus
emminagogue. Ces ohservations conduisent done & soupgonner dans
lo quinguina, et particulibrement dans la quinine, une action exci-
tante sur Putéras. Or, en Amérique plusieurs médecins, inspirds
probablement par des ebservations analogues, ont fait servir le sul-
fate dé quinine & la stimulation de la contractilitd wiéring. Ainsi,
le docteir Cochran a rapportd un cas dinertie complite de I'utdrus
dans lequel il administra, en une seule dose, B0 eentigitammes de
ce s¢l; les douleurs survinrent bientdt et Paccouchement se fit
normalement. MM, Canada et John Lewis considerent la quinine
comme le moyen le plus siir dexciter les contraclions utdrines, i
condition toutefois qu'elle soit donnde & fortes doses ; M. Waren
dit ne pas connaitre de moyen ples certain de provoquer Pavor-
tement. M. Rich, enfin, cite plusieurs cas d’hémorrhagies utérines
profuses, rebelles jusqu’d Pemploi du solfate de quinine, lequel
les aurait complétement arvdtes ; ce qui me concorde pas avec
Papinion, également basée sur des faits, que j"émeltais plus haut
(Hulletin de Theévapeutique, 1862, t. LXII, p. 180, extrait des
Charleston Medic, Journ. and Rev., mars 1861 ; British Med.
Jowrnal et Medi-Chirurgische Monatshefte, novembre 1861).
Quoique trés-disposé & admettre Pinfluence du sulfate de quinine
sur la malrice, je ne erois pas cependant qu’il puisse satisfaire en
fous points nos acéoucheurs ; et si, pour qu'il agisse sulfisamment
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sur la contractilité utérine, il faut le donner & hautes doses et d’em-
blée, je crains qu'il ne détermine des aceidents nerveux nuisibles &
la femme en couches, et en outre susceplibles peut-dtre de retentir
sur le feetus,

(La fin au prochain numdro.)

THERAPEUTIQUE CHIRURGICALE

Traitemient du tétanos par des Injectlons d'une salutleon
da moarphine, porices profondement dans les muscles cons=
tracinres 3

Par M. le doclewr DamangUay, chirurgien de la maison municipals do santéd, membra
de P'Académie do medecine,

Il n’est point de chirurgien qui n'ait en la doulenr de voir suc-
comber des hlessés presque convalescenls aux suiles du (dlanos,
Pendant le siége de Paris, j'ai vu mourir rapidement de pauvres
jeunes gens que je considérais comme hors de danger. Les médi-
cilions employdes par voie stomacale n’ont en aucun résultal, Jai
inulilement donnd & heute dose la helladone, la morphice et le
chlural ; ces médicaments onl élé sans elfet, Mais uoe étude plus
attentive des phénoménes éprouvés par le titanique me it espdrer
qu'en suivant une avire voie on arriverail i un aotre résultat. C'est
c¢e que j’ai fait pendant le second siége de Paris. Je me suis surtout
mspiré des trois fails suivanls, i savoir :

4o Quic les blessés et surtout les télanigues sont (ris-sensibles au
froid. Je erois done qu'avant tout il faut, quelle que soit la saison,
plaeer le tétanique Jans une pitoe spacieuse et v entretenic une lem-
pérature eonslante de 48 & 20 degrés. Grdee A cette température,
ln transpiration se fait d"une manidre continue, et, d’un antre cdté,
gquand on découvrele blessé, soit pour le panser, soit pour Paider &
satisfaive un besvin, il W'éprouve pas cette recrudescence de souf-
franee qui a toujours lew quand il se trovve dans un appartement
frais, comme cela avait lieu dans nos pavillons de Longehamyps. En
cffet, sous 'influence de Pair un pen frais, j'ai vu plusicurs fois
le trismus devenir plus intenge et plus dounloureus,

2° La seconde obzervation que je voulais présenter est celle-ci :
le premicr phénomine cardctéristique du tétanos cst le trismus,
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c'est-i-dire la contraction douloureuse des massélers et probable-
ment des aulres muscles servant a 'élévation de la michoire infé-
ricure; bientdt d'autres muscles deviennent douloureux. Et la
contrazlion des muscles indiqués plus haug n'est point seulement
douloureuse d'une manikre continue, elle est souvent accompa-
gnéde d’exacerbalions horriblement pénibles ; de plus, grice & cette
contraction permanente, le tétanique ne pent plus avaler, ou que
irés-diflicilement, de la Pimpossibilitd de réparer les pertes subies
par Porganisme, pertes d'autant plus grandes que le malade soullre,
qu'il & de Pinsomnie, de la figvre, toutes conditions qui tendent &
Paffaibliv. Ajoutez i cela qu'en raison de la contraction des massé-
ters, quelquelvis du spasme de Ueesophage, el de la difficulté d'avaler
qui en est la conséyquence, il ne reste plus au médecin que la voie ree-
tale pour faive pénéirer dans Péconomie une certaine quantité de li-
quide. Il m*a donc semblé que les premiers symptomes du télanos
devaient surtout altiver 'altention du médecin, 1° i causede leur
douleur, 2° & cause de la géne apportée a la nutrition du malade.
Nous verrons plus loin comment j'ai combattu les premiives ma-
nifestations de la maladie qui m’occupe.

d° Souvent le télanos éclate au milien de Pétat de santé le
meilleur, alors que la plaie est en voie de gnérison et qu'elle ne
cause plus aucune sonfIrance. Cest ce qui a en lieu chez mon premier
malade. D'aulres fois, la plaie est encore doulourcuse, elle est,
comme chez mon second blessé, le siége de soubresauts doulou-
reux. Il est encore extrémement important de tenir comple de ce
phénoméne etde le combattre énergiquement, afin de le faire cesser
au plus vile.

J'ai eu, pendant le second siége de Paris, i traiter des téta-
miques, parmi lesquels se rouvail un pauvre jeune homme afleclé
de pyohémie. Il a succombé i cette maladie ; mais les phénoménes
lélaniques avaient disparu, grice 4 la médicalion employde. Les
deux autres ont parfaitement guéri. Mais avant d'exposer ces deux
faits, disons un mot de celte médication.

J'ai eu vecours i la méthode sous- dermique; seulement, au liew
de me borner & faire une injection sous la peau, je faisais pénétrer
mon injection dans I'épaisseur du muscle conlracturd, el aulant que
possiblea I'émergence des nerfs. Cest ainsi que j’ai fait des injec-
tions dans les masséters, dans 'épaisseur des muscles de la nuque,
dans les sterno-cléido-mastoidiens, et dans la masse sacro-lombaire,
dans les muscles du moignun. Jai également pratiqué au cou des
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injections surle teajet du prneumo-gnstrique, afin de faire cesser lo
spasme du pharynx et du larynx, Je me servais d'une dilution assez
dtendue : 1 gramme de chlorhydrate de morphine poor 50 grammes
dean distillde,

Ces injections étajent failes plusieurs fois par jour, aussi sou-
vent que cela paraissait nécessaire, dans chaque coté du corps.
Chaque injection était de 20 & 25 gouttes; 'action du médica-
ment étail altentivement surveillée jour et nuit. Ces injections
profondes ont élé bien supportées ; elles n’ont amend ancun foyer
purulent dans I'épnisseur des muscles injeclés, malgré la dose de
Pagenl employé, qui a élé portée jusqu'd 10, 15 el méme 20 cen-
tigrammes par jour. Les elfels de ces injeclions ont é1é ceux de
"opium & hautle dose, ¢'est-a-dive: cessalion de la douleur, sudation
abondanle el excitation de la pean.

Au point de vue des phénoménes tétaniques, voici ce que l'on
ohserve. Quelques minutes apris une injection faite profondément
dans I'épaisseur des masséters, on voil la contraclure cesser en
méme lemps que la douleur, et de plus les secousses eloniques, si
douloureuses pour le blessé, cessent dgalement. Le malade peul ou-
vrir la bouche de maniére i avaler du houillon, un potage, de'ean
rougie, en un mot se nourrir et satisfaire i la soif ardente qui le tour-
mente. En méme temps que Pon pratique cette injection dans I'é-
paisseur des muscles élévateurs de la michoire inférieure, on en fait
une également dans les muscles du moignon, si celui-ci est doulou-
renx, ou 8'il est le sidge de mouvements eonvulsifs; il faut que le ma-
lade soit surveillé de pris et que les injections soient répétées aussi
souvent que son élat I'exige. Poursuivre en quelque sorle les con-
tractures & mesure qu'elles se font senlir ou qu’elles reviennent,
afin.de les faive cesser ainsi que la douleur 1o ou elles existent,
et aussi pour entretenir la nutrition du malheureux télanique, satis-
faire i sa soil, qui est ardente, et lui donner un pew de sommeil,
tel est le but que j'ai eu en vue et que j'ai atteint deux fois avee
un plein succds.

Mais, dira-t-on, il n’y a rien de nouvean dans le traitement que
vous proposez. Vous n'avez qu'i parcourir la colleclion du Bul-
letin de Thérapeutique, ainsi que d'autres journaux, vous verrez
que les ‘injections” sous-dermiques ont élé mises en usage dans
toutes les névroses, el en particulier dans le tétanos, et que la mor-
phine, I'atropine, le curare, lextrait de feve de Calabar, y ont
élé mis & contribution sous cette forme. A cela je répondrai que
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mique, ont été administrés seuls, et que d"ailleurs les résultals ont
sorvent {lé pen encourageants, Jajoulerai que les auleurs de ces
injeclions ne poursuivaient pas le méme but que moi. En portant
Pagent sédatif dans I'épaisseur des muscles, jusqu'a 'émergence
des merfs, mon intention est non-seulement de calmer la douleur,
mais anssi de faire cesser des contractions horriblement doulou-
reuses qui enlivent le sommeil, privent le malheurenx malade de
boire et de se réparer, el qui, en se généralisant, ont pour effet
d'amener la mort, 1" par la douleur, et 2° par Vintensild des con-
tractures musculaires, qui finissent par déterminer asphyxie.
Aussi, je ne comprends point que Pon ait propesé la trachéolomie
pour faire cesser cet dlat d'asphyxie, puisqu'il se produit par le
fait de la contracture des museles servant & la respivation, et que,
par conséquent, celle opéralion ne peut absolument rien pour amdé-
liorer I'état du malheurenx tétanique.

Une objection plus sériense pent élre faile & la maniére dagir
que je propose. [l se peut que, malgré intensité du début du 16-
tanos, celle maladie ait di aflecter, chez mesdeux malades, la forme
clironique, forme, comme chacun sait, qui chde mieux aux médi-
cations employdes, J'admels ceiteohjection, et je répondrai que
dans la forme chironique, que j'ai en oceasion d’observer plusieurs
fois, il peut survenir une exacerbation qui enléve le malade : ¢'est ce
qui m’est arrivé il y a deux ans sur un négociant qui s'élait blessé
i la chasse : il étail dans un élat salisfaisant, loul danger paraissait
éloigné ; il prend froid une nuit, bientdt renaissent le wismus, les
contractures violentes, et mon malbeurenx blessé succombe en quel-
ques heures. Celane serait point arrivé, j'en ai la conviction, si ce
malade avait été jmaintenu dans un apparlement & température
constante, et si des injections de morphine avaient éié faites pro=
fondément dans les museles, J'ajoulerai qua, n'edt-elle pourrésullat
que de calmer les douleurs et de permelire au médecin d'alimenter
son blessé et de le meltre ainsien élat de résister aux pertes deormes
causées i I"organisme par cet état doulonreux, cetic médication,
innocente el rationnelle; peut et doit méme étre employée.

Il y 2 un certain nombre de mddecins qui eroient que le télanos
n’est point une névrose, mais bien I'expression phénoménale &’ une
maladie de la moelle épiniéres Celle manidre de voir gappuie sur
quelques antopsies de tétaniques, dans lesquelles on anrait tronvé
une altération grave de Ja moelle. Sans contester ces faits, on peut
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se demander si ces altérations p’élaienl point consdentives & cet
dbranlement considérable de Porganisme. Ce qui est bien certain,
cest que cette lésion de la moelle n'est pas constante, car les téta-
niques que j’ai vus gudrir n’ont conservé auenn trouble dans le sys-
téme nerveux moteur, ce qui serait arrivé si la moelle avait été
primitivement lésée, M, le doctenr Jules Gimelle, qui a fait un hor
travail sur le tétanos, rédsume ainsi ses recherches : « Sur 52 au-
tenrs dont nous avons recueilli les ohservalions, 20 ont trouvé des
lésions de la moelle épiniére et de ses enveloppes, 3 des altéralions
du cervean, 41 des nerfset 4 des muscles; 5 ont rencontré i la
fois le cerveau, la moelle et leurs membranes altérdes; 1 seul &
signalé In lésion du cerveau, dela moelle et des nerfs. » Malgré cos
faits, combien d'anteurs, et des plus recommandables, n'ont trouvé
aucune lésion appréciable i Pautopsie des dlaniques. Dlailleurs,
dans les faits citds par M. le doctenr Jules Gimelle, le diagnostic
avait-il élé porté d’une maniére exacte ? n'avait-on pas confondu les
convulsions détermindes par certaines lésions du cerveau ou de la
moelle avee le véritable tétanos ? Je ferai observer que le hut de mon
travail est d’appeler I'attention sur le télanos (ranmatique el non
pas sur le tétanos spontand, maladie rare qui peut étre confondue
avec une méningite spinale, et vice versa, Ce qu’il imports, c'est
de savoir si letélanos traumatique est on non symptomatique d'une
lésion du systéme nerveus, el de déterminer quelle est celte lésion.
Mais en attendant qu’elle soit bien connue, il incombe au chirur-
gien d'agir sur le phénomine apparent, la contracture, el de la
combaltre, 1° en mettant le blessé dans des conditions favorables,
2% en agissant sur les nerls et les muscles eux-mémes, C'est ce que
nous avons [ait dans Jes deux observations qui voni étre rappor-
1des.

Ops. 1. Tétanos traumatigue. Injections profondes dans I'épais-
seur des museles d'une solution de cﬁ!oﬂ'éydmre de morphine, —
Le nommé B¥**, dgé de vingt-neul ans, du 38 régiment de mar-
che, est blessé le 24 janvier 1871, ila ferme de Drancy, par un éclat
d'obus. Lors de son enirée dansles ambulances de la Presse, nous
avons conslaté les lésions suivantes : il existe une déchirure pro-
fonde et compléte de tous les muscles du mollet; la plaie s'élend i
la face externe de la jambe et le péroné est fracluré vers son tiers
moyen, L'hémorrhagie est presque nulle. Un examen attentif nous
permet de constater qu'il n'existe aucune lézion des vaisseaux et
des nerfs profonds, Le 26, le membre est placd dans une goullidre
et la plaie est pansée avec du vin aromatique. Malgré |'élendue et
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la profondenr de la plaie, Lout va bien jusqu’an 14 fivrier. A celle
époque celle vaste plaie élait belle, couverle de beanx hourgeons
arnus, lorsque le malade est pris de trismus. Aucune imprudence
n'avait ¢té commise : le malade avait été transporté au pavillon de
Longchamps; le temps senlement s’était un peu refroidi.

Le 15 je trouve le malade séricusement pris. Non-seulement le
trismus est considérable, au point de vendre la déglutition impos-
sible, mais Jde plus les museles du con sont contracturds ainsi que
ceux du dos, ilya un vérilable opisthotonos. Cet état de contracture
est horriblement doulourenx; de plus les secousses cloniques qui
survenaient souvent arrachaient des eris i ce pauvre blessé, Le pro-
nostic élait des plus graves, .

Je fais placer le malade dans une chambre bien aérée, 'y élablis
une température de 18 3 20 degrés & 'aided’un poéle ct je fais veil-
ler jour el nuit par un fréve dévoud. De jeunes mélecins auxquels
J'explique la thérapeutique que je venx metire en usage, s'associent
de grand coeur an fréve des éeoles chrétiennes. Cela fait, je pratique
quatre injections avec une seringue de Pravaz : 1° dans les deux
massélers aun nivean de dmergence des nerls; 2° dans 'épaisseur
d2s museles de la nuque anssi profondément gue ?usu‘il}lu: puis le
malade est abandonné i lni-méme. Au bout de quelques instants je
viens le revoir el je le trouve dans un hien-élre marquc : il peul ou-
wrir la houche et boire, e2 qu'il fait avee avidité; les douleurs de la
nugue ont nolablement diminué ainsi quecelles du dos. Du bouillon,
des polages légers sont prescrils au malade, qui sc trouve dans un
bien-étre relalif et dort plusieurs heures. Sous l'influence de la tem-
pérature de la chambre et de la morphine, le malade a une transpi-
ralion abondante ; pour satisfaire sa soif, on lui donne de la limo-
nade vineuse.

Jusqu'an 20 tévrier, les douleurs furent combaltues par les in-
jections morphindes. Comme nous 'avons indigué plus haut, on

oursuivit les phénoménes douleur et contraclure par ces mémes
njections : les muscles cléido-mastoidiens contracturds furent in-
jeetés; il en ful de méme des muscles droits de abdomen. Pour
faire cesser la géne de la déglulition @sophagienne, de conlraclions
intérieures que J'attribuais au diaphragme, je lis des injeclions sur
le trajet du puenmo-gastrique, Le malade sentait si parfailement le
bien-élre résullant de ces injections, qu'il indiquait lui-méme le lien
oh elles devaient élre faites, Le 20 tout allail bien, lorsque le ma-
lade a élé pris d’un peu de délire passager. La maladie n'a point
cessé brusquement : dis qu'une amélioration notable a é1¢ oblenue,
il est resté pendant quinze jours une disposilion aux spasmes etaux
conlractures, se portant tantit sur un point tantdt sur un autre. Cet
dtata duré du 20avril au 5 mai. A la tin on ne faisait plus d'injec-
tions qu'i la volonté du malade : il indiquait lui-méme le point
douloureux et contracturd, Au 5 mai il était tout & Fait gudri, bu-
vant, mangeant trés-bien.

Le jour oi le malade avait éé pris de tétanos, j’étais revenu
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un moment & I'idée que j"avais eue lors de son enirde, c'est-
d-dire de lui conper la cuisse; mais j'y avais renoned, en réfléchis-
sant qu'il n’accusait aucune douleur dans le membre blessé et que
d'ailleurs le tétanos est bien plus souvent la conséquence des gran-
des ampultations que des petites, ainsi que cela résulte du tableau
suivant empruntd i la thise que j'ai citée plus haut. o Les blessures
qui produisent le plus souvent le tétanos, dit M. Gimelle, sont
celles de la nuque, du rachis, de la moelle épinitre. Puis vien-
nent les blessures des membres inférieurs ; sur 197 ohservalions
de 1¢tanos recueillies dans les divers auteurs, nous avons trouvé :

80 par plaie des membres inférienrs ;
par plaie des membres supérieurs ;
par, plaie du scrotum ou des testicules ;
par plaie de téte;
par plaie de la face;
par extraction de dents ;
par extraction de cors aux pieds ;
par angine ;
par plaie du sein ;
i la suite de I'opération césarienne ;
par plaie de Partére temporale ;
par pustule ;
par Popération de la cataracte. »

Ce tablean ne doit point étre pris comme le résumé de la science
i ce sujet ; beaucoup de faits ne sont cités qu'i cause de leur rareté.
Mais toutincomplet qu'il est, il démontre bien la gravitd des grands
wraumalismes des membres néecessitant des amputations graves et
souvenl mortelles. Toutefois, je ne rejette point absolument Pam-
pulation proposée par Larrey; mais je crois qu'appliquée aux mem-
bres rapprochds du trone, ’est une mauvaise chose; c'est ajou
ter un grand lraumalisme & un autre grand traumatisme, et
les chirurgiens anglais et frangais contemporains de Larrey ont
constaté les résullats souvent funestes de cetle pratique. Lorsque,
au contraire, la lésion porte sur une partie éloignée du tronc et que
le traumatisme n'est point considérable, qu'il est resté douloureux,
et qu'une amputation peu grave peut faire disparaitre le mal, il
n'en est plus de méme : je v’hdsilerais point, dans ce cas, i re-
courir & l'emploi du chloroforme et & pratiquer Pablation de la
partie qui est devenue le point de départ du tétanos.

Je trouve dans la thése de M. Laurent sur le tétanos des relevés
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gqui viennent & Pappui de ma mamiére e voir. En elfel, dans un
premicr tablean vésumant les faits de petites opérations failes ponr
remédier an télanog, nous lrouvons, sur dis-sept cas, onze cas de
gudrison el six cas de mort: il ne faut pas oublier gue Pablation
de la parbie malade avail smtoul pour but de retrancher de 'éco-
nomie une parlic peu imporiante, car il s'agit presque toujours
d'une phalange o d'un doigt. Dans un autre tablean qui se tronve
dans Ia méme (hise, comprenant des cas oli Pamputation a éé
pratiquée eomme traitement du télanos & la suite de lésions plus sé-
rieuses, puisquil s'agit presque toujours de hlessures du pied ou
de la main, nous lrouvons, sur vingl-quatre cas d’amputation, onze
suceis et treize revers. Il vdsulte évidemment de Pexamen comparatif
de ces deux tableaux le fait important que voied : c'est que dans les
traumalismes douloureux portant sur les extrémités, ef ayant amend
le Létanos, on peut rationnellement songer i l'ablation de la partie
lésée, surtout si elle continue & &tve le siége de douleurs persis-
Lantes.

Cetle dissertation m’a éloigné un peu de mon sujet, & savoir "a-
vantage que Fon peut tiver des injections d'une solution de chlor-
hydrate de morphine dans 'épaisseur des muscles, Voici un se-
cond fait encore plus intéressant que le premier.

Ops. I, Tétanos survenn d la swite de Pamputation de la jambe,
et trailé avec succts par les injections intra-musculaires d'une go-
lution de morphine. — Nusbaumer, Louis, soldat du génie,
hotnme d'une bonne constitution, entrd le 22 mai 41871 aux am-
hulances delaPresse, a éié blesséle 22 mai, 4 dix heures du maltin,
en travaillant i défaire une barricade.

La jambe droileest fracassée, un éclat d’obus a labouré la enisse
du meéme cilé sans toucher le [émur; enfin, divers petits delats
ont atleiol la cuisse gauche, le hrag droil. A une hewre de Papris-
midi en pralique Pamputation dela jambe an liers supérieur. L'élat
du mnlalfr.' est des plus satiefaisants du 22 mai au 2 juin ; Pappdtit
est excellent.

Dans la journée du 2 au 3 juin, & la suite d"un refroidissement
sensible de I'atmosphiére, il est pris de tétanos; de plus, le 4 juin,
au punsement du malin, on remarque une véritable trépida-
tion du moignoen, se produisant avec doulenr au moindre contact;
en méme temps le trismus augmente ainsi que la eonvulsion toni-
que des muscles du dos, et surtout de ceux du coté ganche, Clest
alors que le malade est placé dans une chambre ot 'on éléve fa tem-
pérature & 48 ou 20 degrés, etgqu’on le soumet au trailement indiqué
plus haut. Dans le eas aetuel, les injections ne sont point seulement
faites dans les massélers el dans les muscles de la nuque et du .
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dos, mais ansei dans les muscles du moignon, afin de faire cesser
les donleurs el les trépidations qui augmentent chague fois les con-
tractions de la face et du dos. Le 7, la roideur lélanique est générale,
Le 44 juin, elle améne un élat spasmodique de 'urvéthee qui ndees-
site le cathétérisme. Cet édtat doulourenx et grave est iraité par
quatre & cing injections morphinées dans les vingt-quaire heures ;
on poursuit les contractures douloureuses partout oi elles se mon-
trent, et sans qu'aucun phénomine loxiquess manifeste. Le 13,
amélioration ; plus de trépidation du meignen, plus de roideur dans
la cuisse droite et dans le Lrone.

Lacontracture du couet le trismus persistent; le malade urineseul.
Le pounls est relevé ; sommeil lacile, suenrs abondantes, La plaie de
'amputation se rétrécit sensiblement. Lesantres plaies se sont cica-
trisées. Du 14 au 20, le malade est bien. sauf la persistance du
trismus et de la roidevr du cou. Le malade réelamne les piqires
quand les douleurs angmentent, Du 20 an 23, il y a une espéce de
reerudescence dans la maladie, et il survienl un pew de délire.
Malgré ledélive, les injections sont reprises, les sueurs abondantes
conlinuent ; on alimente le malade, et on calme la soif, Le 25, les
accidents ont & peu prés cessé, et le malade entre dans la voie de
la guérison, Plus t.-m?, quand le tétanos élait déja guéri depuis long-
lemps, Nushaumer a éé pris 'une névralgie miercostale extréme-
ment vive, qui a eédd aux injections morphindes failes suivant le
procédd ordinaire.

Serait-on, dans ce cas, arrivé au méme résullat si "on avail
donné Popium & haute dose comme le propose le docteur Chazarain,
qui dit aveir guéri sept 1élaniques sur huoit, en leur donnant 'o-
pium & la dose toutd'abord de 1 gramme, enaugmentant de 50 cen-
tigrammes par jour, jusqu’a ce qu'il [ arrivé & 6 grammes, et

ui affirme que cette dose énorme d’opium n'a jamais amené d'ac-
cident * (Voir la Tribune médicale, n® 160, 1871.)

CHIMIE ET PHARMACIE

Etude sur nne urine & sédiment vielet (1) ¢

Par M. l¢ docteur Mg, pharmacien en chel de [hdpilal Necker.

18, Considérations générales. — La malidre blene que 'on ren-
contre dans 'urine peul étre constituée par du Dblen de Prusse,

{1} Suite el fin, voir le Bulletin de Therapenfique, p. 1060,
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d'apris les observations de E. Julia (1) et e Cantin (2). Ancune de
ces observations ne me parail assez précise pour que la question
puisse &tre considérée comme résolue,

Braconnot (3) a décrit une matitre bleue retivée de 'urine d'un
malade qui avait eun des vomissements blens. Il a donné & celte
matiére colorante de I'urine le nom de eyanourine, 1l s'est assurd
que cette maliére bleue ne contenait pas d'acide urique, et qu’elle
jouait, vis-i-vis des acides énergiques, le rdle de base faible. La
lecture de ¢o mémoire m'a fait regretler beaucoup que Pauteur
n'edl pas essayé sur ce produit blen 'action de Iacide azolique
nitreux (réaction Gmelin), qui edt probablement démontré qu'il
s'agissail la de la matiére colovante de la bile.

Les produits précédents n'ont aucun vapport avee les matitres
colordes précédemment déeriles, Voici le résumé des lravanx les
plus récents el les plus acerdditds sur ce sujet,

19. Des éludes failes dans ces dernieres annédes, tant en Alle-
magne qu'en Angleterre, il résulte que la matiire bleue cristalliste
et la matidre rouge amorphe, extraites de Purine qui fait objet
ile ce travail, sonl des produils du dédoublement d'one substance
incolove, sirupeuse, soluble dans ean, aleool et 'éther, que
M. Edw. Schunck (4) a nommée indican, el Heller wroranihine.

Au contacl des acides mindéraux, cet indican se dédouble en
plusieurs autves produits parmi lesquels ligurent en premiére ligne
la matiére bleue (indigotine de Schunck, wroglaucine Jde Heller)
et la matiere rouge (indigo rouge ou indirubine de Schunck et
urrhodine de Heller).

En méme temps que ces deax matiéres colorantes, il se produit
un sucre particulier (indiglucine) non fermentescible, réduisant
épergiquement I'oxyde de cuivre, enfin quelques acides volatils
(A. acétique, formique), et d’autres produits d’une mince impor-
tance jusqu'a prdsent.

M. Schunck a essayé d'appliquer aux denx matiéres colorantes
de Vurinel'étude qu'il a faite (3] de la matiére indigogéne (indican)

(1) E. Julia, Archives géndrales de mddecine, 1823, t, 1I, p. 104,

(2) Cantin, Journal de chimie medicale, 18535, L IX, p. 104. -

{3) Braconnol, Annales de chimic el de physique, 1825, L. XXIX; p. 252,

(4) Edw. Schunck, On the Occurence of Indigo in Urine (London, Edin-
burgh and Dublin Philosophical Magaszine, fourlh series, 1857, t. XIV,
p« 288).

(5) Méme recueil, t. X, p.75.
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des plantes qui fournissent l'indigo, et c’est de cetle étude qu'il a
conelu la compléte identité de la matiere bleue de I'urine avec
I'indigotine, Mais jusqu'a présent, la petite quantité de matidres
colorées de Furine qu'il a été possible de se proeurer, a toujours
fail obstacle & la compléte vérification de tous les termes de sa
théorie sur l'urine elle-méme, La formule de lindican est
d’apriés M. Schunck C*H™ Az0®", le composé plombique contient
{FEH“ MG'H'

20, L'urine surlaquelle j'opérais se trouvant dés sa sortie de la
vessie dans un élat de putréfaction trés-avaned, il était difficile de
supposer que I'indican s'y fit conservé intact.

Néanmoins je me mis résoliment & la recherche de ee principe
générateur des maltiires colordes bleue el rouge. Dans ce but, cha-
que jour, pendant douze jours, j"ai précipité Purine filtrée par un
excis de sous-acélate de plomb liquide, jai vecueilli ce précipité et
I"ai mis  dessécheri part. Le liquide filtré, encore chargé de sel
de plomb, fut additionné d'ammoniaque liguide, qui fournit un
denxieme précipité qui fut anssi mis & part. En toul, ["avais opéré
sur 20 & 25 litres d'urine, conformément aux recommandations de
M. Edward Schunck.

Le premier préeipité plombique, trailé par une grande quantité
d’aleool bouillant, & canse de 'immense volume du précipité, donna
une solulion rouge trés-légérement violacée qui ful lilirée, Dans
celte liqueur limpide, je fis passer un courant ’hydrogéne sulfuré
qui la décolora complétement. Le sulfure de plomb recueilli sur un
filtre, " obtins une liqueur incolore qui ne reprit qu'une tris-faible
teinte rosée & Pair. L'évaporalion du liquide ne fournit qu’une
minee proportion de matiére colorante rouge, méme aprés une expo-
sition prolongde  'air, et & peine capable de colorer d'une teinte
dgale plus d'un centibme du volume du liquide primitif, La ma-
titre coloranle rouge que j'ai oblenue dans ces condilions n’avait
pas subi une température supérieure & 60 degrés, et, malgré cela,
elle était déji une modification profonde de la matidre rouge pré-
cédemment en solution (16). D'ailleurs, il est évident qu'elle avait
d1é presque totalement détrnite.

Les produits secondaires de ee traitement, ceux qui aceompa-
gnaient la minee quantité de matiére rouge amorphe dont il vient
d'dtre parlé, ne contenaient ni indican, ni substance analogue.
Traités par I"éther aleonlisé, J"ai réussi i en séparer quelques eris-
laux d'acide hippurique bico reconnaissables an microseope.
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Quant au deuxitme précipité plombique, eelui fourni par P'am-
moniaque et qui devait donner Pindican, il fut divisé dans alcool
et ddcompost por Phydrogine sulfuré, Le sulfure de plomb sdparé
par filtration, j'ai évaporé le liquide, j'ai traité le rdgidu par I'éther
et lui ai fait subir toutes les manipulations recommanddes §; malgrd
cela, le produit de Pévaporation n"avait nullement les qualitds de
Findiean, el tons mes efforts pour metlve en dvidence Dexistence
de ce corps avee les qualités qui lni sont attribuées par les auteurs
sont démeurds sidriles,

Dépouillé de toute trace d’hydroghne sulfuré, le liguide réduisait
la ligneur de Febling ; la proportion de substance réduclrice ne
dépassait assurément pas quelques cenligrammes, Mais il faut se
rappeler que, d'apres les vecherches de Benee Jones (1), le mode
opératoire qui eonduit i Uisolement de Findican, donne également
la glyeose quani elle existe en trég-petite proporfion dans Purine
des individus en bonne santé, J'ai entrepris quelques expériences
pour éelairer ce point encore obseur de la question,

En résumé, mes expériences nonl pas révéld la présence del'in-
dican, il faut done admeltre, en supposant complélement vraie la
théorie de B, Schunck, que Pindican élait déji complétement dé-
doublé par la putréfaction du Liquide. Mais M. Schunck ne croil
pas i lo ndeessitd de laction de Poxygine de Pair pour lu produc-
tion des malidres colorées, ni i celle de la putréfaction, contraire-
ment aux idées de M. Hassall,

Le produit ou plutdt le mélange des produits oblenus & la place
de Pindican, traité par les acide:, fournissait bien une solution
trés-faiblement rougedtre, mais pas la meindre trace de bleu. Cetle
matiére rougeftre devait son existence i des matires résinoides ;
elle ne pouvail étre confondue daillenrs avee la belle matidre co-
lorante rouge obtenue divectement avee les réactifs neutres (106).

21. Il est un autre poinl sur lequel je vais appeler laltention.
Pour reconnaitre les urines chargées d'indican, les anteurs alle-
mands ol anglais recommandent de faive bonillir Furine brute avee
un dixieme de son volume acide chlorhydrique fumant, ou d’opé-
rer i froid en ajoutant & Purine deux ou trois fois son volume
d'acide e¢hlorhydrique. Dans Pun et Pautre eas, il se produit une
coloralion violette qui est 'indice de 'existence de Findican, Cette

{1) Annales de chimie ef de physique, 1862, 1. LXV, p. 125,
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matiére violetle est un mélange d'indigotine et d'indirubine, L'a-
cide azotique peut remplacer l'acide chlorhydrique, mais avec
moins d’avantages.

1l ne faut pas oublier que application de ce procédé & Purine
qui fait I'ubjet de cette éiude, comme & tonte autre urine albumi-
nense, se complique de la réaction de Pacide chlorhydrique sup
albumine, delaguelle vésulte ln précipitation d'une matitre bleue
vielacde, d'nne richesse de ton variable aves la quantitd dacide em-
ployée, la durde de la réaction et la température. Celle matidre
Bleudtre se distingue de la substance violetle extraite dipeclement
(9) par Véther, par sa trés-faible solubilité dans les diveps dis-
solvants neutres,

Jai constatd que la coloration violacée produite par Iacide chlor-
bydrique devenait nulle ou presque nulle quand 'urine éait ma-
nifesicment chargde de matiére violelie el avail dlé fillrée, landis
quelle était sensible sur Purine trés-putrifide, eapable de donner
de la matidre violetle & 'air. L'acide ehlorhydrique peut dire con-
siddré comme empéehant Paction réduetriee du sulfhydrate d’am-
moniaque, en le décomposant.

23, DFautre parl, cerlaines urines conliennent une maticre qui
les eolore en rouge foncd teinlé de jaune; elies sonl prdinaire-
ment aussi albumineuses, alealines ; additionnées d'acide chlorhy-
drique, elles deviennent violettes. Et pourtant ces urines ne doivent
pas cetle vréaction-la & Pindican ; en ellet, leur matitre eslprante
jaune-rougedire isolde, dissoute dans los liguides approprids, donne
an contact de Facide ehlorhydrique une lelle eoloration viclelle,
alors qu'il w'y a ni indican, ni albumine, Ces nrines, désignées
sous le nom i urines fémaphéiguss, ue dopnent pas dindigotine
ni aucune matiere colorante bleue comparable i celle gue jai dé-
crite ¢ elles apparaissent ordinnivement dans des maladies do foie
encore mal caractévisées (1).

23. De ee qui précede, je conclus que lo coloration vielacée
produite pav Pection de Pacide chlorhydrique sur 'uping, ne suflit
pas & elle seale & affivmer la présence de V'indiean.

La décolovation des deux matidres (ronge el blene} que jai dé-
erites (16 et 17}, par le sulfplrate d"ammoniagoe, es| pen favorable

(1 A consplter: Arthur TN Hassall, On the Freguent Oconrrvence of Inidigo
i ftwman Urine, gl on ity Chemical, Physiological and Pathological Bela-
Lions (Philosophical Transactioes,. 1834, p. 297).
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i Pidée du dédoublement d’une matitre incolore (indican) en ma-
titres colorées (indigotine, indirubine de M. Schunck) et autres
produits accessoires. En effet, Purine putréfide & Pabri de Tair,
dans la vessie par exemple, donne du sulfhydrate I'ammoniaque ;
il se produit peut-dtre en méme lemps d'aulres agenls réducteurs
qui réagissent sur les matitres colorées, les décolorent en leur en-
levant de I'oxygine, absolument comme ils opérent dans la cuve &
indigo blanc des teinturiers. 11 n'y a pas besoin d'invoguer ici un
ferment spécial,

Je me propose d’éclairer les nombreux desiderata de cette ques-
tion, tant de fois agitée déja, des urines bleues par des expériences
qui élabliront plus nettement le rile de Pindigo sur chacun des élé-
ments de I'urine.

34. D'aprés M. Schunck, la matiére indigogine (the indigo pro-
ducing body) se rencontrerail & peu priss dans toutes les urines ; il
suffit & cet auteur que Purine donne une coloration rouge ou vio-
lacée par Pacide ehlorhydrique, pour que la présence de l'indigo
soit mise hors de doute ; aussi conclul-il i 'existence de celle ma-
ticre dans 'urine normale de presque tous les individus. D'aprés
M. Hassall, au contraire, I'urine des individus en bonue santé n'en
renferme pas, ou tout au moins cette urine ne contient pas d'indigo
bleu, et la présence de 'indigo bleu est un phénoméne tout patho-
logique.

Je n'ai jamais vu de matiére bleue toute formde dans l'urine
des individus en donne santé, M. Neubauer (1) en a cilé un cas ;
mais la matiére bleve, qu’il regarde comme de Pindigotine, était
encore ici un produit de Paction des acides azotique et chlorhydri-
que sur Purine brute. Dans 1'élal acluel de nos connaissances, s'il
est possible de regarder 'indican comme un élément & peu prés nor-
mal de urine, il n'est pas juste de dive que la présence de Pindi-
gotine et de Pindirubine libres svient des produits qui n'aient au-
cune signification ; bien au coniraire, on ne les a observées que
dans des maladies graves de la moelle épiniére, el jamais chez des
individus en pleine santé.

25, En résumé, Purine sur laquelle j'ai opéré a donné directe-
ment, par l'emploi des dissolvants nentres (aleool, éther, chloro-

(1) dnleftung sur qualitativen wnd quantitaiiven Analyse des Haras, 1867,
pe 42, ot Annalen der Chemie wnd_Pharmacie, L. XC, p. 120,
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forme), deux matiéres colordes, I'une bleue cristallisable, "autre
rouge incristallisable, jouissant d'un grand pouvoir colorant.

51 I'étude chimique de ces deux matiéres colorantes ne saurait
tire considérde comme complite, elle est déji suffisante pour gui-
der le médecin dans I'étude de ces urines.

L’éther et le chloroforme , simplement agilés dans un tube de
verre avec l'urine & examiner, mellront facilement en évidence la
présence de ces matiéres colordées, et si rapidement que P"essai peut
se faire au lit du malade. Cest un résultal pratique qui n'est pas
sans inlérél pour la elinique et qui démontrera sans doule que les
urines colorées en rouge ou en bleu sont moins rares qu'on ne le
suppose généralement. Do trouvail quelquefvis de Mindigotine libre,
parfois assez nellement cristallisée, dans des urines pathologi-
fues, mais on ne possédail aucun moyen de manifester la prisence
de Ja matiére rouge owindirubive de M. Schunck. L'emploi divect
de Péther ou du chioroforme vient combler cette lacune.

L e ——

CORRESPONDANCE MEDICALE

Empoisonnement par la pfte phosphorée @'allumetten chimi-
gques. Emplol doe M'essemnee de térchenthind. Guérison.

Le 2 janvier 1874, & onze heures du matin, je me transportai
dans la commune de Saint-Paul-lés-Dax, pour donner des soins &
des personnes de la famille L*¥**, empoisonnées la veille par le
phosphore d'une heite d’allumetles chimiques , renfermant de
trente-cing & quarante allumelles bougies. Une partie de 'histoire
de cet accident me fut rapportée, chemin faisant, par le plus jeune
fils de la veuve L™, qui m'apprit qu'd la suite d"un repas composé
d"une soupe aux choux et d'un morceau de viande, sa mére el son
frérve aind élaient en co momenl Wés malades, et que, guant i ln,
quoique ayant parlicipé au méme repas, il en avail é1é quille pour
une grande indigestion. Arrivé i la maison L¥*, il me fut fait un
récil trés-circonstancié de ce qui sétait passé,

Le 1=t janvier, unc sonpe aux choux, avee addition d'un
morcean de viande de pore (05 du rachis) en partie dessalée et du
poids d’environ trois quarts de livre, ful préparée dans un pot
en terre dit pot ane few, pois, une fois faite, transvasée dans un
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second pol semblable. A eing heures du soir, la femme L*** gt
son plus jeune fils, Jean-Baptiste, prirent chacun dans ce dernier
pot de ln soupe, en gquantitd dvalude & envivon la moitié d'une
grande assfetle, et la mangérent sans y trouver ni odeur ni saveur
particulieres.

La femme L¥* mangea uniquement de 1a soupe ; Jean-Bapliste,
outre de ln soupe et peut-&tre en plus grande quantité, mangea de
In viande. Lo vepas termind, ils s’assivent anpres du fen, ln mére
s'endormil hientdl aprés, puis se réveillant et voulant se lever pour
aller se meltre an lit, ses jambes refusérent de la soutenir ; elle
dlait comme ivre. Son fils Jean-Baptiste ful obligé de la porter,
de la déshabiller et de la meltre an lit, sans qu'elle en ait eu,
pour ainsi dire, connaissance. Jean-Bapliste également alla se
coucher.

Dans lanuit, la mére ful éveillée par une soif ardente, mais ne
pouvant pas se lever, malgré de nombrense tenlatives, elle se priva
de hoire. A cing heures du matin elle vomit beaucoup, vcomme des
matitres flantes », dit-elle. Ces malibres, regues dans une cuvelte
placée aupris de son lit, répandaient des lueurs dans Pobscurité ;
elle eroyait vomir du feu (sic), Quant i Jean-Baptisle, dans la nuit,
il eut tris-soif ; il se leva, alla & la cuisine, se versa de l'eau de
la gruche, apros y avoir cassé la glace, et en but la quantité d’nn
grand hol; puis ilalla se remelire an lit, 1l ne vomit pas, mais il
cut des envies de vomir et de violentes donleurs d'entrailles.

Jean, le fils ainé de Ja maison, rentra vers neul heures ot demic
du soir. Ayanl envie de souper, il avisa le pot renfermant la soupe
et se conlenla, aprés avoir délaché del'os la plus grande partie de
la viande qu'il remit dans le pot, de racler avec un covteau le pen
de viande restée adbérente & os et de la manger; il ne goila
méme pas i la soupe, Il alla se coucher tont aussildl aprés saus
voir mi sa mére nison fréve. I eut, durant toule une nuib sans
sommeil, la houche sbehe, aride, une soif ardente qu'il apaisa pour
quelques instants par une libalion copiense d’eau glacée. De sept
heures & neul heures du matin, il vomit denx fois.

La jeune fille de la maison compléta Phistorique; elle me dit
quelle avait été absente toute la journde précédente, ainsi que la
nuit, retenue au bourg de Saint-Panl-lés-Dax, chez sa grand’ mére
i l'occasion du 157 de Pan, qu'elle w’élait rentrde chez sa mire que
Je lendemain malin, quielle avait trouvé ses parents malades el que
seulement en lavanl la vaisselle et en nettoyaut le pot qui renfer-
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mait encore un pew de soupe, elle y avait trouvé, an fond, une
hoite non déchirée pleine d’allumetics chimiques. Devinant la
canse de la maladie de ses parents, elle m'avait fait dire de venir
en toute hite.

Comment expliquer la présence de ces allumettes dans cette
soupe ¢ Evidermment I'empoisonnement n’élait pas le rdsultat de
{entalives criminelles, mais bien celui d'un aceidont, Cherchant i
me rendre compte de la fagon dont cot necident avait pu se pro-
duire, il me parut qu'une boite d'allumetles plaede sur la lablette
de la cheminée dela cuisine devail étre tombée dans le pot placd
au-dessous, pris du foyer, celui ol la soupe, une fois faite, avait 618
lransvasée, plus probablement alors qu'il élait encore vide, Celle
boite, en effet, n'a pas di séjourner dans le premier pol, oii, pen-
dant la préparation de la soupe, pendant I'ébullition surlout, celle
boile ramollie, divisée, sorait montde i la surface du Louillon oit
I'on aurait apergu des fragments de carlon ou de papier ; de plus,
en iransvasant la soupe, on aurait vu d coup sir la boite et les al-
lumeltes.

2 janvigr. La femme L¥¥ dail alitée. Haleine ol nausées
odeur forlement alliacée j constriction i la gorge : avdenrs brdlan-
tes 3 du feu, disait-olle, sortait de "sa bouche et de ses narines.
Déglutition difficile. Doulenrs [e long du pharynx et de Pmesophage,
dans I'épigastre, dans les hypochondres el principalement dans lo
droit ; ces doulenrs dlaient exagérdes par lu pression. Langue ct
houche seches . Crampes douloureuses, contractures, fourmiliements
dans les cuisses, les jambes et les pieds. Douleurs dans le dos.
Lassitude extrime ; la malade n'avail pas la foree de se tourner ni
de se mouvoir dans son lit. Pouls petit, faible. Respiration trés-
génée, Bueur abondante sur tout le corps. Peau donloureuse an
moindre contact (hyperesthésic). lelere commencant, sclérotiques
jauncs. Venire ballonné. Intelligence neite. Méponses sensdes &
toules les guestions, La menstruation terminde depmis huit jours,
revenue a 'élat de perte, la nuit méme de Paceident, menstruation
probablement avancée de douze jours, car cellte fumme voit tous
les vingt jours (trois fuis en deux mois). Sang abondant, noir,
dpais, visquenx. Coliques utérines violentes. Urines raves, colordes
jaune orangd, dpaisses, «sales», selon Pexpression de la malade.
Miction doulonreuse, Constipation,

Jean, le fils alnd, n’était pas alitd & mon arrivée, & onze henres
du maltin. I étail assis auprés du fen, 1 sonfrail beaucoup. 1 res-
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sentait des douleurs trés-aigués dans toute la région abdominale,
Haleine fétide, alliacée, moins repoussante pourlant que celle de
sa mirre. Constriction & la gorge, bouche séche, soif ardente, Pouls
faible, mais moins que celui de sa mére. Douleurs en urinant ;
deux selles pendant la nuit. — Je fais les prescriplions suivantes :

Pr.: Potion gommeuse, . . o o 2 0 o o« . - 100,00
Sirop de feurs d'oranger. « . . . . . . . 20,00
Essence de térébenthine. , . . . . . . . & 00
Gomme adragautes . « + o o v o o o o & 0,25

Une potion pour la mire, une potion pour Jean, & prendre en
quatre fois, de quarl d’heure en quart d’heure; avee recomman-
dation de bien agiter chaque fois le flacon. — Eau albumineuse

B
trés-chargée comme tsane, — Eviler dans alimentation le lail
et les corps gras. Douillons maigres. Fruits cuits. — De plus,

pour combaltre la constipation chez la mére, administration d'un
lavement salin.

AxaLyse pEs vmises. — Une seule goutte de teinlure d'iode dé-
posée au milieu d'une dizaine de goutles d’urine versées sur une
soucoupe en poreclaine, a donné une coloration vert-pomme, ca-
racléristique de la présence de la bile. Ce réactif, essayé concur-
remment avec d'autres indiqués dans les ouvrages de chimie, me
parait étre de tous le plus sensible pour la constatation de la bile :
il en déctle des quantilés infiniment petiles, ainsi que j'en ai fait
Pessai. Il m’a été impossible de rechercher la présence du phos-
phore dans les urines, n’ayant pas eu en ce moment un appa-
reil de Mitscherlich. J'aurais voulu aussi examiner les maliéres
vomies pour m'assurer de leur nature, de leur edeur et surtout de
leur phosphorescence ; mais elles avaient é1é jetées el balayées
avant I'heure de ma visite.

Nuit du 2 au 3 janvier. Pas de sommeil. Agitation, Soifl tou-
jours vive. Constriclion & la gorge. Douleurs dans le pharynx et
I'msopbage. Douleurs abdominales, ainsi que dans les flancs.

Journde du 3 janvier. Ictére augmentant, tendant & gagner tout
le corps. Constriclion, ardeurs de gorge. Douleurs persistanles
dans Pabdomen et dans les flancs. Pouls petit. Lassitude. Courba-
ture, Soif ardente. Perte continuant. Douleurs utérines. Sang de
méme nature. Urines encore fortement colordes, douloureuses a I'é-
mizsion. Pas de vomissemenls, Couwstipation rebelle chez la
femme L¥¥¥,
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Caractiéres ot sympldmes moins accenlués chez Jean.

Preseriptions. — Nouvelles potions et tisane uf supra. Con-
seils de s'alimenter un peu plus, en égard & leur faiblesse. Vin
généreux par cuillerdes de temps en temps. Lavement purgatif
pour la femme.

Nuit du 4 janvier. Assez bonne. Calme sensible. Soif vive.

Journée du 4 janvier. Soifl lonjours vive, Douleurs moins aigués
dans 'abdomen, & I'épigastre et dans les hypochondres. Ardeurs
de gorge bien diminudes. Ietére géndralisé chez la femme. Pouls
encore un pea {aible. Urines encore colordes el moins cuisantes &
Pémission. Une selle chacun, de couleur noiritre, Pas de vomis-
sement. Ont mangdé suffisamment.

La perte, chez la femme, s'est arviétée aprés trois joursde duréde.
letére persistant,

Journée du 5 janvier. Douleurs presque nulles, Teinte jaune
subictérique chez la mére. Chez 'un et chez autre, selles diffici-
les. Administration, & chacun, de 43 grammes de sulfate de soude
dans deux verres dean. Les malades me paraissant aller de mieux
en mieux, je les quitte en leur faisant loutes espices de recomman-
dations. Je les ai revus quelques jours apris; ils avaient repris
leurs occupations habituelles, mais ayant encore une certaine fai-
blesse.

Prescription. — Usage de vin de quinguina,

REFLEXIONS. — APPRECIATIONS, — Du 6 an 28 janvier, Jean et
Jean-Bapliste ont joui d'une assez bonne santd, sans avoir eu
ancune espéce de souffrance, lorsque toul i coup ils se sont alilés
lous deux, le 29 au soir, ressentant les symptémes prodromiques
de la variole. 1ls ont succombé & cette affection, i forme ataxique,
Jean-Baptiste le 3 février et Jean le 4 février, & quelques heures
d'intervalle I'un de Pautre, aprés cing jours seulement de ma-
ladie. Jean était dgé de vingt et un ans, Jean-Bapliste de dix-neuf
ans, Tous deux avaient une bonne constitution.

La mire n'a pas été atteinte de variole comme ses fils, devant
probablement cetle immunité 4 ce qu'elle avait eu, il y a environ
vingt-deux ans, une variole trés-confluente, au sixitme mois de sa
premiére grossesse, sans qu'un avorlement en ait élé la consé-
quence. Elle porte de nombreuses cicatrices lenticulaires, profondes,
caracléristiques, Cetle femme, igée de quarante-denx ans, est d'une
constitution trés-robuste.
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L'aceident arrivé & la famille L*** coincide avee une dpoque ofr
la variole, i Saint-Paul-les-Dax, sivissail avee le plus d'intensilé
el pendant laquelle elle a fait le plus de victimes, Faat-il chercher
dans ce double décks une manifestation insidieuse, un aprés-coup
fachenx de Vintoxication phosphorique? On pourrait tout au plus
Padmettre pour I'aind des jeunes gens, pour Jean, si son décés avait
cu lien quelques jours seulement aprée Paccident; car nous savons
malbeureusement que, dans 'empoisonnement par le phosphore,
Pamélioration n'est trop souvent que passagire et que lon voit
apparaitre des symplémes Loul an meins (rés-graves, sinon mor-
tels, alors qu'on est en pleine séeurité ; mais, an bout de vingl-
trois ou de vingt-quatre jours, il me semble que toule suppesition
& cet dgard doit élve éeartée, el que Uon doit imputer la mort i la
variole.

Quant i Jean-Baptiste, lui qui n’a ew, pour ainsi dire, qu'une
forle indigestion, il o’y a pas lieu de chercher sa mort dans 'em-
poisonnement, mais de Pattriboer uniquement i la variole.

Une autre prenve que leur mort n'est pas attribuable aux hémor-
rhagies consécutives, conséquence de P'empeisonnement par le
plivsphore, ¢’est que chez Pun et chez Pantre de ces jeunes gens,
il est sorli d'une narine, de la narine gauche senlement, quelques
beures apris leur mort, non pas une éeume sanguinolente, mais
bien une deume blanche, nacrde, semblable i celle que on forme
en soufflant avee une paille dans Pean savonnense.

Celle observation d’empoisonnement par le phosphore, la qua-
trikme de ce genre que je recueille dans ma clieniéle, vient, une fois
de plus, de constituer i I'essence de térébenthine la propriéld
d'antidote contre cetle substance toxique, méme aprés un délai assez
éloigné du moment de accident (une vingtaine d’bheures). Cette
propriéié spéciale peut étre aussi misedl profit avec avantage en
thérapeutique : elle ouvre une ére nouvelle au phosphore qui, poi-
son redoutable, demande & éire manié, comme médicament, avec
la plus grande circonspection, et qui nest peut-élre pas employd
autant quil devrait I'étre, dans V'apprébension bien légilime qu’é-
prouve le praticien de déterminer des accidents graves, sinon
mortels, Aujourd'hui que 'on peul en modérer, en tempérer les
eflets sur 1'économie par Padministration de lessence de térében-
thine , peut-élre pourra-t-on faire du phosphore un agent théra-
peutique hércique dans la médication slimulante, dans les para-
lysies, et notamment dans I'ataxie locomotrice progressive,
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En oulre, le phozphore, par Paction congestive qu'il exerce sur
l'utérus, ainsi qu'il résulte de plusieurs observations, me semble
jouer le rdle d'emmdénagogue.

u Nest-il pas aussi, o 'égal du fer et de Piode, un agent répa-
rateur et indispensable i I’économie animale, jouant dans I"alimen-
tation normale le rdle élevéd de nutriment spéeinl des appareils
nerveux tn (Communication a I’ Académie des sciences, 3 mai 1858).

Dr P.-E. AnpasT.
Dax, 15 septembre 1871,

e s 2

BIBLIOGRAPHIE

Lez Spectres d'absorplion du sang, par M, V. Fusouze, in-4o, 140 pages avec
3 planches. Paris, 1871, chez Germer Dalllisre.

Le spectroscope, introduit dans la science par Kirkoff et Bunsen,
est anjourd’hui universellement connu, L'analyse speclrale propre-
ment dite sert a distingner les métanx les uns des autres ; elle est
fondée sur I'examen des spectres d’absorption el d’émission des va-
peurs métalliques incandescentes ; elle se trouve déerite dans tous
les traités de chimie,

Les spectres d'absorption des matitres solides on liquides n'ont
aucun rapporl avee ceux des vapeurs mélalliques, Ils indiquent
seulement quelles sont les radiations que ces substances laissent
passer, ils fournissent des nolions exacles sur la couleur des ma-
titres ohservées et peavent servir 4 les reconnaitre ou & faire sai-
sir les modifications qu’elles subissent. Cette méthode d’observa-
tion a été appliquée avec succes & I'examen du sang, Les résultals
qu'elle a fournis ont été réunis une premitre fois en corps de
docirine par Valentin, en 1863 ; ils viennent de Vétre de nouveau
par M. Fumouze, dans une tras-bonne monographie trés au cou-
rant des plus récentes découvertes.

Pour hien faire comprendre la suite des recherches effectudes
dans cette direction, I'auteur résume d’abord les travaux entrepris
sur la composition des globules rouges du sang. On les considére
aujourd’hui comme constitués principalement par une matiére
colorante, I'hémoglobine, imprégnant un stroma formé de sub-
stances albnminoides, d'une petite quantité de lécithine (subslance
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phosphorée), de cholestdrine et de phosphate de potassium, L’hé-
moglobine conslitue & elle seule les neuf dixiemes du poids des
matiéres solides des globules ; on peut 'oblenir amorphe du sang
de tous les vertébrés, ervistallisée avec celui du chat, du rat, ete.
Pour préparer ces cristaux , on doit opérer & une basse tempéra-
ture; on isole d'abord les globules rouges par Paddition d'une so-
lution de sel marin & du sang défilwiné ; on ajoute de I'eau et de
Iéther qui détruisent les globules et dissolvent I'hémoglobine ; en-
fin on fait cristalliser I'hémoglobine par addition d'alcool.

L'hémoglobine a des propriétés bien définies ; une des plus im-
portantes est d'absorher ou de perdre de oxygine avee une grande
facilité, de passer de I'élat d’oxyhémoglobine ou hémoglobine oxy-
génde, d'unc couleur rouge vif de sang artériel, i I'éat I'hémoglo-
bine réduite présentant un dichroisme pronencé), verte en couche
mince & la Jumitre transmise, rouge foned & la lumiere réfdchie.
De plus, elle peut changer son oxygéne contre d'autres gaz qui
forment avee elle des combinaisons délinies et cristallisées.

Les propriéids et les caractires de hémoglobine bien établis,
M. Fumouze déerit avec un détail minutieux les spectres d’absorp-
tion qu’offre cetle substance. 1l suffit de mettre dans une petite cuve,
ou méme dans un petit tube de verre, soit de 'hémoglobine, soit
du sang défibriné élendu d’une grande quantité d’eau, el de pla-
cer la cuve ou le tube entre la fente du spectroscope el la flamme
d’une lampe. 81 les solutions sont suffisamment étendues d'ean,
on apergoit denx handes obscures entre les couleurs jaune et verle
du spectre : la plus étroite dans le jaune; la seconde, plus large et
moins intense, sur lebord gauche du vert.

Sous Pinfluence des agents réducteurs, tels que les solutions
ammoniacales d'acide tartrique et de sulfate de protoxyde de fer,
de sulfhydrate d'ammoniaque, ete., I'oxyhémoglobine perd son
oxygéne et devient hémoglobine réduite. A cet état, lorsqu'om
Pexamine au spectroseope, on ne distingue plus qu'une scule bande
obscure comprise entre le jaune et le vert. Par Pagitation au
contact de lair, ’hémoglobine réduite absorbe de nouveau de
I'oxygéne, et son spectre fait place i celui de I'hémoglobine
oxygénde.

Le spectre du sang veineux est intermédiaire aux deux précé-
dents et indique de I'hémoglobine imparfaitement réduite.

Mais I'hémoglobine préexiste-t-elle dans le sang, ou n'est-elle
quun produit de action des réactifs ? M. Fumouze se pose celte
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question capitale, ot rapporte les expériences qui démontrent la
présence de 'hémoglobine dans le sang en cireulation chez 'ani-
mal vivant ; elles pronvent que les globules passent par des alter-
natives d’oxydation et de réduction identiques avec celles qui s'ob-
servent sur I'bémoglobine elle-méme. Il étudie ensuite les specires
de combinaison de I'hémoglobine et celui d’un de ses produits de
décomposition, I'hématine, soit en dissolution acide , soit en dis-
solution alcaline. Sous Finfluence d’agents réducteurs, I’hématine
passe & I'état d'hématine réduite ; elle forme avec I'acide chlorhy-
drique des cristaux longtemps désignés sous le nom d'hémine et
ignords dans leur nature, mais depuis reconnus comme un chlor-
hydrate d'hématine.

Telle est & grands traits Phistoire chimique de 'hémoglobine,
ainsi que "ont établie les plus récents travaux et surtout l'examen
des spectres du sang. Il reste encore d'aulres points sur lesquels
I"auteur insiste, et particulizrement I'étude spectrale des combinai-
sons de I'hémoglobine avee différents gaz : les uns, comme le bioxyde
d'azote, Pncdtyline, I'acide cyanhydrique, donnant des specires qui
se confondent avee ceux de 'oxyhémoglobine ; les aulres, comme
Foxyde de carbone, s'en distingnant nettement. Un des points les
plus intéressants est cclui qui a traitd Pacide earbonique j ce gasz,
dans I'asphyxie, amine 'hémoglobine du sang & P'état de réduetion
la plus compléte.

M. Fumouze a joint 4 sa thise de trés-belles planches représen-
tant le spectroscope, le microspectroscope, les specires de I'hémo-
globine oxygénde sous divers élats de concentration, de I'hémoglo-
bine réduite, de 'hématine en solution acide ou . alcaline , cenx de
plusieurs liquides colorés de l'éconowie et de diverses matiéres
colorantes, prises comme types de comparaison.

Nous nous sommes borné i indiquer quelques-unes des expé-
riences rapportées par M. Fumouze. Les personnes qui voudraient
se mettre an courant des applications de I'analyse spectrale & Fexa-
men du sang ne pourront trouver dans les publications frangaises
un exposé des faits aussi complet et aussi détaillé que dans son
travail.

Dr Ern. Hanpy,

e e

TOME LXXXI, T° LIVR. N
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BULLETIN DES HOPITAUX

Dianante vERMINEUSE, EXPULSION DE DEUX CENT TROIS LOMBRICS
EN QUELQUES JOURS, A L'AIDE DE L& saNTONINE (1), — Bien que les
afections vermineuses ne soient pas trés—fréquentes & Paris, il no
o passe pas d'annde o, dans cetie clinique, il ne s'en oflre des
exemples,

Nous avons eu celle annde denx cas de tenias, hoit cas d'oxyures
et de nombreux faits de lombrics ayant produit soit des acidents
locaux, soit des accidents réflexes sympathiques.

En ce moment, nous avons trois ¢as d'aflection vermineuse lo-
cale, ¢’est-d-dirve de phlegmasic gastro-intestinale, due i la présence
de lombrics dans le tube digestiff; mais I'un de ces cas est vrai-
ment assez exlraordinaire pour qu'on s'en cccupe un instant,

Il est relatif & unefille de deux ans, et la quantité de lombries
rendue est telle, qu’on se demande comment elle a pu tenir dans
le tube digestif d’'un enfant de cet dge. Il y & dvidemment un dé-
faut de proportion entre l¢ volume de ces deux cent trois lombrics
et Ja cavité d’un tube digestif de deux ans. Ces vers ont tous étd
veeueillis et vous les voyer dans ce bocal,

On est vraiment surpris qu'une telle masse n’ait pas occasionné
plus d’accidents ¢t quil n'en soit résulté que de la diarrhée.

Voili le fait en lni-méme et sans commentaires. Mais il soulive
une question de diagnostic qui mérite d'dtre résolue. Tei, il n'y
avait pas de doule & aveir sur la réalitd des renseignements four-
nis par la miére de Penfant, puisque I'on a recueilli & Phdpital
deux lombries rendus avec les excréments. Mais il n'en est pas
toujours ainsi. Souvent on ne sait si Penfant & on n'a pas de
lombrics. On suppose Uexistence de ces helminthes, on donne des
remédes qui ont quelquefois de fichenx effets et 1'on rend par 1i les
enfants plus malades qu’ils ne Pétaient avant d’avoir rien pris,

En dehors de I'expulsion des lombries par le malade, v a-t-il
done un moyen de s'assurer de leur présence dans Pintestin ? Oui,
Ce moyen, quinons a &8 donné par Davaine, consiste dans Pexa-
men d'une parcelle des exeréments avee le microscape.

(1) Conference clinique file par M. Boachul, & Phipilal des Enfants ma-
lades.
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J'ai fait ici comme si je ne savais pas que Penfant edt rendu
des lombrics, et |'ai fait préparer sous le microscope une parcells
des excréments afin de vous montrer (comment doit se faire le dia-
gnostic et quelle forme ont les ceufs de lombrics. Vous allez juger
par vous-méme. Dans la préparation qui vous est soumise, vous
verrez ces eufs ovalaires, frangés sur les bords comme une frams

hoise, avee un cercle intérieur renfermant des granulations mo-
Iéculaires.

La présence d'reufs dans les excréments est un diagnostic eertain
de celle de vers mtestinaux, et alors, il 0’y a plus & hésiter sur
Iemploi des vermiluges ; de plus, vous dtes fixé sur le choix de

la substance & employer, selon la nature des rouls tronvds dans les
excréments.

Voici maintenant la relation du fait dont je vous ai déjh dit
quelques mots ; aprés vons Pavoir exposée, je vous dirai la con-
duite i suivre dans la thérapeuntique.

Diarvhée vermineuse ; santonine ; expulsion de deus cent trois
lombrics. — Denise Chall, dgiée de deux ans, entrée i I"hdpital des
Enfanis malades, le 7 aoiit 1871, an numéro 34 de la salle Sainte-
Catherine, service de M. le docteur Bouchut, Cette enfant a depuis
dix jours une diarrhée intense, qui ne semble pas avoir élé influen-
cée par un iraitement antidiarrhéique formulé quelques jours au-
paravant & la consullation,

La mire nous apprend que cette enfant a rendu quelques vers
ar la bouche et par le reclum, et Fon nous présente deux lom-
rics qu'elle vient d’expulser & Pinstant,

Bes excréments, examinés au microscope, renferment de mom-
breux ceufs de lombries qui témoignent de la vérilé des venseigne-
ments donnés par la mere.

Le 8 aoiit, la petile malade prend 10 centigrammes de santoning
et rend le jour méme, dans six selles, une quantité considdrable de
lombries. Un en recueille cent spixante—six. La sanlonine est con-
linude plusicurs jours de suite, et I"on recueille encore trenle-sept
lomlwics, En tout denx cent trois. !

La diarrhée, considérablement diminude, persiste néanmoins
Euclquuﬂ Jjours encore ol cide enfin complétement i quelques grains

e sous-nitrate de hismuth,

Le 1°r septembre, apriés une gudrison momentande, enfant se
laint de la bouche, el des aphibes nomhrenx s'élablissent sur la
ace inlerne des lovres, surla langue, En méme temps, la diarrhée

reparail et on administre de nouveau le sous-nitrale de bismuth &
la dose de 3 grammes par jour. En méme lemps que le bismuth,
il est [ait usage d'un collutoire au horax,

Comme régime, Penfant prend 40 grammes de viande crue,
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Ce traitement fut continué pendant quinze jours et la diarrhde
diminua beaucoup. L'enfant allait guérir lorsqu’elle ful prise d’une
rougeole grave avec broncho-pneumonie 4 laquelle elle suc—
i:uu%ha.

Si on laisse de cdté la complication étrangire i la maladie prin-
cipale et qui a entrainé la mort, on voit dans ce cas un exemple cu-
rieux de maladie vermineuse.

Comme moyen curatif, il n'a & employé d’antre vermifuge que
la santonine : c'estle meilleur de ceux que 'on puisse preserire
contre les ascarides lombricoides : sculement, il faut apprendre
den délerminer la dose. A cet égard, 1l faut se régler sur 'ige des
enfants et prescrire autant de fois 5 cenligrammes qu'ils ont
d’années : vous devrez donmer 10 cenligrammes & deux ans;
13 centigrammes & trois ans, ete. Cependant la dose de T3 centi-
grammes dans la journée ne doit pas dtre dépassée. La santonine
#administre en poudre incorporde dans du miel, ou suspendue
dans du sirop ; en pastilles de 5 cenligrammes ou en dragées de
méme dose qui se trouvent toutes préparées dans les pharmacies,

REPERTOIRE MEDICAL

TRAVAUX ACADEMIQUES

Sur les modifieations im-
primécs @& In tempéraiura
animale par les grands (ran-
matismes. Des le début de la

werre sous les murs de Paris, dit

. Demarquay dans un mémoire com-
munigué 4 I'Académie des sciences,
jlavais en la pensée de délermiver,
par des recherches thermomélriques
exacles, les modificalions imprimées
b la tempéralure animale par les
ﬁrnmls Iraumalismes. Mais Iléa con-

itions de température extérieurs, ot
surloal le temps exigé pour le trans-
porldes blessés penuant la saizon ri-

ourcnse de hiver, venaient ajouter
eur influence & celle du traumatisme
lui-méme, et devenaient upe eanse
d'erreur. Au mois d'avril et de mai,
les conditions élafent changées, la
température éait douce ; de plus, les
combalz avaienl lien tout priss de nos
ambulances, oit les blessés élaient
immédiatement ransporlés : la ils

claient soumis & une observation de
Ious les inetants. Dans eces conditions,
j'ai pu recueillir quarante-hoit ob-
servationz de lraumatisme plus oo
moins grave , avee délermination
exacle de I'abaissement de la tempé-
ralure animale. Ces observalioms ont
élé classées de la maniére suivante.

Un premier tableau contient lrente=
huil observations de traumatisme dé-
lerminé soil par des dclals d'obus,
soit par des balles. Dang foules ces
observalions, le squelelte est plus ou
moins intéressé ; il y a toujours une
lézion eszeuse ou articulaire plos on
moins grave, quelquefois une portion
d'un ou de deus membres enlevée.
Dans toules ces observalions, nous
trouvons un ahaissement de lempéra=
lure qui varie depuis 1 degré on
quelques diziemes de degré jusqu'a
plusieurs degrés. Le plus  grand
abaissement de tempéralure animale
que mous ayons observé n'a point dé-
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passi 54 & 35 degréz. La mort, le
plus souven!, arrivait avant que le
thermomblre efit alteint cetie limite,
Cest-i-dire la limite de 35 degris.
Nos observalions ont é1¢ prises sur
des hommes dans 1'age moyen de la
vio, enlre vingt et cinquante ans. Tou-
tes chozes égales d'ailleors, le méme
traumatisme, en apparence du moing,
ng doonail point loujours le méme
abaissement de la lempérature; il
clail plus marqué chez les hommes de
quarante ans que chex ceox de vingt.
Les DLlessés sur lesquels nous avons
conslalé le plos grand abaissement de
la lempéralure animale &aient des
fédérés ivres, et se livranl depuis
longlemps 4 un usage immodéré de
I'alecol. Tous les individus sor les-
quels nous avons constalé un abais-
sement notable de la température, et
chiez lesquanls le thermomBtre est des-
cendu i 35 degrés, sont morls avee
on sans opération : 81 on les opérait,
la réaction na se faisait point ; song
o ra ||1]-|:|1‘lJ I'éwde thermométringue dn
gramil Bessé peot devenir un éloment
de pronostic et d'indication opéra-
toire sérieuse.

Comment expliquer cette modifi=
cation profomde de la tempéralure
animale par un lraumatisme qui
porle sur une parile plus on moins
tloignée du trone? Sans doole, on
peul expliqquer le fait en disant que ee
phénomine est la consequence de
l'ébranlement causé 4 'organisme.
Mais si, comme la physiologie l'in-
dique, la température est le résmllal
de combustions intérieares, comment
expliquer, en quelgue sorte, I'instan-
lanéita du résuliat ¥ Je me borne,
quant & présent, & signaler les faits
que j'ai observés, en laissant aux
physiologistes &4 en indiguer 'expli-
calinn,

Un second tablean est relalif aux
plaies pénétrantes de I'abdomen, 11
comprend six fails; dans ces six ob-
servations de plaie pénélrante de I'ab-
domen par des balles ou des elats
d'obus, la mort a élé rapide et Ia
tempeératare animale a subi une dé-
pression considérable ; car le ther-
momilre est vile deseendu & 35 et 4
54 degrés. Drapriss nn Lravail présentd
_Tar moi & I'Académie des sciences, en
1862, sur les modifications imprimiéey
i la température animale par la liga-
tore d'wne anse intestinale , jlavais
pensé que la dépression de la lempé-
ralure lenail a ce gue des anses in-
testinales ftaient étranglées par la

plaie ; mais j'ai &té & méme de ocon-
stater que I'abaissement de la tempé-
rature se produisait indépendamment
datoute compression sur les intezlins,
et que la violence dv traomatisme
élait la seule cause de cel abaisse-
ment de la température.

Dans un froisibme tablean, je dé-
montre un fait que j'avais déja si-
goalé, ainsi que Billeroth, 4 saveir :
que les bralures graves el un pen
ttendues amenaicnl, le Elus souvenl,
un abaissement nolable de la tempé-
rature animale.

Je me borne & faire connabire a
V'Académie la résomé sommaire de
mes recherches, Eiles seront plus lon-
guement exposées dans un mémaire
imporiant, qui sera publié prochaine-
ment par un de mes Gleves, M. Be-
dard, sur les causes de 'abaissement
de la température animale dans les
maladies et sous Uinfluence d'agents
loxiques. (Séance du 14 acdt 1871.)

Hyste de ovaire compli-
gqué d'ascite et d'nm corps
fibreux sous-péritoméal de
I'mi¢rus. Ovariotomie avee
extirpation ducorps fibhreux.
Guérison. M. Manas a communigué
i la Soeclélé de chirorgie [séancedu 14
juin) une observalion d'ovariotomie
suivie de guérison, bien que la malade
ait é1é oplrée & Paris,a 'hopital.L'opé-
ration a ewlieu en présence de M. Boi-
nel, de M. Alph. Goérin ef de M. Ver-
neuil, qui avait adressé la malade &
M. Panas. Celle-ci avail é1é placée
non dans les salles de I'hbpital, mals
dans un petit chalet isola.

Le début du mal remonterait &
janvier 1860, au dirs de la malade ;
mais elle ne s'est apergoe réellement
de I'existence de sa lumeur qu'an bout
du mois de mai suivant, (Eatl.e fumeur
ne fil quiangmenter jusqu’an 15 jan-
vier 1870, g;:n:[ue i laquelle on re-
lira, par une ponclion avec le tro—
cart, 5 litres environ d'un liquide
filant, coulenr chocolat. Amélioration
légiere, suivie bientdlapres de donleurs
abilominales vives qui forcent la ma=
lade & garder le lit, el nécessilent
I'application de sangsues el des frie-
lions mercurielles sur le venire. A
parlir de ce moment, la tumeur
crolt rapidement ; la malade maigrit
el s':i‘rgih!lil de plus en plus ; les
rigles cessent; des accis [Ebriles =e
manifesient le zoir; la mwalade lombe
flans le marasme.

Au moment de 1'opération, Fabida-
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men, au niveau de Fombilic, mesure
140 centimetres de eircomférence ;
gous la pean du venire, lisse, siche.
décoloree, se dessinenl les reliels vo=
lumineux des veines; la elealrien om=
bilicale est elfacée an {mrlia 3 Lo oplos
légisre secousse delermine une ondu=
lation sensible & la main appliquie
sur la pavel abdominnle. En dépri=
manl la couche de liquide contenue
idans le péritoine, on sent une lumeur
Ireéguliere, dont la eonsistance va-
rie d'un point & un autee, indles de
Uexistence d'un kysle multiloealaire.
Lo wumeur. plus proéminenle & droile
qu'i pauche, est dentée d'une certaine
mobililé en masse ; Yo toncher vagi-
nal, combiné aves la palpation hy-
pogasirique, permel e reconnailre
qu'elle est independante de la matriee,
ﬁi esl en anléversion avee légire in-
naison & gancha.

L'élal général est dea plus manriis.
Joues crevses, venx enfoneds dans
les orbites, pean ridée, membres gri-
les, pouls frequent el Gliforme, sueors
nocturnes, endolorissement du venkre,
inappatence complile , urines peu
abonidanles et épaisses, selles raves,
parfois  diarrhéiques ;  leocorrhée ;
dyspnée ; ingamnie ; marche impossi-
ble ; la malade resle tonte Ia journde
au lit ou sur une chaise.

Diagnostic. Eyste multiloculaire
de Tovaire droft, avee adhérences pé-
ritonéales limitées et interposilion de
liquide aseilique enlre la tumeur et
les paraois.

Opéralion le & aoiit 1870 apris
chloroformisation,

Incision sur la ligne médiane, de
l'ombilic & la slim hyse pubienne.
De la eavild péri nrnh ouverle s"é-
coulent 2 on 8 litres de sérosité cj—
trine méflée & des flocons albumineux,
Apres décollement facile de quelques

hérences, un gros troeart & ovario-
tomie enfoneé dans la grande poche
donne izsue 42 litred envirom d'un
liguide glaireus - puriforme ;  une
densivme poche est évacuée de mime,
Le reste de la lumeor est saisi &
T'alie de fortes pinees-érignes ol al-
tiréd au dehora. Deux adhérences épi-
plalques assex solides sonl délruiles
etlites pour prévenir Ihémorrhagie.
Excision el ligature du pavillon de la
trompe du cilé opposé Iris-adhdrent
ala face postérienre du kyste. Liga-
ture du_pédieule, & sa racine large
de 4 & 5 centimitres, of application,
par-dessus, du clamp forlement serré,
gnivant Ie procédé de M. Boinet ; en-

fin, section du pédicole en dega du
elamp.

A T'exploratlon, on trowve 1'ovaire
gauche parfaitement sain ; 11 esiste
un corps  fbrens  sous=périlonéal,
gros comme un @il de pigeon. qui
thent @ 1a face posterieure de 'utérus
par un large pédicule immehile. Ex-
eislon de cetle lumeur, apris ligature,
gang perte de sang,

Toilette du peritoine, qui porte les
traces d'une phlegmasic récente, Un
point de sutore mélallique profond,
traversant & la fois les deox livrees
de Ia plaie et le pédicale, fise eelui-ci
et le elamp contre 1'angle infériear de
la plaie. Cing awtres peinta de sulare
profomde comprenant e péritoine ;
etilin, sept poinds de suluve superl-
cielle comprenanl la praw, achivent
de fermer la plaie, qoi avail 15 &
16 eontimbires de longuenr.

La surface de seelion du pédicuole
esl fouchée aves um pincedu  [rempé
tlans 1o pr:rv:'hlurum e fer ; lous les
fils dez ligalnres sonl figes avee du
collodion ; l& venire exl convert de
Flllsicurs cotiches d'ouale et d'um
pandage de corps modérdément serpé 3
enlin, la malade est reportée dans son
lit et reehauflie,

Llapération avait doré en tout trois
quarls d'heure, el 1a malade n'avait
perly que quelgues grommes de sang.

L'examen de la  lumeur maonire
qu'elle esl formde de sept & buit po-
ches, dont denx larges el clng ou six
plus pelites, unies i des masses char-
nues représentant lé hoilieme environ
duvolume lolal de la twmeur. Les
parois des grands kysles sont épais-
sles, proliferantes, de ecoulear ardoi=
sée, preave d'inflammation ancienne
a ajouler & celle de la présence du pus
dans le liquide kystique,

Les suites de l'opération ont été
finalement Lieurenses, quolque traver-
stes par des accidents sérieux. IIJ a
e des vomissements opinidires , des
doulenrs abdominales et du ballonne-
ment du ventre, du hoguet , des
syerirs visquenses avec allération des
Lrafla s de la Gevee pendant laguelle
Te pouls est monté jusqua 196 et Ja
lempérature pénérale o 30,2, La ma-
lade a élé mise i la didte laclée ; on
lui a fait des frictions mercurielles
sur le venire combindes avee dulau-
danum infis et extri el de Uexirait
gommenx d'opium 4 12 doge de 10 cen-
tigrammes.

ufin, 1e 50 aodt, Ia malade entrait
en pleine convalescence, L'améliora-
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tiom a paru colncider avec P'écoule-
ment par le vagin d’un liquide rous-
sdtre Ires-fétide et (res-abomdant.
M. Panas renne que cet écoulement
dlail constitué par du liguide périto-
néal scenmulé dans P'excavation pel-
vienne el aspiré par la trompe coupée

agissant iei A In manikre d'un siphon.
Amonrd'hoi celle femme jouitde la

santt la plus parfaila; les regles onf

reparu. aprés la guérisen délinilive.

a[.‘ompte rendu in Uniop méddicale ,
471, n® 68.)

REYUE DES JOURNAUX

Nonveamn fait faveorable a
I'emplol des injections '™
dermigues d'ergotine dans
le traitement des andvrys-
mves. Nous avons, appeld allention
de mos lecleurs daps natre lome
LYXXVID (p. 365) sur la médieation
qui a &bd instilude par le professenr
Langenheek Jour combatire les ané—
vrysmes de Paorie. Ce nouveay mode
de traitement, qui consiste dans V'in-
Jeolion sous-culanés dexirait aguenx
dergotine, » Al expérimenté celle an -
née i Uhapltal de Palerme, et le ré-
tullal obleoy esl un encouragement i
persévérer dans cetle lenlative théra-
peutique.

11 s'agit ici, lit=on dans la Gasette
hebilomadaire, d'une femme Agée de
trente-huit ans, Nosalia Agnolle, gul
entre a I'hdpital le 27 acril pour une
tamenr anévpysmale du trone bra=
chio-eéphalique qui s'est développhe
depuis gix mois.

La tumenr est de la grosseor d'une
mandarine ; elle occupe la fosselle
sternale, el remonle sar la clavicule
de & centimbires environ 3 elle est
pulsatile, el les hallements sont iso-
chrones i ceux de la radiale droite.
La circalation duw bras droit se fait
diffeltement: ity a de 'oedeme ; la
maln et les dolgts sont hleddlres.

La malade ne peut rester couchde ;
elle se plaint de douleurs dans épaule.
Elle raconte aveir sooffert de synco-
sea répélées , pendanl lesquelles, i

iverses reprises, elle a él en dan=
ger de mort, Les mouvements duo bras
droit sont trks-difficiles. An sommel
du poumon droit Ualr passe difficile-
ment @ il y a obscurllé du son et
fransmigslon des broiis du eeor.

Le 29 aveil, Ia température & Fais-
selledroile esl de 37,0 contigrades ; les

nleations a ka radiale droile, de 72; 4
"aizselle gavche, lempérature, 57 de-
gris centigrades ; pulsalions, ‘?ﬂ.

Le 1r mai on iojecte 18 centi-

rammes de solution d'ergoline, avec
o seringue de Pravoz, enlre le lissy

sous=colang ot le aac andvrysmal. La
formule da la solution employée dlail
de 4 grammes 50 centigrammes pour
glycérine et alcool reclifid, ane,
7 grammes 50 cenligrammes, Le 2
mai on pratique une seconde injection
de 20 centigrammes de solulion d'er-
gotine. Immédiatement apris il sur-
vint une forie dyspnée, aveo cyanoso
de la face et refroidissement des
membres ; les palsations des radiales
devinrent imperceptibles. Ces phénn-
menes  alarmanis  eédbrent  aprés
l'emploi de fomentations chamdes sur
les mains, de ventouses sbehes & la
rigien cardiagoe, el denx pelilos sai-
gnées qui donnirent en  loat 140
grammes de sang.

Le 4 mai on praliqee unme aulre
injection de S0 eentigrammes de la
solulion. Depuls celle Injection, les

wlsations de la tumenr ne s¢ mani-
estent que Fiblement, et e 5 la ma-
lade put mouveir librement la léte el
l# hras, et la respivation se fil libre-
ment, Do B ao 8 on injecln en quatre
fois, malin el soir, 1 pramme 10 cen-
tisrammes de la solution o ergoline.
L'amélioration locale est Lris-sensi-
ble, la lomear a diminué de volume ;
on ohserve au nivean des pigires une
induration légere du listu sous-cu-
tané. (n substitua nlors 4 la solution
aleonlinue une solution de la compo-
silion suivanta :

Ergotine Bonjesn, ....... . 2 50
Ean distillée ¢t glycérine, de

CREEONE, . .o aiee s g Ty
Aleool.uveyinennereainys 10 goul

Le 9 mai il y eot une nouvelle me-
nave de syneope, qoi eéda aox exci=
tants. Do 10 av 50 mai on injecta en
sepl folg 5 grammes de la solution
aquense dergoline.  L'élal de Ia ma-
lade s'améliors de jour en jour ; elle
peut ge lever, parler librement : le
ponflement du bras a llisreru; I ma-
lade mange avec appélil et sopporle
wn iraltement reconstituant.
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La nuit du 51 mai ily a une nou-
velle syncope, pour laquells on a re-
cours aux moyens ordinaires. Le fer
juin on suspend loale eure ‘loeale, et
la malade, vu son amélioration, veat
quitter la elinique,

Quelques détails plus circonstanciés
sur l'élat loeal de la tumenr apres le
{railement, un examen sphygmogra=-
phique plus complet, eussent ajoutd
une valeur plus gramde i cetle ob-
servalion, qui, telle qu'elle est cepen-
dant , semble démontrer Pexistence
d'une amélioralion Ires-remarquable ;
or, quel aulre moyen aussi simple
aurait pu la produire? (Jowrnal de
médecing ef de chirurgie pratiques,
juin 1870.)

Des feactures articulaires
par armes & fen et de lemr
traitement. Nous emprunlons aun
travail du professeur] Langenbeck sur
le lraitement de ces blessures graves,
les détails suivanls, qui pourront dire
rapprochés  daulres  enseiznements
sur le méme sujel que nous avons
insérés dans ces derniers lemps.

Le ehirurgion d'armée, il veul &lre

riéellement ulile en cas de Dblessures
graves, doil commencer son office im-
maédialement aprizs le combat. Dans
les circonslances  douleuses, et en
supposant qu'il ait po donner ses
soing au blessé, il pourra, an bout de
deux jours, savoir 2'il doil conserver
un membre ou le sacrifier. Ce lemps
est presque loujours indispensable
avant de porterun jugement défnitif,
Au cootraire, les amputations des
membres jugées nécessaives doivent
dtre faites le plus 101 possible, ou au
mains dans les vingl-quatre hewres
qui suivent la blessure.
[ Dans les fraclures articulaires par
armes & feu, on peul se lrouver en
présence de trois cas, dontle premier
réclame la conservation du membre,
tandis que les deux aulres nécessi-
tenl la réseclion ou l'amputalion.
Espire-t—on conserver le membre
1ésé, il faut immédiatement 'immobi=
liser & I'side d'un bandage conve-
nable.

Si, aun_contraire, lampatation sem—
ble inévitable, elle doil  &re prati-
quée, je le répite, dans les douze ou
vingl-quatre premitres hewres, car,
en lemps de guerre, les amputations
secondaires ou lLardives augmentent
singulierement le chiffre de 1a morta—
lite. Dans les cag de réseclion, les
regles ne sonl pas les mémes, Les

réseclions doivenl étre secondaires
dans les fractures par armes & feu
de I'épaule, du coude et de I'articala-
tion tibio-tarsienne; primilivez, an
contraire, dans les écrasements de
ces mémes arliculalions, dans les frac-
tures par armes a feu de 'exirémile
snpérievre du fémur el de l'articula-
tion du genou. Ces opéralions seront
souns-périostées et praliquées i l'aide
de couteaux allongis.

Le professeur Langenbeck atlive
surtout attention des chirurgicens sur
1a rézestion de la téle humérale ;il la
conzeille non-seulement dans les cas
d'derasement de Particalation de 1'8-
paule, mais encore lorsque les parlies
molles qui recouvrent eelle-ei sont
dilaeériées. Les blessures par armes a
feu de larticulalion coxo-fEmorale
gutérissent ordinaivement quand elles
sont pansées aves soin. Lorsqu'ume
canse vulpéranle a lésé  pgribvement
les parties qui constitoent le bassin,
I"arliculation  coxo - fémorale  peunt
elle-méme élre compromise, et la 18-
ston donl elle est le sidge réclamer Ia
désarticulation.

Celle opération est moins suivie
d'accidents gue ampuiation de ex-
trémilé superienre du fémur. Quand
il m'y a pas d'Gernzemenl des parlies
molles, Ja résection primitive ; si, an
contraire, 1'on n'a pa opérer de bonne
heure, il est préférable d'atlemdre
deux semaines enviren. La réseclion
de la téle do femur, exéoulée suivanl
les regles de la médecine opératoire,
n'est pas relalivement d'une séricuse
gravilé.' Aussi les chirorgiens d'ar-
miée doivent-ils en faire objet d'une
etude spéciale.

Quand la téle du fimor peut Elre
conserviée, on du moins qu'une opé-
ration n'cst pas urgente, il faul pla-
cer le membre dans une grande gout-
ticre de Donnet, remontanl jusque
sous P'aisselle.

Le professenr langenbeck recom-
mande aussi Vemplod de la glace et les
ingisions, de fagon & éviter les infl-
trations des parlies molles, ct de ne
pas mulliplier les esquilles. On doit
eviler enfin, aulant Egue possible, de
transporter les blessés i une grande
distance. (Revus médicale de  Tou-
lotse.)

Nouvelle méthode ponr ré-
eliner d'une manitre dura-
bie les eils distichintigues.
Les différents procédés de  Flarer,
d'Arll, ele., rénssissent dans des cas
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déterminés. Cependant, quelquefois
ils me sont guire applicables. Le doc-
tenr Wilhelm Schulek, sssistant de
la clinique oculaire du professeur
V. Arlt, recommande une nouvelle
méthode dont Iidée remonte 4 Snel-
len d'Utrecht. Au moyen d'une fine
aignille courbe, enfilée des deux ex—
trémités d'un méme Gl de soie fin, de
maniere & avoir une anss d'un cold,
on pique pris du il dévié pour res-
sorlir dans In région des eils nor-
maug, L'aiguille entraine le il dont
I'anse reste pres du cil dévié. Gelui-
¢i esl alors engagdé par une pince a
iris dans I'anse. Pendanl que le bout
du cil est léghrement fixé par la
pince, on lire doveement sur les denx
extrémilés du G, ee qui a pour effet
d'entralner le cil an travers de la
paupiere el de le [ive sortir dans la
rangée mormale. En prepant la pré-
caution de laisser I'aiguille enlilée,
T'on peul se servir plosienrs fois du
méme fil 2ans Penfiler de nouwvean,
Le traumatisme est josignifiant :
I'on pent transplanier au moins six
cils dans une stance. En tout cas, =i
le cil n'est pas bien transplanté, on
peut de nowvean le velirer el re-
commencer. Une recommandation &
faire, e’esl de pe pas frolter la pan-
pliisre Ieenil:ml. ley premivres henres
apriss Fopération; plus taed e eil est
pressé assez forlement dans Je canal
artificiel pour qu'il ne se laisse plus
Tacilement déranger. Il est évident
quesi le cil tombe on casse plos tard,
la méme opéralion remet de nouvean
toul en place, Cest & Texpérience i

dé-clder quels sont les cas qui deman-
dent celte méfhode. (dnn. doculist.,
juillet-aoit 1871.)

Traltement de 'hypéres-
thésic valvaire et do vagi-
nisme. Comme la plopart des
médecins, M. Guéneau de Mussy
a une profonde répugnance pour la
methode de Sims appliquée an trai-
tement du vaginisme, et pense rglue
I'emploi  sagement  combing  des
moyeng médicaux, associés au besoin
i la dilatation progressive ou fur-
eée, rendra sonvent inutlles les inci-
sions profondes. 11 a souvent oblenu
des r&u]tats hewrenx de I'action des
supposiloires vaginans:

Benrre de cacag...... 2 gram.
Bromure de polassiom. 30 centigr.
Exlrait de belladone,. 10 —

Pour un supposiloire que l'on in-
traduira le soir dans le vagin. Conti-
nuer Pusage de ces supposilpires
pendant deux ou Lrois semaines.

M. Guéneau de Mussy canseille en-
core les injeclions sous-culandes aves
quelques goulles de la mizlure :

Eau distillée ...oveirs., 10 gr
Clilorhydeale de morphing 50 cent.
Sulfale d'alraphing...... 1 —

Quand e vaginisme s'accompagne
d'un_prurit plus ou meing vielent,
M. Guoénean de Mussy ecmploie, en
mime lemps que les suppogiloires, une
solution d'arséniate de soude au dix-
millibme, & la dose d'une cuillerée &

soupe par jour. (Gras. des hdp., juin
1871.) :

VARIETES

u iraftcment des fraciures des membres par coups de feu &
anide d'apparcils nouveanx dits appareils modeleés en foile

wnetnlligue §

tar AL le doctenr Samazax, médecin-major de premidre classe, professeur agrégé
i la Faculle de médecine de Strasboorg (1).

APPAREILS uoDELES £X Tomg METalliovk. — Denx fenilles ou valves malléa-
bles i la main, et assez rigides pour former cuirasse, clouées on fixées & char-

(1) Mémoire communigué & la Sociélé de chirurgie et publié dans les Ar-
chives générales de médecine, septembre 1871, Suile et fin, voir le Bulletin de

Thérapeuligue, p. 281,
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nikre sur une allelle garnie de courroies bouclées : tels sont les éléments de
mon appareil.

Apris quelques tiionnemenis, je me suis arrdtd au choix de la toile métal-
lique pour fabriquer les valves de mes apparells, Celle que {'emploie se tronve
partout dans le commerce. Sa maille a deux tiers de centiméire ; le 6l qui la
forme a sept @ hoit dixiemes de millimlre. Co fil est galvanisé oo zingué
pour résister & Voxydation. 11 est indispensable que cetle opératlon soit anté-
rieure & la fabricalion de la toile, sans quoi elle soude les filg les uns aux au-
tres, el la toile, devenue plus rigide, perd la facolté de se monler exaclement
sur la surface du membre. Gelle (oile est nssex malléable pour que la simple
pression des mains Iapplique exaclement dans les ereax et sur les salllies du
membie fracturé, el elle conserve exaclement la forme qu'on loi donne. Elle
0gl agser rigide pour fournir une earapage résislante ; du resle, la présence
de Uattelle & laquelle elle est fixée donne & I'appareil une solidilé qui est plus
que sullisanie. On pourrail, jo erols, sans ineonvénient, prendre une tolle gal-
vanizée dont la maille auralt 1, cenlimétre de cilé, ot le fil 1 millimilre
d'¢épaisseur, Une tolle plus fine est rop souple § una toile plus forte serait, je
crois, difficile & manier avec les mains,

Les nltelles auxquelles sont Oxdes les valves de loile métallique sont des
alielles ordinaires droiles et rigides adaptées par leurs dimensions & eclles de
P'appareil. Gelle de I'appareil desling aux fractures et aux réseclions du coude
esl formée de deux pibees réunles au moyen d'un mécanisme qui permel de
faire varier a volonté la fexlon de V'articulation. L'attelle de Vappareil pour la
fraclure de culese est munie, an nivean du gedou, d’un méeanisme qui per-
met d'allonger & volonté I'appareil.

Les courroies sonl faites avec des rubans de 3 ou 4 centimitres delargeur ;
elle sonl munies d'ane bonne boucle solidement fixde, et on les cloue sur
Pattelle & une distance de la boucle telle que celle-ci, Pappareil étant appliqué,
#oil siluée a la partis antérieure du membra,

Enfin, pour matelasser 'apparell, on le recouvre d'ume bonne couche de
ouale qu'on a soin de doubler au niveau de l'atielle.

Eneore quelques détails de fabrication. Je donne plos loin le dessin el les
dimensions des valves de loile métallique, ainsi que la longucur et 1a largear
des attelles, 11 esl utile, sinon néeessaire, den fabriquer de deux dimensions
au moins, car lappareil de la jambe, assez long pour cerlaius carabiniers,
monlerail au haut de la cuisse de plus d'un de nos fanlassing.

La fabrication de mes appareils pent &ire abandonnée & des fabricants
d'inglruments ; o'est de 'ouvrage d'épinglier. Jo les ai fabriquia moi-méme
sans trop de difficultd. La toile mélallique se coupe facilement avec des ci-
sailles de ferblantier ou avec un cisean et un maillet sur une planche un pea
dure. Lorsqu’elle est coupbe, il faut arrdler les bouls de fils de fer en les
tordant oa les repliant avec une pelile pince : sans celle précaulion les valves
manquent de rigidité et la toile se défile, On pent faire border les valves avee
du cuir, ce qui augmente de 2 frapes en moyenne le prix de appareil el lui
donne belle apparence. Ge perfeclionnement n'est pas indispensable.

Pour clouer les valves sur Iattelle, jemploie des clous de tapissier. Pour les
fixer i charniere, jo promds des clous replids en @ & double pointe. Ces char-
nibres, outre qu'clles facilitent Vapplication de U'appareil, permetient, lors-
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quon veut I'emballer, de le plier en denx et de le réduire a I'épajssenr de Pal=
telle, & la lougueor el i la largenr de la plus grande des deux valves.

On pourrait facilement tailler des fendires dans les valves pour panser les
plaies sans ouvele Uappareil,” ou mobiliser, par deux secllons perpendicu-
laires & Valtelle, la partie des valves qul correspond aux plales ; mais il est
si [acile d'ouvrir el de refermer Pappareil, que je m'ai jamais trouvé utile
d'aveir recours & oes moyens, méme lorsque le nombre considérable de mes
blessis me forgail a abandonner & des aides la plupart des pansements,

Passons maintenant i la deseription de chacun des appareil: em parti-
culier.

Mewnne ivpdnievr, Jambe, — Les appareils destinés aux fractures de jambe
doivent maintenir le pied et dépasser le genou. On commel souvent la faute de
limiter Ia contention b la jambe elle-méme, soulenant i peine le pied ol arré-
taut V'appareil au niveau de I'interligna articulaire du genon ou méme plus bas.
Les monverents du genou se propagent alors au fragment supérieur, tandis
que le fragment inférienr est enlealné dans une faugse direclion par le puids
duw pied. 11 en résulle des retards dans la consolidation et des cals dilformes.
Je crois done devoir donner & Pappareil, pour les tailles petites el moyennes,
les dimensions indiquées dans la figure 1. Pour les appareils destinés aux

#

Valve Postericure

=
¢
\i\ 2

Fig. 1.

lammes do grande faille, la longueur des valves et de 'allclle dolt ére aug-
mentée de 5 conlimbtres.

La figure 2 représente 'appareil appliqué et bouelé. La boltine présente
seule quelque difficulté & appliquer. Je la fagonne d'abord en gouttlere que je
cambre et dont japlatis le fond qui deit s'appliquer sur la plante du pied,
puis je croise les hords sur le cou-de-pied, el Jo flze le boit su moyen des
deux courroies.
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L'attelle étant interne, la valve postérieurc forme une goultibre esaciement
moulée sur les facea postérieures et latérales du membre fracturd. La walve
anlérieure la eroise en avant et descend méme wn pen sur la face externe du
membre. 11 faut, pendant Iapplication, aveir bien soin de suivee exaclement
les courbures postéricures du membre, surtout do cbté dutalen qu'il ne faut
pas comprimer.

Fig. 2.

Cuisse. — Fizer le bassin en mime temps que la membre fracluré, mainle-
uir aulant que possible la longueor etla rectitude do membre par une exten-
sion ¢l une eontre-exlension suffisantes, contenir les fragments, telles sont les
condilions que j'ai cherché & réaliser dans Pappareil desting aux fraclures da
fémur.

La premivre de ces indieations est remplie au moyen d'un large spiea en
toile métalliqué fixé & la partic supéricure de l'attelle. 11 se moule soF la ra-
cine du membre, passant sons le périnde, sous l'ischion, embrassant la fesse
el contournant le bassin. Ce spica forme une cuirazse pelvienne maintenue
par deux courroies bouclées, 11 sert & la contre-extension par les points d'ap-
pui mulliples qu'il prend 4 la racine du membre ef sur le bassin. La bande de
toile mélallique doit éire repliée en dehors an momenl ol elle passe sous
le périnée, sous la fesse et & la partie interne de la cuisse. Recouverle d’une
couche épaisse de colon, elle forme & ¢e nivean une béquille douce, élastique,
arroundie, moulée sur les parties qu'elle embrasse : elle est soulenue par 1'ex-
Irémilé supérieure des valves crurales replides comme elle,

L'extension s¢ fail, grict i un meécanisme assez simple qui permet d'allon-
ger el de raccourcir & volonté I"atlelle qui est interne. Cetle attelle est coupée
un pen au-dessous do genou ; sa parlie inférieare est pourvue d'une tige de
fer qui glisse a frottement dans une morlaise Axée an bout inféricur de la par-
{ie supérieurs de Uattelle. La morlaise est garnie d'une vis de pression. La
bottine et 1la valve jambiere fournissent les points @appui de Iextension.
Quant aux deux valves crurales, elles sout, 1'une antérienre, Vautre postérieure,
Elles s eroisent sor la face externe du membre el on peut les renforcer & ee
nivean on en avant en glissanl une altelle entre elles et les courroies qui les
maintiennent.

La figure 3 représente la forme des différentes pikces de cel appareil: &
cenx qui le trouveront compliqué, nous rappellerons l'insuffisance de tous les
appareils proposés pour les fractures de coisse par coups de fen el les dif-
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ficullés que nous offre ce genre de lésions. Quant & la rapiditd de T'appli-
calion et & la facilité des pansements, cet apparcil ne le chde & aocun autre.
Comme la pikce jambitre est indépendante, on peut, en Penlevant et en re-
pliant le spica, emballer cet appareil & plat dans un Lris-pelil egpace.

v ] -
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2 \’- F5) iy :.E-l‘
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~ BE )
a e o
= S =
2 Ll o2
T =g

prres
o
2
bel
=

Valve Jambiéra

La figure 4 représente 'appareil lorsqu'il est appliqué.

On doit procéder i son application de la fagon suivamte: On recourbe en
dehors, au voisinage de l'extrémilé supérieure de l'allelle, les pikces de loile
métallique qui Ia dépassent de fagom & ébaucher la béquille ischio-périnéo=
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crurale; puis on recourbe les valves et la bolline en goulliere, on desserre
la vis de pression, 1 on garnil toot V'appareil d'une épaisse couche de

ounate. On glisse alors l'appareil sous le

_—

Fig. &

membre fracturé, I'atlelle placée
contre ga face inferne ; lo spica
esl serré autour du bassin mo-
delé sur lui ainsi que la béguille
par des pressions douces et réi-
térées ; on fixe ensuvite, en pro-
cédant de la méme fagon, la
botline el la walve jambiire.
C'est alors seulement qu'en pro-
cede & la rédoction dela frac
ture en faisant lirer sur la par=
tie inférieure de appareil mo-
biliste par le desserrement de
la viz. La réduction une [fois
oblenue, on serre la vis el on
applique les valves crurales.
&l ¥ a déviation angulaire des
fragments en dehors ou ¢n
avant, et si on juge ulile d'agir
sur eux par pression directes, on
glisse entre les valves et les
courroies, au miveau de leur
gaillie, une pelite attelle mate-
lassée que Von serre modéré-
menl.

Pour les pansements, il soffit
de licher les boucles des cour-
roies crurales et d'écarter les
valves avec le colon qui les ma-
telasse ; la sarface du membre
est déconverte sans que U'exlen-
sion el la contre-exlemsion en
alent été reldshées.

Je n'avais malheureusement
que denx de ces appareils lors-
que jesuis resté avec mes bles-
sis entre les mains des Prussiens
sar le champ de balaille de
Freschwiller. Ils ont é1¢ appli-
qués sur deux blessés atleints,
T'un d'une fracture par balle de
la parlie moyenne duo fEmur ,
V'aulre d'une fracture par halle
du tiers supérienr du féwur
ganche, Ieserolum el la cuisse

droite &ant traversés pai le projectile. Ces deux blessés sont reslés six jours
dans mon ambulagee de Frosschwiller, Le septizme jour ila ont é1é transportis
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4 Haguenau, sur une charelle, par une roula longue et défoncée. Tous deux
ont guéri.

Mewoee sopésievn. Bras. — L'appareil desting aux fractures de 'humérus
enveloppe le moignon de 'épaule, le bras, le coude et la parlie supérieure de
I'avani-bras. J'y ajouls une éeharps simpls ou uné écharpe de Mayor pour
soutenir I'avani-bras et la main. L'attelle est postérienre el monte jusqu'a 1'é-
ping de Vomoplale ou plus exactement jusqu'h 'angle postérieur de "acromion.

La figure 5 représente les formes et les dimensions de l'appareil pour les
tailles pelites et moyennes. Pour les grandes leilles il faudrait augmenter
toules Jes longueurs de 5 centimitres, La section faite & la plece qui embrasse
I'épaule permet de faire chevaucher los deux lzvres de la section de fagon &
former le creux qui loge la saillie arrondie du moignon. Elles sont fixées
dans le degrés de croisvment voulu, au moyen d'agrafes qui mordent dans la
toile mélallique, 11 faut replier en dehors el arrondic la bord supéricur de la
valve interne qui passe sous 1'aissclle.

& 5 oard 1
5 3 |
s o]
. e
Valoo dstirme
I_______ i 1‘3:.4.5
b ;i' 13 £
— e
S

2 Vidbe Bixlirne.

% .

Lo

Fig- 6.

Pour appliquer cet appareil on prockde comme pour cenx que j'ai déerils
jusqu'ici (fig. 6). Quant aux pansements, on les pralique au moyen de fendires
découpées dans les valves.

Fracrunes et aéseoriovs po coupk. — L'altelle est]inlerne ; elle devient
inféricure et la membre repose
sur elle lorsque le malade est
couché. Elle est brisée au niveao
do coude ; une  charnfere e
une vis de pression permettent
de suivre lous les monvements
de flexion et d'extension mor- FrEE
males, Deox valves embrassent
le bras, deux valves embrassent 22 : 2
lavant-bras et la main. La
région du coude resis libre et 1 s
accessible aux pansements, Lorsque le malade est levé, une écharpa on uné
courrole en sautolr soutient I'avant-bras, el, par suile, Vappareil. [l est re-
présenté figure 7. On ne procide au pansement qu'apris Pavoir appliqué,
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Un tureo auquel j'ai fait, le 6 aobt, vers onze heures, la résection do coude

y pour uné fracture commi-
< nulive produile par une
: Dballe, avail guitlé I'ambu-
lance vers (rois hewres. 11
avait di s'en aller & pied,
car, & partic du moment
oi il a &té opéré, les caco-
lets el les voilures ne pou=
waient plus vemir jusqu'l
nous.

AVANT-DRAS ET POIGNET.
— La valva représeniée
dans la figure 8 permet
d'envelopper 1'avant-bras
el la main, depuis le conde
jusquiau boul des doigls.
Si, les fenélres élant pra—
tiquées pour le pansement
des plaies, on juge que la
A rigidité de I'appareil n'est
pas Shmsmlls. on peot glisser une attelle entre la toile métalligue et les
courroies.

Je laisse & d'avlres le soin d'ap-
précier mes appareils el den si-
gnaler les difauts. Les chirurgiens
accourns & Haguenaw, a la nouvelle

= Valve 2| de nos désastres de Wissemhourg et
|"* afp de Freeschwiller, les ont conservés
= E chez les blessés qui en taient por-
L . 'QE 7 teurs. Mon excellent maltre Sédillot,
. Antitra qui y donuait V'exemple de I'acti-

Mg oy vitd, du dévouement et do palrio=

tisme, lesa laissés 4 ceux de nos bles-
g qu'il a repus dans ses salles. Mour
Fig 8. cenx qui savent le connaltre et 1'ap-
précier, je ne puis rien dire de plus favorable & mes appareils.

Soctéré p'asTanoroLose. Pric Godard. — La Société d'anthropologie de
Parig, reconnue comme élablissement d'ulilité publique, a repris ses travaux
inlﬂrfompuamliendanl la guerre.

Le prix Godard, destiné & récompenser le travail qui aura le plus contribué
4 V'avancement de la science de I'homme, sera décerné pour la troisieme fois
en aoll 1872. Ce prix est de la valeur de 500 francs. travaux manuscrils
ou imprimés/desiinés & ee concours, doivent étre adressés i M. le secrétaire gé-
néral au siége de la Société, 5, rue de I'Abbaye, avant le 1=¢ janvier 1872,

Dismiscriox noxontFigue, — M. le professeur Alvarenga (de Lisbonne) connu
du monde médical par de nombrenx travaux dont plusieurs ool élé traduits
en frangais, vient d'Etre dlevé, parle Eﬂuernﬂmanl espagnol, 4 la dignilé de
grand'croix de V'ordre d'Tsabelle 1a Catholique.

Pour les artieles won signds I°, TRICTTETEAU.
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THERAPEUTIQUE MEDICALE

Des médicaments shatétricanx suceddanés de U'ergot de seigle,
et en particuller du tartre SHBIG (1)

Par M. le docieur DELIOUX DE SAVIGNAC.

X. Belladone. — On attribue a Chaussier la premitre idée de
combaltre la rigidité du col, faisant obstacle & I'accouchement,
par l'application locale de la belladone. Ce moyen ful bientét
adopté par un grand nombre de praticiens, et il est devenu aussi
usuel que 'ergot de seigle, avec lequel on le combine parfois ; on
se sert alors de la belladone, localement, pour faire cesser la roi-
deur, le resserrement du col, en méme temps que 'on administre
Pergot a l'intérieur afin d’exciter la contractilité du corps de Puté-
rus. Nous verrons lout & Fheure que la helladone 2 elle seule
peut suffire & cette double besogne.

L'emploi dela belladone est justifié par les résultats ; mais jus-
qui ces derniers temps on s'est rendu un compte inexact de son
mode d’action. On ne voyait en elle qu'un agent stupéfiant, triom-
phant du spasme, qui constituait larigidité du col, par le reliche-
ment des fibres circulaires de I'orifice ulérin, avec la dilalation
passive de celui-ci pour conséquence. Mais la rigidité est bien
moins souvent ’effel d'un spasme qu'une inertie du col; et alors,
ce que Vindication réclame, ce n’est pas une action stupéliante,
mais bien une action stimulante, Fort heureusement, en dépil de
I'erreur d'interprélalion, c’est une intervention de ce dernier ca-
raclére qu'apporte la belladone : elle excite les fibres dilatatrices du
col, elle délermine la dilatation active de V'orifice ulérin ; et ce qui
le prouve, c'est que I'excilation se propage bientdt au corps de l'u-
térus, se géndralise dans cet organe, tandis que si elle le stupéfiail
sur un point, elle le stupélierait partout de proche en proche, et
le placerait dans P’élat contraire & celui nécessité pour accomplis-
sement de sa fonetion. La belladone agit la comme en beaucoup
d'aulres circonstances, ainsi que je I'ai dit ailleurs (Mode d’action
de lu belladone [Bulletin de Thérapeutique, 1867, t. LXXIII,

(1) Suite et fin, voir Bulletin de Thérapeutigue, p. 289,
TOME LXXX1, 8° Live, 92
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p. 4331}, par excitalion motrice ; el sous co rapport, elle le dispute
i l'ergol de seigle, avee une apparence Fénergie moindre, par une
efficacité aussi véelle et tellement appréciée de hon nombre d'ac-
couchenrs, qu’elle leur a fait venoncer i lergot.

La belladone est done un vrai suceddand de Pergol de seigle, La
simple application, sur le col, d’une minime proportion de son
extrait, pur ou incorporé avee du cérat, sullit pour développer sa
propriéid obstétricale. Néanmeins le doctenr Soma a voulu voir si
olle w'opérerail pas mieux encore élant administrée & Uintérieur
(Bulletin de Thérapeutique, 1854, 1. XLV, p. 547). I rapporte
trois observalions d'necouchements languissants dans lesquels il
donna Pestrait de belladone & la dose de 40 & 50 cenligrammes,
dans une potion, par cuillerdes 4 intervalles assex vapprochés, Les
contraclions ulérines se ranimérent et la parturition s'etfectua bien
et rapidement. M. Soma fait remarquer que ces doses dlevies
d'extrait dv belladone, consummées en tras-peu de temps, furent
supporldes sans aueun elfet ficheux ; en serail-il toujours ainsi?
Dans le doute, il serait plus prodent d'user de doses moindres,
qui pourraient étre toul aussi eflicaces ; car les diverses applica-
lions théripeutiques de la belladone qui ont éé faites dans ces der-
niers lemps, nous ont démontré que ee sont les pelites doses qui
déterminent e micux les effets excito-moteurs,

Si la belladone réussit en onctions sur le col, il est inutile de
demander micux ; ginon, ce serait I'occasion dessayer de son usage
interne, 11 semble qu'elle devrait aveir une utililé toule par-
liculigre en cas déeclampsie, ot elle offrirait celle sére d*avanta-
ges: de modifier I'état convulsif, d'accélérer accouchement, et,
comme conséuence de celui-¢i, de mettre plus promplement un
terme i des accidents nervenx dont on connait toute la gravitd, On
pourrail employer alors, en méme temps que des onctions sar
le col, soil extrait de belladone par les voies digestives, soit
Vatropine en injections hypodermiques.

XI. Digitale. — Le docteur Dickinson, en Angleterre, a com-
batlu avee succhs les hémorrhagies utérines par la digitale, et en
méme temps que Pelfet hémostalique il a constaté Vexeilation de
la contractilité de P'ulérus. 1l cite un cas oh la délivrance fut déter-
minde par Pemploi de la digitale, et plusicurs aulres o les douleurs
du Travail furent ranimdes et forfoment aclivies par ce médica-
ment., Celui-ci élait administed en infusion, 4 la dose énorme de
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45 & 20 grammes dans les vingt-quatre heures, sans exercer ce-
pendant, d’aprés M, Dickinson, une influence notable sur le eceur
et sur le pouls (Transact. de lo Soe. voy. de méd. et de chir, de
Londres. Arch. gén. de méd., janvier 1887). Ces essais, ripélds
en France par MM, Trousseau et Lasbgue, ont produit effective-
ment de bons résultats ; et la digitale, donnde en infusion & la
dose de 185 grammes par dose: fraclionndes, a amenéd rapidement
la cessation de métrorthagies qui durajent déja depuis plusieurs
semaines, mais non loulefois sans ralentir considérablerment le
pouls (Trousseau et Pidoux, Traité de mat. méd., 80 édiL., p. 949).
Dans ces circonstanees, la digitale s'est comportée comme elle le
fait contre d’aulres hémorvhagies, contre Phémoplysie par exem-
ple ; mais son action a-t-elle dépendu de la contraction des vais-
seaux sanguing, ou de celle de 'utérus ¥ Et ne peut-on pas en
outre faire eutrer en ligne de compte le ralentissement circula-
toire 7 C'est done une action eomplexe, dans laquelle nous admet-
tons le concours de la contraction utérine, puisgue M, Dickinson
affirme I'avoir constatée, dont on peut tirer profit dans le traite-
ment des hémorrhagies diverses de utérus , ménorrhagie, mé-
worrhagie puerpérale, hémorrhagie due i quelque ldsion organique,
mais d’olt il est moins cerlain que P'on puisse retiver les ellets
physiologiques réclamds par les accouchements laborieux et dif-
ficiles, Si surtout pour obtenir ces effets il faut recourir i d'énors
mes doses de digitale, il est permis de craindre que ces doses
n'aménent des accidents, ne [ft-ce que cette dépression qui sur-
vient souvent & la suite de Padministration de ce médicament, a
dose bien moindre ; or, tout médicament qui peul comprometire
les forces de la femme en couches doit inspirer de la méfiance,
comme susceptible de lui nuire pendant et méme apris le travail.
Au moins faudrait-il expérimenter si, i des doses plus prudentes,
la digitale a réellement un pouveir efficace sur la contractilité uté-
rine. Si cela n'est pas démontrd, il est i présumer que la digilale,
restant utilisée comme agent hémostatique, dans I'élat puerpéral
et ailleurs, ne prévaudra point comme médicament obslétrical,

XU, Lobélie. — Cette plante, trop pen employée en France et
doude cependant de propriétés physiologiques et thérapeutiques re-
maryuables, excile spicialement les muscles A fibres lisses, el par
suile, la contractilité des organes splanchniques; enlre autres,
I"utéruz parail répondre & son action. Le docteur Livezey a vulgarisé
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aux Etats-Unis I'emploi de I'infusion de lobélie (1 gramme pour une
pinte d'eau) en injections vaginales contre la rigidité du col ulérin
pendant le travail de laccouchement. Mais tous les praticiens
feront ici la part du fait seul de Pinjection ; carils savent que de
simples douches aquenses, souvent employdes aujonrd’hui & cet
effet, suflisent pour provoquer les contractions de I'utérus et la
dilatation du col. Les expériences répéldes des médecins améri-
cains tendent & prouver que lintervention de la lobélie donne &
ces douches plus d’efficacité. Mais une meilleure preuve de l'in-
fluence de cette plante sur la contractilité utérine serail fournie
par d’autres modes d’emploi permettant de mieux trancher la
question. Ainsi, 'vn devrail essayer la lobélie de I'une des manid-
res suivanles : teinture aleoolique, 4 & 2 grammes, dans une potion
administrée par doses fractionnées, & courts intervalles. — Infu-
sion de | gramme de feuilles dans 150 d’eau, & donner soit en
boisson, soil en lavement. Peut-élre, en répétant les doses, pour-
rait-on aller jusqu'a 4 grammes de leinture el 4 grammes de feuil-
les ; mais il faudrait surveiller les effets de ce médicament, qui
esl assez énergique, et dont lx posologie est encore mal détermi-
née. Je ne puis rien préjuger, mais je erois qu’il pourrait ren-
dre des services en obstétrique (voir : Des effets physiologiques et
de l'emploi thérapeutigue de e Lobelia inflata, par le docteur Bar-
rallier, 1864, Bulletin de Thérapeutigue, — arlicle Lopgue do
Diictionnaire encyclopédigue des sciences médicales, par le docteur
D, de Bavignac).

XIII. Séné, — Le séné, par suite d'une aclion excitanle s’exer-
canl sur la partie inférieure de la moelle épinitre, stimule, non-
seulement les muscles intestinaux en produisant des évacualions
alvines ordinairement plusou moins douloureuses, mais il stimule
aussi les fibres contractiles de l'utérus. Aunssi est-ce un moyen
qu’ont parfois employé les accoucheurs; mais comme la déféca-
tion qu’il sollicite a des inconvénienls de plus d'un genre pendant
le cours du travail, il ne serail convenable d'y recourir quavant
Paccouchement. En cas de constipation chez la femme i terme, on
pourrait avec avanlage faire choix du séné comme évacuant, puis-
que d'un autre colé il favoriserait aussi l'exonération ulérine.

XIV. Tartre stibié. — Dehout ne put s’empécher d'exprimer
son élonnement et de faire ses réserves en annongant pour la pre-
miixre fois dans ce journal (Bull. de Thérap., 1856,t. L, p. 324)
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les propriétés obstélricales qui venaient d’étre reconnues au tavtre
stibié. Mais des faits nombreux ne tardérent pas 2 les meltre hors
de doute, et 'on peut parfaitement se les expliquer par Pinfluence
excitanle gu'exerce le tartre stibié sur la moelle épiniére, et par
suite, sur les merfs spinaux et sur les nerfs ganglionnaires ;
influence que révélent les effets physiologiques de ce médicament
et que traduisent, en diverses circonslances, sesellets thérapenti-
ques et Loxiques, ainsi que je I'ai exposé dans Particle Avtome du
Dictionnaire encyelopédique des seiemces médicales (voir Aetion
sur le systéme nerveux, p. 384 el seq.). Ce ful d'abord M. Young
(E'dimb. Med, Jowrnal, janvier 1858) qui rapporta plusicurs cas
d’accouchements, valeatis par Pinsuflisance des conlractions du
corps de I'utdrus, contrarids par la rigidité du col ou par celle des
parties molles externes, et dans lesquels lo tartre slibié en lave-
ment avait vaineu ces diflicultés, Dans un cas analogue, le docleur
Alexander vecourail an méme moyen, et oblenail d’aussi heureux
vésultats (Hull. de Thérap., 1857, t. LIl, p. 182, estrait du
Memphis Med. Recorder). Ledocteur Parker, de New-York, con-
sacrail un mémoire i 'examen des propriétés encore peu connues
du sel d’anlimoine, qui justifient son application a I'obstétrique,
s'élayant sur un grand nombre de faits recueillis par Vauteur dans
une expérience de seize anndes. Enlin, un médecin francais ,
M. Gantillon, aprés avoir expérimenté la méthode en question, a la
Nouvelle-Orléans d"abord et ultéricurement i Paris, invoquant les
beaux et prompts succks qu’il en avail oblenus, appelail atlention
sur un agent médicamenteux dont, en parfait accord avec les méde-
cins des Etals-Unis, il aflirmait non-seulement Pefficacité, mais
encore la prééminence i beaucoup d'égards sur le seigle ergold
(H.-E. Gantillon, Des avantages du tartre stibi¢ comue agent pro-
vocatenr des contractions utérines [Bull. de Thérap., 1864,
t. LXVI, p. 122] ). .

Nous ne conpaissons malheurensement que par des extraits,
publiés par divers journaux frangais, les travaux des médecins an-
glais el américains sur 'emploi du tarire stibié dans les accouche-
ments. Tels quels, ces extraits, surtou! avee la note du doeteur
Gantillon & Pappui, ollrent un vifinlérél et suflisent a novs appren-
dre qu'il s'agitici d'une question importante pour la pratique ob-
stétricale.

D’apris les auleurs que nous venons de citer, le tartre stibié
agit de la maniére suivante :

page 342 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=342

@BITH

— 32 —

“ Il excite la contractilité des fibres musculaires de 'utérus, aussi
bien les longitudinales que Jes transverses, de sorte qu'il favorise
a la fois la dilatation du col et les contractions expulsives du corps,
qui doivent y correspondre.

Les contractions qu’il détermine ne sont point tétaniformes
comme celles produites par I'ergot de seigle ; clles sont temporaires,
alternant avec un repos momentané, semblables par conséquent
aux douleurs normales de la parturition.

Le tartre stibié renforce ces doulenrs, mais sans leur donner un
caractire cxcessif, sans faire que la femme en souffre ouire
mesure,

Il reliche, dit M. Parker, les muscles tant volontaires quiinvo-
lontaires qui offrent de la résistance aux doulenrs ; en d'autres
termes, il détruit la rigidité du col de la matrice et celle du pé-
rinde,

11 excile la sderétion des mucosilés du vagin, lubnfie sa surface,
le ramollit ainsi que le col.

Tout est done ainsi disposé ponr que "accouchement soit prompt
el facile : stimulation sontenue de 'utérns ; donlewrs réguliéres,
alternantes 3 absence de tout spasme, de toute rigidilé entravant
'efficacité des douleurs ; lubrifaction abondante du vagin ; assou-
plissement des parties molles ; enfin, racourcissement du travail,
en épargnant i la femme heaucoup de souffrances. Point de vio-
lence dans Pexpulsion du fetus, comme il arrive avee l'ergot de
seigle, dont Pénergie brutale entraine parfois, surtout chez les pri-
mipares , les dilacdrations les plus ficheuses dans les parties
molles.

Tandis que l'ergot de seigle ne doit étre employé qu’a la fin du
travail, quanid, les membranes élant rompues et la position jugde
bonne, le col est suffisamment onvert pour donner passage au
feetus ; tandis que 'ergot ne produit que la contraction lonigque de
P'utérus, sans exercer aucune modification snr les autres parties
qui concourent d la parturition, sinon qu’il tend aussi i lear com-
muniquer une rigidité plutét nuisible que favorable 5 le tartre sti-
hié semble en quelque sorte pourvoir i toul, 4 la dilatation du col,
aux contractions réguliéres, i la préparation des parties molles ; il
hite, il aceélére 5 il ne brysque vien. Aussi, comme le fait remar-
quer M. Young, on pent employer sans crainte dés le début du
travail, parce que s'il en précipite les phases, il en maintient I'or-
dre de succession najurel, Comme agent expulseur, il ne complo-
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mel ni la femme, ni le fetus | comme composé antimonial, il ne
détermine ni yomissement ni hyposthénia. En un met, M. Young
atleste n'avoir jamais vu angun aceident résulter de son emplot,

B, le doctenr Bourdon ayant hien vouln, i ma pridre, expéri-
menter le tarire stihié, m’a conlirmé la rdalité de ses hons effets,
aprés 'avoir v exercer sur Paceouchement yne influence dps plus
favorahles, et tolle qu'elle a dté signalée par los médecing anglais et
américains. Go témoignage de Pun de nos plus distingnds confrires
doit engager les accoucheurs & essayer un moyen qui s’anponca,
non pas seulepent comme le meilleur speeddand de Pergol de sei-
gle, mais commo Ini étant supérieur par la pature des services
qu'il peut rendre sans en avoir les inconvinipnis,

lei le lartre slibié parait devoir sadmimstrer de préféronce en
lavement ; on 1% donné deppis 5 jusqu'a 15 contigrammes dans
180 & 200 grammes d'eau. 11 est bien loléré, ne produit ni vomis-
sements ni coliques, I importe du reste que le lavement soit gardé
pour produire 'effet que Fon en attendd. AL Gantillon croit que
Paction du sel antimpnial serait plus assurée g1 on administrail
par la bouehe, Je no partage point cet avis 3 je pense que plus lg
sel sera mis i proximité de Mutérus, plus vite il agira sur cot or-
gane. Liinjection intestinale permetira on outva d’dviler le vomis,
sement, fort désagréable en pareille ocpasion el nmsihle par lp dd-
pression ulidripure qu’il ponyrait grmener, Au sprplus , je fyis
appel aux expérimentateurs sur tows les points se reltachant i Pin-
tervention du tartre stibié en obstéirique : en cherchant Ja vérifica-
tion de =ps ellets, ils trouveront nécessairement les doses ol lp mode
d'adminisiration qui doiven! les rendre plus eertajns, Ayant res
noneé i la pratique des accopchements, je me horne i exposer les
faits qui militent en favenr de cette pouvelle applic wion du taeipe
stibié,

Le tarire stihié pourrait aussi, d'apres M, Gantillon, |ntler def-
ficacité avec Pergnt de seigle dans le traitement des métporrhagios
consdenybives a lpceonchement, Clest parficuljprement B qu'il gnne:
sville le premier de oes médjeaments, i lj dose de 10 centjgrammes
dang 120 grammes 'ean ; celie solutjion éant sdminisirég par
euillerde it calé, de dix on dix minutes, suffit pope provagyer des
nausies el amener apssildt Iy contragtion de Putérns, et partnt,
la promple cessatipn de la perte de sang.

8i je snis peu partisan de Pemploi de Pergot de seigle pendant le
trayail, et trés-iégireny. qu’oy Tui rouve un sueeddand ppmoe mayen
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obstétrical, je I'ai en haute estime comme moyen hémostatique, et
je doute qu'a ce litre il soit primé ni par le tartre stibié, ni par d’an-
tres substances que nous avons examindes précédemment, et qm
ont ¢té préconisées contre les métrorrhagies puerpérales, haschisch,
cannelle, husserolle, digitale méme. Sans doute rien qu'i la fa-
veur de I'élat nauséeux qu'il provoque, le tartre stibid pent enrayer
une hémorrhagie. Mais la nausée persistante entraine un état lipo-
thymique non-seulement pénible, mais fichenx, mais dangerenx
chez la nouvelle accouchéde, On n'exposera donc pas celle-ci & de
tels risques si Pon pent faire aussi bien avee une autre médication,
it plus forte raison s I'on peut faire mieux. Ce mieux, lergot de
seigle le donnera presque i coup sir, Lorsque Pulérus s’est dié -
barrassé de tous les produits de la conceplion, apris la déliviance
compléte en un mot, et lorsqu'il n'y a plus & redouter la contraction
permanente que Pergot va susciter, ce mddicament reprend la
prééminence sur tous ceux qui pouvaient la lui disputer quelques
minutes auparavanl, parce quenul micux que Jui ne conlracle éner-
giquement les fibres el les vaisseaux de I'ulérus, surtout parce que
nul n'opére aussi vite cel elfet suspensif de la perte de sang. EL cel
effet si prompt, si ordinairement efficace, il le produil non-seule-
ment sur les hémorrhagies puerpérales, mais sur toutes les hémor-
rhagies. Cette hémoslase immédiate, ou du moins i courle dis-
tance de l'administration de P'ergot, est & peu prés certaine si
celui-ci est de bonne qualité, donné i doses suflisantes et selon un
mode convenable d*administration.

L'ergot de seigle doit étre récollé chaque année, conservé en
vase clos elen lien sec. Récolté en temps humide, il a pen ou point
de vertus. Il doit étre pulvérisé au moment du besoin, sans le faire
préalablement sécher a 'étuve comme le recommande le Codex, et
administré ainsi, enveloppé de pain azyme ou délayé dans une
cuillerde de liquide. Substance éminemment altérable, il lui faut
le moins de manipulations possibles ; et celles qui nous ont donné
Pergotine et autres préparations i I'avenant, ont desservi la théra-
peutique en abaissant le pouvoir de I'ergot. J'engage vivement i
recourir exclusivement & 'ergot simple, tanl comme moyen obsté-
trical que comme moyen hémostatique, et, surtout dans les hémor—
rhagies puerpérales, i compter infiniment moins sur foules les
préparations qui dénaturent Vergot ou amoindrissent sa valenr ;
pas méme d'infusion, ni de décoction ; rien que la poudre récente,
je le répite, et Pon entendra moins parler d'insuccts. D'anciens
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médecins aimaient & donper cette pondre suspendue, ou méme
macérée dans du vin blane ; je la préfirerais simplement suspendue,
et je ne crois pas qu'ainsi le vin puisse lui nuire. J'ai beaucoup
employé et vu employer I'ergot de seigle ; c'est donc en me ha-
sant sur une longue cxpérience que je me permels de donner ces
conseils pour assurer sa réussite, souvent compromise par des pré-
parations défectueuses, des sortes détériordes, et aussi par des
doses insuffisantes,

Ce n'est pas dans I'accouchement que l'on reste au-dessous des
doses qui conviennenl ; on en preserit méme fréquemment  plus
quil n'en faudrait, et peut-glve de trés-pelites doses suffiraient-clles
i exciter modérément les contractions utérines sans leur donner
le caractére tétanique. Mais on est autorisé & plus de hardiesse en
présence d'hémorrhagies graves telles que celles qni menacenl sou-
dainement la vie des femmes en couches ; et 'on peut, Pon doit
méme porler 'ergol progressivement & & grammes, et i 'éeoule-
ment sanguin persiste, & 6 ot 8 grammes, On est méme allé au
dela, sans produire aucun symptéme d'ergotisme.

Je n'ai parlé ni de Vélectricité ni des ancsthésiques, qui penvent
aussi concourir i favoriser la parturition, mais qui apparliennent a
des queslions spéciales en dehors du hut de cet article, J'ai voulu
seulement présenter aux accoucheurs une série de médicaments
obstétricaux, dans laguelle ils pussent choisir un suceddand de ler-
got lorsque celui-ci leur paraitrait nuisible, inopportun, ou leur
ferait défaut, Il ressort de cet examen que Pon s'est plus occupé i
I'dtrgnger qu’en France de la recherche des moyens propres i rem-
placer 'ergot. Mais, si nous sommes les derniers & entrer dans
celle voie, nous pouvons étre les premiers, avec la justesse d'ap-
préciation qui caractérise 'éeole frangaise, 4 faire I'éinde compa-
rative de ces agents divers, el & déterminer d’une maniére précise
ceux qui sont réellement appelds & rendre service & 'art des accou-
chements.
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THERAPEUTIQUE CHIRURGICALE

Coup d'wil sur les ampaintions de jambe protiguées daos In
deuxicdme divislon des Blessés de Uhdplital mililnire da Yalside=
Grice, pendant le sidge de Saris;

'ar M. le docleur BinsroEs- FinATD, médocin principal de I marine.

Sur huit amputations de jamhe que j'ai pratiquées ou fait pra-
tiguer sous mes yeux, dans mon service de I'hdpital mililaire du
Val-de-Grace, pendant le siége de Paris, j’ai oblena cing fois la
guérison. Ce résullat qui serait trés-ordinaire dans d'autres cir-
constances, ne laisse pas d'avoir &¢ trés-satisfaisant dans les
déplorables conditions matérielles et morales ofi se trouvaient les
malheureux blessds, et il me parait intdressant de rapporter I'his-
toire de ces diverses amputations, car i titre de document sur la
chirurgie de la campagne de 1870-71, leur publication peut avoir
son opportumté.

Pour pouvoir plus facilement passer en revue la série des consi-
dérations que suggérent ces ampulations, je vais suivre une mar-
che qui m’est habituelle, que les lecteurs du Bulletin se rappellent
pent-élre, et qui consiste & présenter dés le début les fails tels que
jeles ai trouvés consignés dans mes notes prises jour pour jour au
lit méme des hlessés; de cette maniére, ces considérations découlent,
il me semlile, plus naturellement de leurs prémisses, et le lecteur peut
ichaque instant controler les assertions et juger de 'opportunité des
déductions auxquelles je suis arrivé dans celte étude,

Ons. 1. Coup de feu i la jambe ganehe, résection primitive du
peroné, tentative de conservation, accidents inflammatoires, am-
putation de du jombe au liew d'élection. Mort. — Hébrard, soldat
au 90° de ligne, regoit & huit heures du mating, au combat de Ville-
juily le 30 septembre 1870, un coup de fen plongeant i la partie
moyenue de la rézion pérenicre de la jambe gauche. La balle brise
comminutivement le péroné, passe sur la face postérienre du tibia
el suil le fuisceau des tendons du jambier postéricur et des léchis-
seurs des orleils, écornant, sur son passage, la parlie interne de la
portion postérieure du calcanéum. Il 'y a pas d’vuverlure de sortie,
el soit que le projectile ait é1¢ extrait sur-le-champ, soit qu’il ait é1é
entrainé au dehors par des fragments de vdlements, lonjours est-il

ue je ne tronve aucune trace de corps élrunger, malgré une explora=-
tion minutieuse & une heure de aprés-midi. Il 0’y a pas d’hémor-
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rhagie. La plaie est débridée largement, les esquilles ossenses en-
levées dans I'étendue de 6 & 8 centimétres, les deux extrémités du
peroné sont taillées earrément a Iaide d'une pince incisive, Com-

resses froides, immobilisation du pied dans une gouttitre, guart
R’aiimentf-. quarl de vin, limonade, potion aves 3 centigrammes de
chlorhydrate de morphine pour la nuit.

1°r gefobre, Liinflammation commence i se développer plus ra-
pidement que de coutume : tension, rougeur de la peau ; méme
traitement.

2 aetobre. L'inflammation est irés-vive, rougeur phlegmoncuse
du pourtour de I'articulation tibio-tareienne ; le blessé aceuse des
douleurs vives, Scarifications superficielles et nombrenses sur tonles
les parties enflammiées ; calaplasme froid, & renonveler,

3 oclobre. Linflammation phlegmoneuse fait des progrés @ pouls
élevé el [réquent ; polion avec 2 grammes de teinture de digitale et
2 grammes d’alcoolature d’aconit. Méme pansement local, la sup-
puration commence 4 s¢ faire,

4erd octolbre, Méme éat général, méme réaction phlegmoneuse
locale augmentant & mesure, éranglement des tissus nécessitant
des débridements.

G octobre. Sulfate de quinine, 1 gramme , aleoolature d'aconit,
3 grammes conbre la fizvre qui est allomée tris-fortement, Le pied
est envahi par un vaste phlegmon. Contre-ouvertures pour em-
pécher le croupissement du pus. Méme marche ficheuse le 7, le 8
el le 9 oclobre,

9 octobre. L'état gindral est mauvais, "élat loeal trés-grave. Je
propose I'amputation comme le seul moyen capable de lutter peut-
étre contre le mal ; le malade s'y refuse ealégoriquement et, peu
aprés la visite, se dépanse et jette au loin sa gouttizre. Méme agitu-
tion le soir et la nuit.

10 petobre, Empirement. L'amputation est énergiquement refu-
sée. Agitation du malade qui se dépanse i Elusieurs reprizes. Il
s'affuiblit visiblement, suppuration considérable.

11 oetobre. L'amputation est enfin acceplée. Je la pratique aus-
sitit an lien d’élection, ¢'est=i-dire au deli de loute inflammation :
méthode cireulaire, trois ligatures ; chloroformisation ; rien de sail-
lant pendant opiration. L'autopsie du pied nous monire une ar-
thrile intense de tout le tarse et de 'articulatjon tibio-tarsienne §
phlegmon de tout le pied, suppuration dans toutes les gaines ten-
dineuses ; la surface articulaive du tibia ddja dépolie est hyperd-
mide ainsi que loute la portion spongieuse voisine. La diaphyse
elle- méme porte des traces d'hyperémie, mais moins intense, jus-
quaupres du point ol a porlé 1 scie,

12 uetobpe. Le malade, triés-faible, a moins de fizvre el a dormi
depuis I'amputation ; mais il est couvert de temps en lemps de
sueurs profuses, Polion ad usum,

13 octobre. Méme état général tris-grave, La suppuration de la
jambe est & peu prés élabhe et Pélal local serait assex salisfaisand, si
U'on m’avail 4 tenir comple que de cg point.
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1% octobre. Le sujet, trés-faible,, est en proie & un subdelirium
presque continuel, pouls petit et préeipité.

15 octobre. Mort tranquille. — L'autopsie, faile vingt-six henres
aprés la mort, ne monire rien de saillant ; pas d"aheds mélastati-
que au poumon ni au foie; rien dans les articulations. L'élat local
semble bon. Aucune trace d’inflammation exagérée. Les os sont
un peu hyperdmids ; mais enfin il n'y a dans le moignon rien qui
puisse justifier la mort, duedvidemment & |'ébranlement occasionné
par Pinflammation des premiers jours,

Ows. IN. Conpde feu au pied gauche, tentative de conservation,
accidents inflammatoires, amputation de la jombe an liew d'élec-
tion. Guérison. — Soulier, du B8 de ligne : coup de fen an pied
gauche au combat de Chatillon, le 19 sopternbre. La balle enire au
niveau de I'ariculation du premier métatarsien avee le cuboiide et
sorl au-deszous de la malldole externe. Le blessé a pu faire quelgues

'I:ms aprés le coup. On tente la conservation ; compresses froides sur
e

pied.

22 septembre. La suppuration commence, lension i la région
blessée, un pen de réaction féhrile. )

Le 30 septembre, en prenant le service, je trouve le pied dans
un ficheux état. Phlegmon étendu & tout I'organe et remontant
jusquan-dessus des malléoles, suppuration abondante, clapiers
purulents ¢a el li; les traits duo malade sont lirds et indiquent
une grande souflrance. Amaigrissement ma.r?ué.

10 octobre. La suppuralion est excessive, le pied trés-gonflé est
medémateux dans tous les points ot Uinflammation n’est pas n-
tense ; le blessé, tris-amaigri, est pile ; il a eu, la veille au soir, un
petit mouvement fébrile.

11 octobre. Méme élat marchant vers Paggravation, le mouve-
ment fébrile s’est accentué davantage hier soir. o

13 octobre. L'état du sujel est comparable & celui d’un individu
atteint de tumeur blanche suppurde et émacié par la suppuration ;
il s"aflaiblit & vue d'mil ot Pamputation me parail trés-formelle-
ment indiquée pour une date rapprochée. Le malade accepte. Elle
est praliquée au lieu d'élection le 14 octobre au matin. Méthode
circulaire, Rien de particulier i noter.

A 'autopsie du pied, nous trouvons que la balle a broyd en
mille morceaux tous les os de la dernidre rangée du tarse, qui soni
sous forme de détritus carieux au milieu du pus. L'articulation
tibio-tarsienne est pleine de pus, les gaines tendineuses du cou-de-
pied rouges et enflammdes, Vextrémité inférieure du tibia hyperé-
miée ainsi que la parlie moyenne de I'os. La scie a porlé sur
la portion parfailement saine encore. .

Les suites de Pamputation sont simples ; la suppuration apparait
lenterent, on dirait que le sujet n'a plus asses de_vitalité pour la
réaction traumatique, Néanmoins, la nuit qui succeded Popération
cst déji plus tranquille ; peu i pen appétit renail; le moignon est
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en bon état, la cicalrisation se fait avec une extriéme lenteur, et ce
n’est que le 20 novembre que la plae est presque fermée.

Le 10 décembre, Sounlier est envoyd dans une ambulance privée,
ol1 il est aussi hien nourri que le siége le permet ; il reprend bien-
tdt de 'embonpoint el commence & marcher avec sa jambe de bois.
La guérison ne s'est pas démentie.

Ops. Ill. Coup de feu d travers le pied gauche, tenfative de
conservation, accidents inflammatoires, amputation de la jambe
au liew d'élection. Guérison. — Dupont, caporal au 15¢ bataillon
de chasseurs & pied, est blessé a Villejuif, le 30 septembre, de
trois coups de feu, 1'un en sillon & épaule droite, I"autre en séton
a I'épaule gauche, le troisieme i travers le pied gauche, entranti
la hauteur de larticulation tarsienne du premier mélatarsien pour
sortir un peu en arriere de la. méme articulation du cinquieme. La
douleur du pied est modérée : le blessé peat faire encore prés d'un
kiloméire & pied ; mais, perdant beauconp de sang, il finit par tom-
ber. 11 est porté dans une ambulance privée ot I'on tente la con-
servalion, mais les aceidents inflammatoires se développant outre
mesure, il est apporlé 4 I'hopital le 9 oclobre.

Le 10 octobre, je trouve que les plaies des épaules sonl en honne
voie de réparation ; mais le pied gauche est trés-luméfié, Les plaies
d'enirde et de sorlie sonl comme boursoullées et cedémateuses ;
un slylel, introduil dans le trajel, ne donne pas dindicalion trés-
précise, révélanl senlement qu'il ¥ a une lésion ossense, mais ne
pouvanl me renseigner sur la question de savoir si c’est un simple
sillon fait par la balle sur les os, ol si eest une fracture esquil-
leuse, — Cataplasmes résolutifs, immobilisation du membre,

Le 14 octobre, I'élal n'a guire changé nien bien ni en mal, Le
blessé est assez vigoureux pour qu'on puisse tenter beaucoup sur
lui, desorte que je ne modifie pas encore mon Lraiternent ; mais,
le 16, on voit qu'il y a aggravation. La tuméfaction gagoe les mal-
léoles, la suppuration. prend un mauvais caraclére ; I'état général
se maintient bon néanmoins,

Le 18, je fais des scarilications superficielles sur lout le pied, de
maniére @ produire un dégorgement sanguin, mais le résultat est
nul, Le 19, il ya un pen de fligvre vers trois heures du soir ; la
Reau est chaude, le factes commence & se tirer, le blessé maigrit.

e mels en question la conservation pour préparer le malade qui,
d’ailleurs, s'en remel entiérement & mon apprécialion.

Le2l, I'étal marchant vers I'aggravalion d’une maniére conti-
nue et la tuméfaction gagnant la naissance du mollet, je décide
I'amputation qui doil étre t\raliquéc le lendemain maltin.

Le 22, amputation circulaire au lien d'élection. L'opération ne
])résente rien de saillant, la plaie est réunie transversalement &
'nide de six points de sulare. L'autopsie de la pitce nous montre
les 03 de la derniére rangée du tarse, broyés en poussitre et en
graviers osseux, le tout baigné de pus rougedire infect. Toutes les
articulations, jusqu’a celle du tibia avec I'astragale, sonl malades &
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divers degrés ; les galnes des tendons sont pleines de pus; en un
mol, phlegmon trés-grave et généralisé du pied. Lésions osseuses
maltériellement inguérissables, voili les désordres reconnus & Pao-
lopsie, alors qu'au premier examen on pouvait croire quil n'y
avail qu'un séton sans grands désordres dans les parties dures.

Dés le lendemoin de Famputation, le blessd se lrouve mienx ; il
repose fﬁus facilement, souffre moins ; la suppuration sélablit
bien et la gudrison est compléte le 20 novembre, n'ayant éé tra-
versée par aueun accident,

Dupont est évacud, dis les premiers jours de décembre, dans
une ambulance privie, ol ilmarche aussitot & Paide d’une jambe
de bois et prend bienldl un embonpoint remarquable.

Ops. IV, Coup de few i lo jambe droite, hémorrhagie, ampuia-
tation au liew d'élection, hémorrhagie secondaire. Mort. — Le-
lagnet, soldat au Y0° de ligne, de faible complexion, dgé de vingt-
deux ans, regoit, le 7 novembre, un coup de few & la partie
moyenne de la jambe droite; la balle entre par la face interne du
tibin gu’elle brize rés-comminutivement et reste dans le membre.
Hémorrhagie trés-abondante sug le moment,

Arrivé i I'bopital dans la soirde, I'amputation, qui est péremp-
toirement indiqude, est remise an Jendemain matin. Nouvelle hé-
morrhagie dans la nuit,

Amputation & lambeau externe (procédé de Sédillot) ; je puis
ainsi éviter la désarticulation du genou qui semblait seule possi-
ble, vu la hauteur de la blessure. La scie porte trés-haut sur le ti-
bia, i 3 centimétres & peine de Particulation pérondo-tibiale. Li-
gature de la poplitde.

L'autopsie de la piéce nous moutre un véritable broiement du
tibia et du péroné, les muscles sont déchirés et porgés de sang.

L’opération se fait sans événement saillant ; le lambean est lixd
i l'ah}u de huil points de sulure, el une fois de plus je puis faire
admirer la simplicilé de facture et le trés-bean moignon qui carae-
térisent ce procédé de M. Sédillot. La compression pendant "opé-
ration, el la ligature de l'artére ensuite, appellent toute ma sollici-
tude vu l'abondante perle de sang pre'uiﬂuulc et la faiblesse de la
complexion,

Le 9 novembre, le blessé a en un léger accis de fibvre bien ca-
raclérisé la veille au soir, mais parait bien disposé actuellement ;
je prescris néanmoins 1 gramme de sulfale de quinine, & prendre
en trois fois. -

Le10, pas de fitvre la veille, mais le pouls est assez élevé, Po-
tion avec 4 gramme de sulfate de quinine et 2 grammes de lein-
ture de digitale. La suppuration ne se fait pas bien. Il s'écoule une
sirosilé louche entre les points de suture, on sent un peu de crou-
pissement du pus qui v’est pas de bonne nature et qui & une odeur
putrilagineuse marquée. Je coupe aussitdt tous les points de suture
et je panse i plat avec de la poudre de charbon et de quinquina,
arrosant les piéces de pansement avee l'ean chlorurde,
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11 novembre. Hier, nouvel accis de fievre, peu intense dans ses
premiers stades, mais ayant provequé une ahondante sueur,

Hémaorrhagie en nappe pen abondante de quelques pvints de la
surface, La suppuration est toujours sanicuse ot de mauvaise
odeur, Application de bourdonnets trempes dans le perchlorure de
fer. Pansement i la poudre de charbon.

Le 12, Phémorrhagie est arvétée, Pansement sans déranger les
hourdonnets qui restent appliqués; on les consolide par de nouveaux
bourdonnets imbibés de perchlovure de fer. Pansement & la poudre
de charbon,

Dans la soivée, 'hémorrhagie se reproduit et, dans la nuit, le
blessé meurt subitement. L'autopsie ne montre aucune altération.
Les grosses arteres du moignon élaient oblitérdes par un caillot et
les fils @ ligature n'avaient pas encore bougd. Thien d'anormal dans
le foie ni les poumons,

Ons. V. Eclat d'obus d lo fambe geuche, amputation primitive,
émotions morales vives, infeetion putride. Mort. — Rogeat, mo-
bile, forle complexion, tempdrament lymphatique, a la jambe
ganche Mracassde par un éclat dobus, le b janvier 1871, dans la
matinde, La blessure prisente une plaie de la partie moyenne de la
région tibiale interne, et on sent que les o5 ont éé brisés commi-
nutivement a ce niveau, Hémorrhagie assez abondante sur le mo-
ment. Le blessé est apporté anx baraques du Luxembourg vers
onze henres du soir ; on remet ampulation aw lendemain matin,
ln nuit commengant i se faire. Dans la soirde, le bombardement
du Luxembourg commence avec une extréme violence et terrorise
les blessés, qu'on emporte & la hite. Hogeat est un des dernicrs
enlevés el il est mis dans les combles du Val-de-Grice, au mi-
lien d'une grande quantité de malades de toute nature, réfugids
comime lui dans un endroit olt les obus se font entendre & chagque
ingfant,

Le 6 janvier, & la visile du matin, je trouve Rogeat dans un
triste état physique et moral; je pratique I'amputation dans la
journée, procddé circulaire ; rien d'important i noter. La bles-
sure siégeait de telle sorle que la section, au liew d'élection; était
juste & la limite des parties saines et malades. Ligatures de (rois
artitres. La perte de sang a élé lrés-modérée.

Le 8, le sujet parait bien aller, rien d’anormal. Mais le 9, je
vois les veines du membre dessinées en brun sous la peau d’une
maniére assez sensible. Pas de luméfaction, La suppuration ne
présente aucun caractére spécial, aucun changement appréciable
dans I'élat géndral.

Le 14, la suppuration prend Podenr putride; elle est trés-peu
abondante. Les traces veineuses sont plus accentudes, Je touche
la surface du moignon avee le nitrate S’argenl, je le lave au chlo-
rure de chaux, je pansed la poudre de charbon, L'élat pénéral est
moins bon, pouls pelit et rapide, un peu d’hébétude ; polion aw
chlorbydrate d’ammoniaque, potions vineuses. Je cherche A faire
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absorber du guinquina, du vin, du bouillon, de P'aleool autant que
possible.
Le 14, le snjet est endormi et peut difficilement &tre éveilld
ar les excitalions extérieures ; la cuisse est volumineuse, comme
eedématiée. Traces noires le long des veines. Phlycténes et com-
mencement d’escarres en certains points de la cuisse. L'odeur est
resque nulle & canse de I'emploi du charbon ; le malade 'affai-
lit ainsi peu 4 peu, malgré tous les toniques et tous les excitants.
Thé au rhum, potion au rhum et chlorhydrate d’ammoniaque don-
nés dés le premier jour. Mort tranquille le 415 au soir. L'autopsie
du membre nous montre des collections de pus fétide dans les in-
terstices musculaires, la pean est sphacélée par plaques g et la.
Pas d’abces dans le foie. Engorgement de o partie postérieure des
poumons. Rien d'anormal dans le tube intestinal.

Ops. VI. Eelat dobus ¢ la jambe gauche, amputation immé-
diate aulieu d'élection, enlévement du péroné, hémorrhagie secon-
daire. (Guérison. — Brozeau, garde national, dix-neuf ans, faible
complexion, lymphalique, a la jambe gauche broyée par un éclat
d'ohus dans larue d'Enfer, le 19 janvier 1871, Hémorrhagie assez
ahondanle sur le moment ; comme il n'est pas i plus de GO0 ma-
tres du Val-de-Grice, vn I'y apporle aussilot, et une heure aprés
Pamputation était praliquée, La blessure sidgeait irés-haut. La
plaie des parties hautes alteignait le niveau de I'épine du tibia,

Il afallu avoir la vive prétérence pour une ampulation circulaire
et j'ai eru méme toutd’abord qu'il fallait absolument désarticuler
le genou, tant les désordres osseux remontaient haut, L'amputation
ne présente que cetle parlicularilé, que je suis obligé de couper le
tibia dans les condyles méme el que je trouve la léte du péruné
arrachée de son articulation, de sorte que je suis obligé de Iextraire.
Je ne lie que la poplitée. Le pansement est fail trois quarls
d’heure apres, alin de bien m'assurer qu'il 0’y a plus d’écoulement
de sang. Héunion de la peau par des points de sulure entrecoupée.

Le 24 janvier, je suis appelé en loule hile ; Bruzeau a une hé-
morrhage, il a perdu environ 200 grammes de sang. Je délais
les points de sulure et le vaisseau n'élant pas aceessible a la vue,
je fais un triss-petit bourdonnet de charpie trés-serré, que j'imbibe
de perchlorure de fer et que japplique sur le poinl qui me parait
fournir le sang. Je compléte la caulérisation des parties voisines
du moignon i Faide de bourdonnels fails avec grand soin; la
moitié de la surface de section est ainsi escharilide, Japplique une
compresse graduée sur le trajet de la poplitée, et, suspendant le
membre au cerceau qui le garantissail du contact des draps,
jlexerce & laide d'une bande roulée en spirale une certuine com-
pression du vaisseau.

Le 28, la suppuration éliminant peu & peu Peschare faile par le
perchlorure de fer, j"enlive la plupart des bourdonnets, laissant ceux
qui adhérent quelque pen & la plaie; la suppuration est de bonne
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nature, pas trés-ahondante, La surface des condyles du tibia com-
mence & bourgeonner. La pression au nivean de la téle du péroné
ne provoque ancune douleur,

Le 31, la plaie est en excellente voie de ciealrisation, on peut
regarder la guérison comme trés-probable. Je soustrais Bruzeau
I'atmosphére de I'hépital en I'envoyant chez lui, o je continue i le
panser tous les jours. Deux jours apres, la plaie s'est sensible-
ment rélréeie. Legtres cautérisations des hourgeons au nilrate
d'argent. La marche vers la guérison se fait bien, quoique un peu
lentement, et le 40 mars, quand je le vois pour la derniére fois, la
plaie étail superficielle, ne présentant guére que le diamétre d'une
pitce de 2 [ranes, le moignon parfaitement éloflé élait en excellent
élat et Bruzeau se levait, appuyant son genou sur son lit, sur une
chaise, sans aucune géne, bref, atlendant avec impatience la per-
mission de se servir d’'une jambe de bois, pour sortir dans la rue.
La santé générale dtait flonssante, il était trés-sensiblement plus
gras que le jour de la blessure.

Ops. VII. Eclat d'obus au pied gouche, accidents inflamma-
torres, manie furicuse; amputation au lieu d'élecrion. Guérison et
amendement trés-notable de [état intellectuel. — Jean, soldat d’un
régiment de marche, précédemment marchand des quatre saisons,
bonne complexion, mais adonné & l'alcoolisme , est apporté le
¢ [évrier an Val-de-Grice; il a regu le 49 janvier un éclat d'obus
i la face dorsale du pied gauche, tris-prés de larticulalion tibio-
larsienne.

Jean arrive 4 I'hépital dans un état mental trés-ficheux: il a
complélement perdu fa raison, se croit entouréd d’ennemis, ne veut
pas rester pansé et appuie i chaque instant sur le pied blessé, qui
est extrémement tumélié, de couleur violacée ; la plaie béante, bour-
souflée, fournit une suppuration osscuse de mauvaise nature; il y
a du pus dans les articulations larsiennes et les gaines des tendons;
le mal s'étend méme aux malléoles déji. Aucun raisonnement
n'ayant prise sur cel huomme, aucun renseignement ne m'dlant
donnd, Je fus, je I'avoue, forl embarrassé toul d’abord, d’autant
qu'un médecin aliéniste, & qui je le monlrai, me dit que Jean élait
atleint de paralysie générale. o ]

Aprés mire réflexion, je me décidai, le 2 février, i 'opération ;
mais il fallut chlorolormiser le sujet dans son lit et de foree, avant
de Pemporter dans la salle d’opération, Je pratiquai 'amputation
circulaive au lien d’élection ; ligature de trois arléres, réunion
transversale i Uaide de six poinls de sulure enlrecoupée,

En s'éveillant, Jean est un pew plus calme; mais deux heures
aprés, il est daus un état de surexcilation extréme, se dépanse, ar-
rache tout ce qui est i portée de ses mains et veut se lever. Je le fais
lier par la camisole de foree. La nuit est trés-agitde, ainsi que le
lendemain, malgré I'opium et le chloral ; des cris incessants m’o-
bligent a l'envoyer, le 4 février, dans un cabanon ol il ne jette plus

TUME LXXX1. 8% LIVR. 23
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le trouble autonr de lui. Dans ¢e moment, J'étais extrémement oc-
cupé par maintes opérations et de pombrenx pansements, de sorle
que je confie le pansement de cet amputé 2 un de mes aides, avee
charge de m’en velee eompte chaque jour, el je ne revois la plaie
ue le 12 février. Je ne suis pas pen élonné, ce jour-li, d'appren-

re que le blessé n'a pas 6té pansé végulicrement, el que celui que
Javais chargé de ce soin, sen dail [é i un infirmier qui avait
¢été plus ou moins exact; néanmoins, en défaizam le bandage,
qui_élant réguhierement appliqud, je constate que la réunion par
semiere inlenbion a éé obtenue; Ja peau o moignon est par-
%qilumenl saine el lisse, La trace des points de suture est irds-
régulitre sur une ligne cicalricielle transversale, et le tont ne tran-
che que par une couleur violacée sur la prau ordinaire. A I'angle
externe, on voit la trace des fils i ligature, qui ont di tomber sans
Su[J[_JtlTi}lillll_; hl}'f, ju dvl.‘r":ﬁ déelarer que je n'at vo de ma vie une ci-
catrisalion aussi parfaite; c'est la veaie réunion sans suppuration
et pur premiere intention, telle quelle est indiquiée (héuriquement
dans les livres.

An piveau de la eréte du tibia, que j'avais cependant abattue, la
peati st un pei lendue, rouge et amincie; Péat géndral du sujet
iz 5'0st pas umu.'-lml'ti, el on ne peul oblenir avcune tranguillité que
par la camisole de foree, 5

Le 45 fivrier, In pean sest sphacdlée au niveau du tibia, dans
le diamétre d'une piece de 5 franes d'argent ; il en résulte une plaie
ronde distante de 4 centimétres de la cicatrice de Pamputation, Le
hourgeonnement se [ait bientdt, et le 21 février, la cicatrisalion en
sl presque complite. i

A partie du 23 féprder, 'étal général s'améhore et la raison
revienl uit pen; le 27, je fais revenir Jean dans la salle 28, 4
la place qu'il oceupait primitivement., La raison est revenue en-
tigre, il ne vesle quun trég-notable affaiblissement de la mé-
moire ; Jean mavoue alors qu'il est aleooligue el promet de se
corviger. Il parait qu'il avail sa raison lorsqu'il a &é blessd, et
qu'il #¢était bravement conduit an feu ; il a regu la médaille militaire
el est lres-sensible & cetle distinction. )

Le 15 mars, Jean est complélement guéri et se levail depuis
plusil:urs jours. A Pexeeplion de la mémoire qui est encore tris-
notablement fable, la raison me semble (rés-bien revenue,

Ops. VI, Eelat d’obus @ la mulldole externe droite, tentatives de
conserpation, aceidents inflammatoives, amputation de la fambe au
lien d'élection, hémorrhagie secondaire, Geuéri.sun. — Blanchard,
mobile de Seine-et-Marne, complexion ordinaire, est blessé 4 la
malléole externe de la jambe dronte, le 19 janvier, par un éelat d’o-

bus.

Il est apporté le 31 janvier, au Val-de-Grice, dans un ficheux
étal local : plaie blafarde au-dessus de la malldole exlerne fournis-
gant un pus abondant, plaie au-dessus de la malléole interne. Les
injections failes parPune des deux, ressortent en partie par l'sulre;
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le stylet fait présumer que Pastragale est carienx, les altéralions
somblent localisées au tar=e et & Uarlientation tibio-larsienne.

Je considere la Dlessure comme indiquant Pamputation, et je
regrelte qu'elle n'ait pas concore élé pratiqudée, mais je ne puis
décider, pour le moment, le blessé a 'opération, et je suis fored,
hien malgré mei, a tenter la conservation. J'ﬂpplill!luu-. une atlelle de
Smith, qui est fixée par quelques tours de bande plirée, d'une
parl antour du métatarse, d'autre part an-dessus de la blessure ;
Jobtiens ainsi uneimmaobilisation parfaite de Particulation tibie-
tarsienne ; les plaies sonl & nm et peavent ére pansdes sans difli-
cullé aucune ; la suppuration tombe i mesure ins un bassin con-
tenant du chlorure l‘]E chaux et placé sous le pied suspeadu,

Malgré ces précautions, I'étal local ne s'améliore pas, el bientdt
I'élat géndéral devient mauvais ; diarchée qui ciode au bismuthetala
ratanlia; un frisson le 10 Evrier,

Un antre frisson plus fort le 42 février, ¢’est un véritable acchs
de fievre. 11 0’y avait plus & hésiter, je décide le blessé & lopération,
qui est pratiquée le 13 février.

Méthode circulaire; ligatnre de trois avtéres, véunion i Iaide de
douze serres-fines ; il est i noter que j'avais releveé la peau par des
tractions qui avaivnt déchivé ses adhdérences avee Paponévrose jam-
bigre, J'espérais ainsi avoir moins J'écoulement de sang.

Le 18 jévrier, je m'apergois qu'une grande partic de la pean a de
la tendance & se sphacéler par plajues assez arrondies, mais je
n'ose encore toucher aux points de sulure ; le pansement est changd
sans autre intervention.

Le 20 févriery les points de suture ont décidément échoué, je
coupe ceux qui lienneni encore el qui exergaient une trop grande
traction par suite de la destruction des autres ; je panse alors par
seconde 1nfention,

Le 24 féprier, on mappelle & quatre heires de Paprés-midi : une
lidrmorrhagie artérielle 8’est produite et le blessé a perdu environ
300 grammes de sang. Je e dépanse, el je constate que I'éenule-
ment i lien par la tibiale postéricure ; je cherche & fairve une liga-
ture, mais les lunigques friables ne me paraissent présenler aucune
conilition de solidité; alors élant parvenu a preodre je vadsseau dans
les mors de la pince dieigée pavallélement o tibia, et ayanl arrélé
ainsi le sang, je fais de petits bourdonnets avee du perehlorure de fer,
et j'en remplis avee soin les parties qui environnent le valsseau ; je
fais ainsi une pyramide de charpie imbibée de canstique, et devant
comprimer en méme temps quhiémostasier; les compresses lon—
guelles sont fendues pour laisser pusser lapince, que je laisseen place;
une eompresse gradude est mise sur le trajet de la poplitde, et le moi-
gnon est suspendu au cercean,

Le 24 féerier, le pansement est défait; ln pince ne remue pas
encore el est laissée en place, ainsi que les bourdonnels ; je momi-
fie toule li peait sphacélée el J'ensevelis le moiguon dans de la pou-
dre de charbon. Kéme suspeusion du membre,

Le 27 février, la pince tombe, ainsi qu'une partie des bour-
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donnets, sous I'inffuence du jet d’eau chlorurée de irrigateur Egui-
sier 4 I'aide duquel je lave la plaie. Pansement au charbon ; une
grande porlion de la peau sphacélée peut étre enlevée 4 Vaide des
ciseaux ou de peliles traclions,

Le 28 février, la plaie est parfaitement propre, tout putrilage a
disparu ; pansement simple, continuation de la suspension et de la
compression poplitée ; les surfaces de section des os bourgeonnent
el semblent s’ensevelir dans la végélation des parties molles envi-
ronnanles.

Le 2 mars, la cicatrisalion se fait tris-hien, ’élal général est ex-
cellent.

Le 40 mars, la cicatrisalion est frés-avancée; on peut consi-
dérer Blanchard comme & pen prés gudri et tout i fait hors de
danger.

Jai en dans les derniers jours du mois de mars des nouvelles de
Blanchard, qui élail entiérement guéri et commengail i se lever.

(La suite prochainement.)

e —

CHIMIE ET PHARMACIE

Sur la synihése de ln conicine,
nlealoide de la grande clgué (conium maowlafum g

Par M. Dugo SCHIFE.

Une série d’expériences faites & Plnstitut supérieur de Florence,
conduisirent Hugo Schiff & tenter la synthése de la conicine A 'aide
de Faldéhyde butyrique.

Il fit réagir & une température inférieure 4 100 degrés, un mé-
lange d’aldéhyde butyrique el d’ammoniaque alcoolique ; il recueillit
un liguide jaune, évapora au bain-marie pour chasser I'excés
d’ammoniaque, repril le résidu par I'eau, satura par lacide chlor-
hydrique, et obtint deux nouvelles bases : la tétrabutyraldine et la
dibutyraldine, qu'il sépara facilement & Iaide du chlorure de pla-
tine. Ladibutyraldine ou son chloroplatinate, soumis i la distillation,
donne, entre autres produils, une base ayant les caracléres de la
conicine.

La conicine artificielle est d'une couleur jaune d’ambre; elle bru-
nit & l'air et devienl visqueuse ; elle possiéde & un haut degrél'o-
deur de la conicine naturelle ; elle répand des vapeurs blanches en
présence d'une baguette trempée dans Pacide chlorhydrique, Elle
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est pen soluble dans 'eau et trés-alcaline ; elle donne avee iodure
de polassium un précipité insoluble dans un excés, avee I'acide
chlorhydrique un préeipité soluble dans un exeés d'acide. De 'a-
cide sulfurique mis sous une cloche i cété de cette hase se colore
en rouge foncé,

Ces caracléres sont ceuy de la conicine nalurelle, Les suivanls
présentent quelques différences. La conicine naturelle se colore en
blew indigo par Pévaporation avec de 'acide chlorhydrique concen-
tré ; la hase artificielle, en hlen violet. La conicine naturelle précipite
les sels d'argent & froid, la base artificielle & 40 degrés, ou lente-
menl & froid. La conicine naturelle donne rapidement une colora-
tion violetle avee le chorure d'or; la hase arliliciclle demande un
temps plus prolongé ponr produire la méme leinte.

Comme la conivine naturelle, la conicine artificielle a une odeur
qui émousse au bout de quelque temps la sensibilité de Vodorat,
Son inhalation causedes edphalalgies el des congestions sanguines ;
une goulle introduile sons la langue d'un pinson le fait mourir en
cing ou six minutes. Une goulle sous la langue on la pean d'une
grenouille lni fail éprouver aussitot des phénoménes d'empoison-
nement, et améne la mort aprés seize ou vingt heures, en produi-
sant, par rapport A la sensibilitd, des phénoménes semblables &
ceux de la conicine naturelle.

La théorie de Schill sur la constitution de la econicine laisse
prévoir U'existence de plusieurs isoméres. Lus peliles différences
enire les réactions indiquent-elles que le corps nouvean est un de
ces isoméres, ou doil-on complétement assimiler les conicines na -
turelle et artificielle? Clest ce que M. Schill se propose de re-
chercher,

Nous avons cru intéressant pour les lectears du Bulletin de lenr
faire connaitre les résullats de ces expériences chimiques ; mais
ils trouveront, comme nous, qu'il importe que des travanx de
physiologie viennent anssi aider & résondre la question.

Dr Ern. Hanoy.

Nouvelle méthode de dosage de la gluceso

Par M. C, Exipp.

La-glucose réduit complélement la solution alealine de eyanure
de mercure. L’auteur a basé sur celle réaction un procédé de do-
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sage. On dissout 10 grammes de cyanure de merenre pur et sec
dans de I'eau, on v ajonte 100 centimitres cubes de lessive de
soude, de 1,145 de densité, et 'on dtend & 1 litre. Lexpérience a
montré que 100 de glucose réduisent al'¢hullition 400 de eyanure
de mercure, On prend donc 40 centimitres cubes de la solution
de cyanure de mercure, et on y ajoute la solution de glucose jus-
quii réduction compléte ; la quantité de solution de glucose em-
ployde renferme done 100 milligrammes de glucose. Pour recon-
naitre la fin de P'opération, on prend de temps & autre wne goutle
de liquenr qu’on dépose sur une fenille de papier & fGltrer qui
recolivee un verre contenant du sulfure ammonique ; celle goulle
ne doit plus hranie.

Cotte méthode, anssi exacte que celle de Febling, est plus
expddditive el plus sonvent applicable. En outre, In liquenr d'essai
est beaucoup plus facile & préparer et est inaltérable,

—eReEE—

CORRESPONDANCE MEDICALE

A propos do pnnscment ounté; rectilicntion,

Nous acceplons avec grand empressement la rectification que
nous adresse M. Hervey & V'occasion du pansement ouaté de M. A,
Guérin, et sommes trés-heurenx de constater qu'a notre colligue
appartient exclusivement 'honneur de cetle importante découverte.

Dr TiLaux.

Monsieur et honoré maitre,

L'autorité qui s’allache & un article signé dun chirurgien des
hépitaux de Paris, m'a engagé & vous adresser la reclification sui-
vanle it propos de celui que vous avez publié dans le Bulletin gé-
néral de Thévapeutique (30 septembre 1871),

Vous dites, p. 260 : « Nous rappellerons également que le pan-
sement du professeur Lister, d’Edimboury, sans ressembler exac-
tement & celui de M. A, Gudrin, présente avee lui quelques points
de contact et repose également sur la notion physique de la filtra-
tion de I"air par Pouate. »

flette assertion seirouve déji dans la thése que M, Lasalle a ré-
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digée apres quelques visites & Phipital Saint-Louis; jusqn’a pré-
sent son travail fait foi en pareille matiére, et cependant bien des
affirmations qu’il eontient auraient dit éire faites sous une forme
un pen plus réservée,

Les recherches gque j'ai di faive pour un mémoire sur les pan-
sements i ouate, quisera publié dans les Arclives de médecine,
m’ont confirmé dans Popinion qu'il n'y & avcune ressemblance
enire le pansemont du professeur Lisler et celui qu’a imaging M. A.
Gudrin.

La traduction d'un article de Holmes (A System of Surgery,
vol. V, p. 617, London, 4871) qui m’a é1é trés-obligeamment ecom-
muniquéa par M. le docteur Terrier, ne me laisse plug de doutes &
cet égard. Elle paraitra in extenso dans le travail donl je viens de
vous parler,

Le professeur Lister emploie toujours Pacide phénique, et s’ap-
plaudit des résultats qu’il a obtenus avee ce médicament. Il a
done recours i des moyens dordre exclusivement chimique, tandis
que le pansement de M. A, Guérin n’utilise que les propridiés
physiques de Ponalte.

Veuilles, monsieur et trés-honord maitre, agréer expression de
mon respect,

A. Henvey,
Interne de 1'hopital Saint-Louis.

e —— .

BIBLIOGRAPHIE

Formulaire offivinal et magistral internationnl; par M. lo doctour J. Jeanses,
Paris, J.-DB. Dalllitre el fila, 1870,

(Quelque étendues que soient les connaissances que peut et doit
possdder un médecin en matiére médicale, il a souvent besoin de
consulter I'un de ¢es inventaires de nos nombreux moyens théra-
peuliques, que nous conngissons sous e nom de formuleires. Ils
lui servent b se remémorer les principales propridtés des méddica-
menls. leurs doses et leurs modes d'emploi 5 & se renseigner sur les
remixdes nouveaux on élrangers, sur ceux dont 'usage ne lui serail
pas familier ; & rechercher, dans un cas donné, un élément de
médication ponr modifier on changer celle antéricurement suivie ;
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enfin, & s'inspiver, en désespoir de cause, de la pratique des aulres,
lorsque la sienne propre est insuffisante, inefficace ou impuissante.
De tels livres, reproduisant I'enseignement des maitres dans sa
forme la plus concise et dans son application la plus immédiate,
ont leur ulilitd journalitre, et un d’eux an moins fait nécessaire-
ment partie dela plus modeste bibliothéque médicale.

Celui que vient de publier M. le docteur Jeannel se recommande
tout particuliérement aux médecins praticiens. En effet, 'auteur a
su vy condenser, & colé d'un nombre considérable de (ormnles
(quatre mille environ), le mode de préparation, le mode d'admi-
nistration des substances mddicamenteuses, leur pusologie, leurs
propriétés thérapentiques et les principales indications auxquelles
on peut les adresser Avee les considéralions générales sur I'action
des miédicaments et Part de formuler qui servent d'introduction, et
le mémorial thérapeutique qui termine l'ouvrage, ¢’est une sorle
de résumd de la matiére médicale aunssi utile au pharmacien qu'au
médecin. Le loul est présenté avec beaucoup d'ordre dans I'en-
semble, avec une remarquable précision dans les délails, et de
plus, écrit avee une sireté de main qui dénote & la fois Phomme
habitué 4 ’enscignement et doublement compétent en pharmacolo-
gie ot en thévapeatique ; qualitds indispensables pour produire un
bon formulaire. Aussi, par cela méme celui-ci se place el restera
parmi les meilleurs,

Nous n'insisterons pas sur le mol infersational (assez mal son-
nant en ce moment) que I'autenr a cru devoir joindre comme 'un
des qualificatifs du litre de son ouvrage ; il en fail lui méme assez
bon marché et en prévoit la critique mieux qu'il ne s'en justifie,
1l ferait peut-étve bien de le supprimer, d'autant plus que dans
son formulaire les formules frangaises sont infiniment plus nom-
breuses que les formules étrangéres. La Pharmacopée universelle
de Jourdan, et encore avee édition nouvelle et augmentée, peul
scule, en France, supporter le poids d’un pareil titre.

La méthode adoptée par I'auteur pour catégoriser nos nomhreux
moyens d’action en médecine, est basée sur leurs propridids thé-
rapeutiques. Envisageant de préférence le but qui est ici de faire
correspondre les remédes aux états morbides, il partage les premiers
en trente-sepl sections, parmi lesquelles nous trouvons d'ahord les
médicaments reconstiluants , astringents, stimulants . irrilants,
émollients, tempérants, anesthésiques, narcoliques, avec leurs
propriétés géndrales s'exergant sur tous les tissus ; ensuile les md-
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dicaments agissant spécialement sur les appareils organiques, tels
que les vomitifs et les purgatifs pour Pappareil digestif, les diuré-
tiques pour I’appareil urinaire ; enfin, les spécifiques ou les and,
opposds particulitrement & certaines maladies marquées elles-
mémes du cachet le moins contestable de la spéeificité : fibvres in-
termittentes , syphilis, dermatoses, cancer, serofule, ele. Cette
classification, congue au point de vue de In pratique médicale, a
ses avanlages. Elle met le vemide, tantét en parallile avee indi-
cation, tanidt auprds de 'organe sur lequel il porte son dlectivité
d’aclion ou & cdté de la maladie dont il est reconnu le modilicatenr
spécial ; en conséquence, dis que le praticien en o saisi la clef, rien
ne lui est plus facile que de trouver la seclion qui Iinléresse pour
le moment, et d'y puiser Pun on plusieurs des éléments de la mi-
dication & instituer, Cest exclusivement au point de vue ohligatoire
de la cure, selon son expression, que I'antenr s’est placé el qu'il
a voulu placer le mnédecin en quéte d'un agent thérapentique,

Mais celte elassification a aussi ses inconvénients et ses déflauls
(et quelle est celle d’ailleurs qui w'en a pas %), défauls plus saillants
il est vrai, plus graves pour un (raité de malicre midicale que
pour un formulaire. Ainsi elle force & répartiv en diverses seclions
un médicament qui, comme le tartre stibié par exemple, offre des
propriétés thdrapentiques différentes selon la dose on le mode
d’emploi. Tel médicament elassé comme spécial pour certain ap-
pareil organique, peut avoir une spécialité d’action non moins re-
marquable sur un autre appareil ; de ce nombre est I'ipécacuanha
dont on connait 'influence aussi bien sur les organes respiratoives
que sur les organes digestifs.

D’apris ce systeme, ol placera-i-on rationnellement Parsenic,
que l'on peut opposer également aux maladies périodiques, herpé-
tiques, nerveuses el i tant d’autres encore ? Tous les auleurs, et ce
sont les plus nombreux, qui ont voulu classifier les médicaments
d’aprés leurs propriétés thérapeuliques, ont prité le flanc & des
critiques inévitables et qu'ils ne se sont pas dissimulées i eux-
mémes. Dans le lemps présent du moins, ol régnent encore tant
d'incertitudes, tant de dissidences sur les propriéids physiologiques
et thérapeutiques des médicaments, on ne saurait trouver de meil-
lenres hases de classification pour la pharmacologie que leurs carac-
téres naturels et surlout leurs propriéiés physico-chimiques. Ces
dernitres propriétés, d'aillenrs, concordent généralement avec des
propriétés analogues d'ordve physiologique et thérapeutique. Un
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essai trés-heureux d'une elassification de ce genre a 6t fait par
Boubeiran dans la derniére édition de son Traité de pharmacie ;
c'est elle que, avee gqueljues madifications, nons croyons devoir
étre admise pour la pharmacologie ou matiére médicale. A 1"ap-
pui de cette opimion, dis longlemps sonlenue par nous, nous
sommes heurenx de citer celle récemment exprimée par M. Bagin,
dont T'esprit généralisatlenr ¢t pralique a la fois pent justement
dtre invorqué comme autorité en pareille question : « Nous ne
voyons pas, dit-il, de meilleur classement des médicaments que
celui qui les partage en trois catégories principales correspondant
aux régnes animal, végélal et mindral, et qui élablit, d"apris leurs
caracléres physico-chimiques, les elassements secondaives v ( Legons
sur le traitement des maladies chroniques en général et des offve-
tions de la peaw en particulier par Cemploi compard des eowe mi-
nérales, 1870, p. 20,

L’un des grands avantages de cette méthode est de porter an
compte de chaque médicament oot ce qui y a trail : caraclires,
propriétds, mode de préparation et d'administralion, nsage, indi
cations, formules, avantages et dangers, Cette méthode, enfin,
est plus logique, moins arbitraire, plus didactique. Mais le savant
pharmacologiste qui & préféré Pautve, pourrait nous répondre qu’il
y tient parce qu'elle est plus pratique ot surtout plus i la portée de
connaissances trop souvent imparfaites en matidre mddicale et en
thérapeutique. En effet, un thérapeutiste consommé, en présence
d’un cas pathologique, sentant trés-hien & quel genre de mdidica-
ment il doit recourir, n’aura tont au plus 4 rechercher que les li-
verses formules auxquelles ce miédicament peut se préler; un
autre, moins expert, se demandera quelles médieations, quelles for-
mules il doit employer dans le cas actuel, el un inventaire institué
sur la hase des indications thérapeutiques fera bien mieux son al-
faire. Il faut done concéder celte forme, an moins pour les hesoins
généranx dn moment, en atlendant que le perfectionnement des
éludes de pharmacologie et de thérapeulique permetle d’en adop-
ter une meilleure,

A ce perfectionnement si désirable, le livee de M. Jeannel con-
teibuera pour une grande part, en devenant, comme il le mérite, un
vade-mecum dans lequel on trouvera, i cilé des formules le plus
aceréditdes ou le plus dignes de Pétre, des notions judicienses sur
les propridids des agents thérapeutiques et sur leurs principales in-
dications,
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Que notre distingué confrire, dont personne n’apprécie mieux
que nous lout ce qu'il v a de personnel el de nouvean dans som
menvre, nous permelte seulement une ohservation au sujet de "une
des innovations qu'il introduit.

M. Jeannel propose, et il formule en conséquence dans le cours
de son ouvrage, pour les médicaments solides et prescrils en nom-
hre ou par fractions, tels que pilules, bols, poudres, tablettes, ele.,
d'inserive sur Pordonnance les quantités médicinales composant la
fraction ; en disant ensuile : faites tant de fractions ; — an lien de
la méthode ordinaire sui consisle i inserire toules les quantités
que on veul adminislrer, en ajoulant : divisez en lant de fractions,
pilules, paquets, etc. M, Jeannel veut, et en cela il a parfaitement
raison, que le médecin et le pharmacien aient toujours présente i
Pesprit la composition de chaque fraction du médicament ordonné,
sans Olre obligds de faire un ealeul que la rédaction de cerlnines
ordonnances rend plus ou moins difficile, Il n’est pas besoin d'une
réforme aussi contraire & nos habitudes ; mais ce qu'il faut recom-
mander, ¢’est que les composants d'une formule soient congus de
manitre gue 'on saisisse, par un caleul facile et immédiat, la con-
tenance de chaque fraction, 3i, par exemple, nous formulons ainei
sulfate de quinine, 1 gramme; extrait d’opium, b centigrammes ;
F. 8. A. 10 pilules,— il n’est personne qui ne yoie immédiatement
que chaque pilule contiendra 10 eentigrammes de sulfate da qui-
nine et un demi-centigramme ou 8 milligrammes d'extrait d'opium.
Pun anire cilé, c'est défignrer les formules données par nos mai-
tres ou par nos confréres que de modifier, en les ramenant au type
de la fraction, ln notation des éléments de leurs prescriptions ; que
les auleurs aient bien ou mal congu leurs formules, si elles sont
jugdes dignes d’dtre reproduites, elles doivent Pétre littéralement,
saul Loutefois a converlir les anciens poids en ecux de nolre sys-
ttme décimal. Nous désirons vivement el dans Pintérét méme de
son ceuvre, voir le savant et judicioux autenr do nouveau formu-
laire se ranger a notre humble avis dans les dditions ultérienres qui
ne penvent maniguer de eonsacrer son légitime sueeds.

D* pr Savignac.
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BULLETIN DES HOPITAUX

Sunr uxN cAs D'EMPOISONNENENT PAR L'ACIDE CHLORHYDRIQUE (1),

Messicurs |

Nous avens regu, il y a quelques jours, dans le serviee de la
clinique , wne jeune femme que vous avez pu voir couchée au
ne 10 de notre salle Sainte-Madeleine. Comme vous le savez déji,
celte fernme & cherehé & se tuer en avalant une cerlaine quantitd
d’acide chlorlydrique étendu, vulgairement connu dans le com-
merce sous le nom d’esprit de sel. L'histoire de ee cas, inléressant i
plus d'un titre, va faire le sujet de notre entretien. '

Mais pour que I'observation de notre malade puisse vous élre
complétement utile, il me semble que je ne dois pas me contenter
de vous signaler les conséquences cliniques qui résultent de ’exa-
men de ce fait, mais que je dois de plus appeler votre altention sur
les questions médico-légales auxquelles il aurait pu donner lien.
En agissant ainsi, d’ailleurs, je m'autorise de 'exemple donué par
M. le professeur Tardieu, qui a délinitivement basé sur la cliniijue
Pétude médico-légale des empoisonnements, et je liens compie de
la nécessilé olt vous é&tes de ne rien ndgliger actuellement de ce
fqui pourra vous servir plus tard, s'il vous arrive d'étre appelés i
faire des rapporis en justice sur des cas & pen prés semblables.

Marie G¥¥¥, fille de houtique, dgée de vingt el un ans, est assez
petite de taille, nerveuse quoique grasse, marquée de la variole el
habituellement bien portante.

Le & décembre, vers neul heures du matin, & I'occasion de faits
qui n’ont aucun intérét pour nous, elle hoit environ le quart d'un
verre ordinaire d’esprit de sel, tel qu'elle Vavait acheté chez un
marchand de couleurs. Aussitdt, sentiment de brilure et douleurs
vives dans la houche el & la gorge ; elle rejelte une partie de la
liquenr. Aux eris qu'elle pousse, on accourt el on lui fait prendre
2 litres de lait (immédiatement rendus par les vomissements), en

{1} Legon faile a la clinique de U'hopital de la Charité, par M. le doc-
leur Constantin Paul, agrégé de la Faculté, et recueillic par M. le docteor
Audhoui, chel de clinique.
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attendant l'arrivée du médecin. Celui-ci, un quart d’heure aprés
P'ingestion du canstique, lui administre une forle dose de magné-
sie. Dans I'aprés-midi de ce méme jour on P'apporte & I'hdpital.

Le soir, & six heures, la malade édiait dans 'abattement ; cepen-
dant il n'y avait pas de fievee: pouls calme, assez plein, peaun
moile, température normale. Avec cela, douleur et cuisson aux
lévres, a la houche, & la gorge; impossibilité d’avaler, envies de
vomir et vomissements persistants. On continue le lait et les al-
calins.

Le lendemain nous 'avons examinde ensemble ; voici ce que nous
observions chez elle vingt-quatre heures aprés Uaccident,

Tout d'abord s'offrait & nous une petite plaie, de chague coté de
la bouche. Ces deux plaies étroites, curvilignes, partant de angle
iles commissures, s'élevaient vers la joue, formant avec les lésions
des lévres ef quand U'orifice buecal était fermé une espiee de crois-
sant & concavitd dirigée en haut; l'ensemble représentait bien
exactement la trace des bords du verre.

La partie muqueuse des deux lavres était enflammée, rouge et
douloureuse, privée d'épithélium sur une assez grande étendue et
parsemée d'un pointillé blanchitre. Les dents élaient parfaitement
nettoyées el remarquablement blanches ; les gencives luméfides,
rouges et couvertes, en quelques endroits, de minces pellicules
dun blanc mat. En poursuivant I'examen, nous constalions sur
la face dorsale de la langue la présence d'un enduit ressemblant 3
de lalbumine coagulée, tandis que les bords de 'organe élaient
rouges et dépourvus d’épithélinm, La rougeur, du reste, s'élen-
dait @ la face interne des joues et i la muqueuse de la voite pa-
laline,

Mais ce qu'il y avail de plus remarquable, c¢'était, sans contre-
dit, ce que nous lrouvions au voile du palais et i la gorge : rougeur
foncée diltuse et lumélaction de la muquense ; edéme de la luette;
par plagues de difliventes grandeurs, netlement limitdes ou déchi-
quetdes sur les bords, élendues sur le voile du palais, les piliers,
les amygdales et la paroi postérieure du pharynx, une maliére
d'une couleur blanc mat, simulant tout & fait les fausses membra-
nes que I'on rencontre dans 'augine couenneuse diphthéritique.
Celle ressemblance élait telle que, si nous n’eussions pas connu
la cause, etau seul vu de la lésion, il nous efit peut-gtre éié dif-
ficile de nous pronencer. Je vois en ce moment une personne affec-
tée de diphthérie pharyngienne et je ne trouve pas de différences
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entre les fausses membranes qui tapissent sa gorge et celles que
nous voyons chez notre malade.

Combien les Iésions sont pen caractéristiques par elles-mémes
el combien ne sommes-nous pas empéehds quand nous ne pou-
vons discerner leur nature ou leur cause ! Je ne cesserai de vous
le répéter, symptomes et lésions ne sont rien en dehors de la cause
qui les engendre, nous ne pouvons les juger sainement gue dans
leur cause el c'est 1i toute la science et tout P'art,

Aingi, Pesprit de sel produit des eschares blanches, superficiel-
les, simulant des fausses membranes ; cette propriélé a é1é mise a
profit pour dislinguer la caulérisation produile par I'acide chlor-
hydrique, de celle produile par d’autres acides puissants. Je vous
rappelle, en passant, que la couleur jaunc-citron des eschares ap-
partient & I'acide azotique, et que celles que produit Pacide sulfu-
rique sont noirdires et ne présentent aucun des earactires assignds
aux fansses membranes.

Mais revenons i noire malade. La déglutition étail trés-doulou-
reuse, les ellorls de vomissement presque continus, et de plus il
exislail une salivation trizs-considérable.

Quelle pouvail élre la cause de cette salivation ¥ Etait-clle due &
Pinflammation de la muqueuse provoquant la séerétion d'une plus
grande quantité de salive? Cela se peut; mais, pour moi, la vraie
cause de celle salivation n'était pas la. Rappelez-vous que la déglu-
tition était trés-douloureuse ; ilest bien dvident que la malade ne
pouvait avaler sa salive, qui s'écoulait par conséquent au dehors,
Nous avons observé cliez elle ce qui arrive aux apoplectiques dont
le pharynx est paralysé ; la salive, sécrétée en quantilé normale, ne
pouvant parvenir jusqu'i I'mesophage, est rejetée & 'extéricur, Je
me souviens d'avoir vu un hémiplégique qui rendait peut-&lre
1 litre de salive par jour; chezlui la muquense de la bouche et
du pharynx éait zaine, la paralysie pharyngée éait seule la cause
de cette salivation.

Nous devons admetire, je crois, que le liquide cauvstique a at-
ieint Pestomac, En voici plusieurs raisons 1 aussi loin qu'il est pos-
sible de porler la vue dans la cavité du pharynx, vous pouvez voir
encore aujourd’hui des altérations, I'acide a done touché des par-
ties qui ne sont plus sous 'empire de la volonté; n'est-il pas rdi-
sonnable de penser que I'eesophage s'est empard d'une partie du li-
quide ! De plus, la malade soullre au creux dpigastrique ; les giforts
de vomissement et la pression exagerent cette souffrance, et c'est
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ce iui nous engage i admettre que Pacide chlorhydrique a pindiré
jusqu'a Vestomac; mais il n'est pas allé plus loin sans doute, car le
ventre est vesté souple, non douloureus, et les garde-robes, ton-
jours maturelles, n'ont jamais contenu de sang,

' ous aves pu remarquer aussi le rouble de la respivation : inspi-
ralion génée et silllante ; au conlraire, expiration facile. Il n’en fal-
lait pas plus pour nous faire reconnailre Maction du causlique sur
les parlies supérieures du larynx. En effet, par Je toucher, an
moyen du doigl, nous avons pu constater facilement la présence
'um bourrelet derriére la hase de la langue, formé par épiglotte et
les replis aryténo-épiglottiques tumdéfiés et mdémateux, L'acide
n'a pas touché lex cordes vocales, car la voix a toujours conservé
sa tonalité. '

L'état géndral ne présentait vien de ficheux ; il dlait le 6 an ma-
fin ce quiil étail la veille au soir : pas de lidvre, mais loutefois
mons dabattement, Celle absence de igvre n'est certainement pas
Iz regle dans les cas d'empoisonnement par les substances irritantes;
elle s’éleve pour si pen que la cautérisalion soit profonde, que I'in-
flammation soit intense ou bien trés-dlemlue. L'dtat géndral était
tel, qu'en Vabsence de repscignements, il nous edt été diflicile de
croire i une affection diphthéritique : dans cette derniére maladie,
avee des fausses membranes aussi aboudantes, il y aurait en de Ja
fidvre, et les forees enssent ¢ singulitrement abattues. Enfin, 1'ana-
Iyse des urines n'a rien décelé d'anormal.

L'esprit de sel ne semble pas avoir la propridté d’attaquer pro-
fondément les tissus ; on pent s'en assurer chez notre malade : son
action ne ¢'est pas dlendug an dela de Pépithélium et n'a fail que
dénuder la muquense. Je n’ai pas besoin de vous le rappeler, celte
propriété est connue depuis longlemps. On caulérisait assez souvent
autrelois la myqueuse qui tapisse la cavité buccale et pharyngienne
avec I'acide chlorhydrique fumant, et les eschares produites étaient
toujours trés-superficielles. Les eschares dans Vestomac ne sont
plus blanches, elles sont noires et se présentent avec les caracteres
d’une bouillie épaisee, Il ne faudrait pas croire pour ecla que la
lésion est ici plus profonde que sur la muqueunse des parties supé-
ricures du tube digestif: n'oublions pas que, dans I'estomac, les hé-
morrhagies sont faciles & délerminer; or c’est le sang coagulé par
'acide qui donne & Pescharre et son épaisseur et sa coulenr brune-
foncée ou noirdtre, On a signalé aussi, dans quelques observations,
Vexistence de perforations de la pavoi gastrique ; mais ees perfora-
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tions sont-elles bien dues & Paction caulérisante de I'acide chlorhy-
drique ? Se sont-elles produiles méme pendant la vie? On a lieu d’en
douter, si I'on considére que les auteurs des observations dont je
parle, ne lont pas mention de ces symptdmes si caractéristiques qui
surviennenl aux personnes alleinles de perforations stomacales ou
intestinales, subilement et pendant la vie. 11 est done fort probable
que ces lésions ne se sont produites qu'aprés la mort.

Au moyen de I'analyse chimique, nous avons pu nous assurer de
la véritable nature du liquide pris par Marie G***. Bur le devant
de sa robe nous avions remarqué de pelites taches rouges i edté de
grandes taches blanches produites par la magndsie; nous avons
pri¢ notre pharmacien de rechercher i quoi élaient dues ces taches,
el il nous a assurd, aprés examen, qu’elles avaient été produites par
Faction de I'acide ehlorhydrique sur le tissu. Ainsi ces taches seules,
i défant d’autres renseignements, pouvaient nous meltre sur la voie
de la vérité.

Pendant les quelques jours qui ont suivi, il n’est survenu rien
de nouveaun. L'inflammation a perdu de son intensilé et de son élen-
due. Les fausses membranes qui oceupaient la plus grande partie
de la gorge se sont limitées & la paroi postérieure du pharynx; au-
Jjourd’hui, cinquiéme jour, vous pouvez en relrouver encore sur
celte paroi. Elles s'enfoncent dans la partie inférieure du pharynz
oit on les apergoit en abaissant fortement la langue,

Nous avons redoutd un instant de voir survenir une ficheuse
complication, je veux parler de I'asphyxie par cedéme des parties
susgloltiqnes ; mais nous avons é1¢ bien vite rassurés, L'état de I'é-
piglotie et des replis aryléno-épiglottiques s’est rapidement amendé,
et depuis deux jours environ Vinspirvalion a ecessé d'étre silflante et
est devenue aussi libre que V'expiration. C’est en m’appuyant sur
celte marche déeroissante du mal, sans troubles intercurrents, qu’il
m’est permis d'avancer que nous n'avons pas i redouler des suiles
ficheuses pour notre malade, La bonehe et la gorge sont en grande
partie guéries; en est-il de méme de Pestomac? je l'espére : les phé-
noménes gastriques ont été et sont encore peu intenses; mais il faut
se souvenir que ces gastrites traumatiques durent quelquefois beau-
coup plus longlemps qu'on n'est porté i le supposer.

Vous avez vu qu'on avait paré aux accidents immédiats en fai-
sanl évacuer le poison el en cherchant & le neutraliser. Nous n'a-
vions plus i nous occuper que des accidents consécutifs inflamma-
loires, et ¢'est ¢e que nous avons fait. La malade qui, d’abord, ne
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pouvait rien tolérer, commence & supporier le lait, les ceufls ef le
houillon.

Si nous appliquons maintenant & la médecine légale les eon-
naissances particuliéres que nous a données I'étude précédente, nous
voyons qu’il ne nous serait pas Jifficile de répondre aux queslions
diverses qui pourraient nous &tre adressées. Je ne puis que vous
signaler ces queslions, car en ce qui nous concerne, NOUs n'avons
en un seul instant de doute ni sur la nature de la maladie et de I’a-
gent toxique, ni sur le mobile de I'acte. Ces questions sont les sui-
vanles : reconnailre Pempoisonnement et la nature du poison; le
poison étant reconnu, dire si la dose ingérée pouvait occasionner
la mort ; quel a élé le moment de I'ingestion du poison ; enfin y a-
t-il faute d'un tiers, ete.? La seule connaissance de Phistoire de
notre malade doit vous permetire de résoudre ces questions. Les
cas, il est vrai, ne sont pas toujours aussi simples, Nous avons re-
trouvé les traces de I'acide chlorhydrique sur la robe de Marie G**;
nous avons longuement insisié sur les earactéres des fausses mem-
branes, sur la confusion possible avee 'angine diphthdrique, et sur
les diverses colorations produites par les acides quand ils corrodent
nos lissus; il est inutile d'y revenir,

Les observations d’empoisonnement par Pacide ehlorhydrique
sont assez rarves, M. le professeur Tardieu, dans ses E'tudes, n’en
rapporte que quatre cas, parmi lesquels un seul lui apparlient en
propre. 1l est done fort probable que nous ne reverrons plus a la
clinique un semblablz fait, et c'est, en grande partie, ce qui m'a
engagé & vous le raconter en détail.

Sortie quelque temps aprés, Marie G** est venue nous revoir
au commencement du mois de janvier. Il ne restait plus aucune
trace d'inflammation ni & la bonelie ni 4 la gorge, aucune douleur
en ces parlies; mais la dyspepsie avec vomissemen!s fréquents per-
sistail, ainsi qu'une légere doulenr & I'épigastre, signes irrdeusa-
bles de I'action assez vive que le caustique avait exercée sur ['esto-
mae, et de la persistance singuliére de la gastrite qui en avail 16 la
conséquence.

TOME LXXXI. 8% LivR,. 24
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REPERTOIRE MEDICAL

TRAVAUY ACADEMIQUES

Pineg urdihrale a4 double
lewier et & branehes parals
lédes fabriquée par M. Malhieu et
rﬁwedpnr M:.l H-h:;:llrl! EOULE g;:ayaux rfﬂ
"Académie de epipe. (Séance du
10 m:tugfre;} R

Cel inslrument esi desling a agir

A

j

de préciser Ja nature de U'objel saisi
enlre ses mors. On peot loi domner
différentes formes, soit conrbée sur le
plat ga sur le champ, de fagon a pou-
voir pénétrer plus facilement dans Ia
vessie. On peot fabriguer des siseaux
el des pinces de loates sorles, sur le
mime princips, qui e compose,
comme on peut le voir sur le dessin
ci-joint, d'une branche fize sur la-

dans les partics profondes. La dispo-
sifion ile sop mécanisme lui permet
de saisir fortement les objels. malgre
sa légkrelé, de broyer les valeals uré-
thrans, i écraser les pelils puiyrtﬁ,t le.
La liberté de son aclion est lellement
sunsible, qu'elle permel & opératear

quelle glisse, au moven d'un levier,
une branche paralléle qui commande
le mors articule,

Trajtement dua deliriuas
Iremens par Uexpectation.
« Pendant le cours des derniers évi-
nements, dit M. e doctear Decaisne
dans une nole prizentée & I'Académie
des seiences, J'ai e Voceasion de
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traiter les ageidents du delivivm fre
mons par les principaus médicamenls
préconisés dans eelle maladie, Jai
soigne cing malades par I'opium, qua-
tre par le chloral el qualre parla
digitale. La guérison, ou du meing
I'apaisement trés-marqué de lous les
sympldmes o'exrilafion, ful oblenu,
€0 moyenne, €n cing jours par |'o-
ﬂinm. en six jours par le chloral el Ja
igilale. Je presceivais 4 lous mes
malades le méme régime, el je [us
frappé de voir que las résullats etaienl
4 pew pris les mémes, ol Péaient &
peun pres dans le miéme temps, saufl
cerlaines dilférences dans les effels
physiologiques, particuliers & ehagque
médicament,

« Je résolus alors de soumellre un
certain nembre de malades a un Lrai-
lement Lout @ fail expectant, pour sa-
voir si le régime pur ot la simple
soustraclion e la cause donperaient
Je¢ miéme résoltal. Les huil malades
que jai traites par Vexpectalion
Glajenl dgés e vingl - qualre &
soixante-deux ans, el lows, b lexcep-
tion d'un seul, pris de deliviun (re-
wieps pour i premiere fois.

o Tous furenl soumis an régime
suivapl : abslinence enljire du vin el
des liguewrs. Comme boisson, di la
hikre. Pour Lisane, une infusion de
fewilles d'oranger. Neorrilure dooce,
un bain tiede d'une heore oo deux
chagque jl;mr,, el un purgalif (sulfale de
magnésia : 40 grammes)...o

L'avleur donpe, eomme exemple,
les détails des observalions recueillies
sur un sujet de vingt-huit ans, goéri
au bout de cing jours, sauf la persis-
tance du tremblement des mains el
I'embarras de la langoe,

a Le trailement du delirivm fre-
sens par Uopium n'esl pas sans dan-
ger, & canse des dozes considérables
auxquelles il faut, dans la plupart des
cas, arriver progressivement, el qui
exposent & wne accumulation du meé-
dicament, qu'il n'esl pas lris-rare de
renconirer. 4'ai pn me convainere que
la digitale, employée & dose éleviée,
donnail sonvenl aux malades des nag-
giées ¢l des vomissements, qui rendent
la démonstration fort diffivile. Le
chloral m'a paru complélement sans
aclion sur dens malades. Clest an
moins un agenl infidile, sur lequel
il n'est pag possible de compler.

o Slensuil-il qulil faille rejeler, de
la thérapentinoe du delivivm ¢ emans,
des nidicaments qui, sagement ma-
miég, onl rendu el remdent encore

da signalés services ¥ Telle n'esl pas
ma pensite. Juj vouln senlement alti-
rer Paltealion des praliciens sur une
méthade de traitement trop délaissée
avjoard’lind, el qui me parail devoir
éire employée avee avanlage.v{Séance
du 2 ectobire, in Comples rendus.)

Anasarguedu froid. Elje offre
ceci de particulier qua Palbuminorie
y esl souvent tardive, legere, (ugace,
ou mime peul faire complélement dé-
faul. Les deax obscrvalions spivan-
les, communigquécs par M. Gallard &
In Societs midicala  des  bopilaux
{siance du 11 avil), sonl une preuve
de ce fait, que M. Erno. Besnier a soi-
gneusemenl mig en reliel, dans son
arlicle Axasangue du (ielionnaire en-
eyclopddique des seiences médicales.

Oues. 1. G™**, pavear, quaranie el
un ans, enlre, le 25 juillet 1571, 4
Ia Dilié, salle Sainte-Marthe. Cel
lhomme est de bownpe consiilution ;
maig, & la fn de juin, il endura da
grandes fatigues el Tul exposé plu-
sieurs fois & la pluie, alors gu'il éait
en suear. Dis le commencement de
Juillet, il remarqon gque see jambes
Elaicnl enlldes ; HIL"” nénnmaoins con-
fiiuer son travai jlumu':u juur de
son entree a hdpital, A ce momeal
on eqnstale de 'mdeme des mem-
bres inférienrs ef dv scrotum. Pas Je
lésions du cmor, pas de dowleurs
lombaires 3 on ne rouve pas 4'albu-
mine daps les’ urines. Gel examen
élanl fuil lous les jours, ce n'est que
le 28 que les réactifs ordinaires dé=
cilent des fraces d'albumine,

Owg. 11 WM™, trenle-six ang, gar-
dien de la paix, entré lo 11 juillet ;
pas de maladies anlécédentes; cour
suin. Le 22 juin, avanl lrks-chaud,
il regoil une averse el esl pris de
froid. Dans la soirée , les jambes
elatenl enllées; les jours swivanls,
I'edieme monte et gagne le serolum,
la paroi thoracique, Ia face, En mémi
temps, il ressent quelques douleurs
dans les lombes et dang les fosses
iliaques, Cet homme conlinua son ser-
vice jusquian 17 juillet ; le 41, sen-
lement, il entre 4 Fhopital; en ece
moment P'anasarque &ail en déerois-
samee , il n'y avait plus d'edeme
qu'avz membres inféricurs. Pas d'al-
tavming dans les urines, Ge n'esl que
troiz jours apris que Von én trouve
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en assez grande proportion. La dimi-
nution de V'edeme coineidail avec
I'apparition de l'albumine dans les

urines. [ Comptes renduz in Gas,
hebd., 1871, n0 35.)

REVUE DES JOURNAUX

Empoisonnement par la
siryechnine traité avee soe-
cés par le bromure de po-
tassinm. Un fermier de trenle ans
prit un soir par mégarde de Ia
siryohnine (50 cenligrammes envi-
ron) qu'il s'elait procurée pour tuer
dles rals, el se coucha immedialement
apres. Apres deux heures de sommeil
il se réveille éprouvanl un senlimenl
de malaise geénéral. Bienldl apris,
doulenrs dans le venlre, puis liraille-
menls dans leg membres el enlin vio-
lentes convulsions lelaniques avec
opistholonos,

Comme le malade avail des habi=
tudes d'intempérance et sonffrait ha=
bituellement de tremblement et d'agi-
tation nervenses par alcoolisme chro-
nique, ees amis pensérenl que les
accidenls qu'il éprouwvail avaient la
méme origing, el lui donmirent de
I'élixir d'opium, que le midecin avait
preserit contre les troubles aleogli=
ques ;Lo médicament procurant do
soulagement, on ¥ eol recours plu-
steurs fois ; Te mafade en pril en deux
henres six pleines cuillerées a thé.
Des nausées el des vomissemenls sur—
viorenl, puis le palient se senlil
micux el eut deux ou lrois heores de
repos ; apres quoi les doulenrs el les
spasmes reparurent, De grandes quan-
lités o'ean furenl prises alors dans
le hut de provoquer des vomissements,
qui avaienl en déja de si hevreox ef-
fets. Les choses se passirent ainsi
jusgu'a eing beures du matio, le ma-
lade buvant de V'ean froide et éprou-
vanl gous Uinflluence de celte pratique
des allernatives de vomissement, de
calme el de convalsions 1élaniques, A
ce momenl on découvrit le papier
dans lequel la sirychnine élait plice,
el L'om fit appeler le médecin en toule
hdle.
M. Hewlell trouva le malade dans
Iélal suvivant : impossibilité de re-
muer les membres, intelligence
nelle, Léle forlemenl rejelée en ar-
ritre , convulsions douloursuszes el
Lrés-vives provoquées par le moindre
effort ou par le moindre bruit, I'en-
trée d'une personne dans la chambre,
par exemple, ou le broit d'une perte
que I'on ferme, La déglutition sl pos-

sible, ququue diffieile. Se rappelant
I'histoire d'un cas semblable trailé
avea succes par le bromare de polas-
sium et publié par le docteur Gilles-
pie dans the American Journal of
Medical scieaves (v. Bullelin de Thera-
peutigue, . LXXX, p. 233), M. Hewlelt
preserivil ce meédicament & la dose
de & prammes Lloules les demi-
lheures.

Viogt minules aprés la premibre
dose, amélioration sensible el pro-
gressive. An bout de deux heures le
malade peul mouvoir les bras. Le
bromure est alors donné 4 la dose de
3 grammes toutes les heures; mais
les convulsions reparaissant avec une
tres—grande inlengité, cetle dose est
administrée toules les quinze minu-
lez pendant une heure, An boul de ce
lemps, le malade se senl mieux et le
bramure est donné & moindres doses
louteg les demi-heures ou toutes les
denx heores, suivant les circonslan-
ces, pendant le jour el la nuit sui=
vante. Trenle-six heures apris I'ad=
ministration de la premigre doze de
bramure, le patiant se levail et n'é-
prouvail qu'un peu de faiblesse el
quelques Iuﬁers Spasmes.

L'autenr insiste sur les poinis sui=
vanis ; I¢ le long espace de lem
écoulé avant la manifesiation des ef-
fels toxiquesz ; 20 la tolérance mar-
quée de l'opium; S° le soulagement
apporté par le vomissement ; 4° les
heurenx effets du bromure de polas-
sium comme aunlidole. { New-York
Medical Journal, mars 1871.)

Emploi du chloroforme,
dans 'empoisonnement, par
la strychnine. Nous avons déja
rr:[ orlé des fails de ce genre [voir
L LXXIX, p. 475) ; les deux soivants
viendraient prouver & leur tour qu'il ¥
a aplagonizme entre les effels produils
par ie chloroforme el ceux que cause
Iz strychnine, et que le premier de
ces meédicamenls penl élre adminisiré
comme anlidole du second.

Le premier de ces [ails esl r:s-
Furté par le doctesr Gobrechi, de
'Ohio, dans les Transactions of Pen-
sylvany Stafe medical Sociely. L'au-
teur es! appelé le 5 décembre avpris
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d'un prisonnier qui élait subilement
devenu malade et qu'il trouva profon-
dément assoupi, avec respiralion ré-
guliere, mais laboriense, el presque
stertoreuse, pouls plein, régulier, as-
sez faible ; insensibilitd complete. On
pensa d'abord & un empoisonnement

r l'opium. Cependant les pupilles
elaient dilalées ; la nature du poison
restant indélerminée, on décida que
I'en entretiendrail la respliration arti-
ficiellement & V'aide de la machine
Elecirigue jusqu's e que le loxique ail
&8 eliming, Tendant qu'on disposait
le malade pour l'opération. on irouva
prizs de lui une petite fsle canlenant
une pelile quantité de lquide avee
quelques cristaux brillants, et une
analyse rapide monlra q'u'JI s'agissail
d'une solulion au chloroforme salurée
de slryuhuine AVED quc]qlll_'s crislanx
en excis. On ealeala que celle fiole

uvail conlenir une once de ehloro-

orme salaré aves 15 grains au moins
de strychinine.

Cependanl une heure se passa avant
I'application de la machine éleclrique,
el pendant ce lemps le malade resia
dans le méme &lat sang présenler un
seul symplome de stryeliuisme el dang
une anesthésie profonde.

Les courants éleeiriques furent &a -
blis de la nuque au erenx épigasiri-
glm el l'électrisation continube pen-

anl plus 'une heore. Le malade re-
vinl pen & pen & lui, reconnul les per-
sonnes ?ui "entouraient et se rétablil
graduellement., Le Il décembre, la
gudérison était complite. 11 s"&tail pro=
curé la misture avanl son arreslalion
et l'avail prise partic en ingestion el
parlie en inhalalion,

L& second Failappartient au docteur
Atlée - il s"agit aussi d'un prisennier
que l'on avail vu faire quelque chose
que V'on supposait &re du polsom;
i:r.u de temps apres il présenla de vio-
enls =pasmes, il refusait de prendre
le moindre remide, il serrait les denls
¢l les miacholres el, comme il &lajl
exirémement forl, Il était loul & fail
impossible de lui anII uer la pompe
slomacale. On eut alors idée de 1'en-
dormir en lui plagant sons le nez el
sur la bouche une servieile imbibée de
chloroforme. L'anesthésie se produoi-
sil bienidl, el anssitdl les muscles se
détendirent el le malade resta dans un
repos eomplel pendant dix cuquinze
minules. A son réveil. les spasmes
avaient enlieremenl disparu, el le
prisonnier, homme de soizanie ans,
consentit a prendre un Emétique, qui

provoqua des vomissements. L'esto-
mac contenail encore une partie du
diner du malade, el l'on velrouva dans
les malivres vomies 20 prains de
sirychnine. La plénilude de V'eslomae
avail probablement ralenti absorplion
du poison. Depuis ce moment le micux
alla se provongant de plus en plus.
Medical Times and Gazelfe, mars
#il.)

Effets des inhalations d'oxy-
géne sur le pouls. L'emploi des
fiuhalations d'oxygkne dans la phihi-
sie peul compler parmi les rembides
empiriques, mais il semble avoir élé
indiqué par cerlaines suppositions
dont 1a base scientifique sevail diffi-
eile i bien préciser. Le doclenr An-
drew Smith, qui est Ernfesﬁeur de ma-
tigre médicale dans le collége médical
des frmmes & New-York, o pensé

u'il fallait, & propoes de la madica=
tion par I'oxygane, suivre les procé—
dés les plus nalurels de l'experi-
menlalion. C'esl avee ces principes
qu'il a exposé devanl Vassacialion du
Nuw-York Medical Journal les résul-
lale de ges observalions & propos de
'aclion de loxygine sur le pouls.
Une premibre série d'expériences, ao
nombre de cenl deux, a pour sujels
des phthisiques.

Dans soizante-donze ebservalions,
le pouls a élé relardé dans une pro—
portion de dix ballemenls par mi-
nule; dans seize, la [réquence n'a
pas o6 modifide; el, dans douze, il ¥
a en augmentation de six ballemenls
par minule.

Parmi lez omze malades qui oot
fourni ces observalions, Irois onl

résenlé uniformément 'abaissement

u pouls. Chez les hoil autres, les
résullals sont variables : lantdl il n'y
a pas de changemenl, lanidl acclléra -
lion, et plus souvenl ralentisse-
menl.

La seconde série se compose de
douze observalions failes sur douze
individus sains. Parmi cewx-ci, qua=
lre n'onl pas présenté de modilica-
lions, mais chez les huil autres il ¥ a
ey un ralenlisgement de neul batle—
ments par minute.

8 Iabaiszement du pouls avail
seulement @l observé chez les phthi-
siques, on pourrail supposer que
I'oxygkne n'agil que comme slimu-
lant, produisant simplement des effels
analogues i eeux qui sont la congé-
quence de Uabsorption de I'ean-rde-
vie. Mais en présence de Uaction de
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Toxygene sur les individig saing, celte
interprétation n'est plus sautenable,
Ces expériences semblent indigquer
que Moxypgene et un aédatif dez ar-
feres, on mieux di ceor.

Toulefois, ce mode d'aclion n'est
pas analogue & celui de la digitale
oit dn weratrum viride. 11 est plus
45:1-:11.1cr|['mlﬂ que I'aclion sédalive se pro=

uil indirectement, o'est--dire que,
sond 'inflluence des inhalations d'oxy -
gene, le sang subil de< modilicalions
qui facilitent la cirenlation el dimi-
nuent le travail do creor,

até faite & Ialde du sphygmographe.
Noiis ne pouvons icl, en 1'absence des
figures, insisier sur les résultals ob-
Lenus ; mais nous les signalons aux
médecins verses dans]'élode do sphyg-
mographe. D'une fagon générale, la
hautewr de la courbe esl exagéree, ot
le dicrotisme plus prononce ; l'oxygens
en oulre donne une régularité plus
grande an pouls.

La gquanlile Coxygene absorbée a
@& en géndral de A1) litres environ.
[ The Mediral Record et Gazetle hebd.
1871, n= 7.}

La troisitme série d'expériences a
e ga—

VARIETES

ou Waté (i);
Par M, o doctéur A Sdnvaun, professenr agrégd & 'Beole du Val-de-Grace.

Le mald od the dit Paragiiay est une boisson qui provient de Pinfusion des
feuilles el des extrémilés des rameans d'un arbrissean élégant, qui pousse
dans I'Amérique méridivnale, principalement an Paraguay, dans la Confédé-
ralion argeniing et ad Brésil, Uiler paraguayensis, de la famille des agquilo-
liacées {Richard).

Il a & encore moins étudid que la eoca, en France el en Europe, ofi il est
4 peu prig inconnn. Led Génois et les Espagnols seols en font quelquefois
uadge, Aussi, I'étede pliysiologique el thérapeutique de celle substines aclive
esl encore i faire. Les auleurs de malibres médicales, qui raltachent le maté
& I'élade do thé, considerent, il est yrai, ces Jeux subslances comme ayantlés
mimes effels sur Porganisme sain et malade, parce que tovies leg dedx con-
tiennenl le mdme principe actil, la #heine ; mais 13 se bornent leurs indications
el leurs recherches.

Le maté, trés-rare en France et introuvable dans les pharmacies, n'a point
encore élé appliqué an traitement de cerlaives affeclions dans les hidpitanx,
pas plus qu'il w'a él¢ expérimentd sur 'homme sain ou sur les animaux. Clest
dire que celle clude a élé complélement négligée par la elinique comme par
Vespétimentalion thérapedlique,

1l w'y a goere que Manlegazza qui se 2oit oceupé de celle sabslance, rlans
P'étude intéressanle que cel anteur a consacrée, dans la Gaseflfe medicale de
Lombardie, aux divers médicaments qui sont en vogue dans le nouveaw
monde ().

(1) Extrait d'un ouveage iutitalé : Efels physiologiques ef (hdrapeutiques
des aliments d@'dpargne ou anlidéperditeurs, par M. le docteur A. Marvaud,
professenr agrigh & I'Ecole du Val-de-Grice, qui parallra Ineessamment ches
Jo=b. Bailliere ot fils.

Ua(2) P, Mantegazza, Gas, med. ile!, Lombardia, 1859, ne 1.
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Ceat principalément dans ce fravail, qui nous a 86 traduit de Vitalien ed
frangais, grice & 'obligeance te M. Nicolini, officiar an S1® de lpnse, qus
noos avons puisé les détails suivams, que nous allons relater; sur I'Hisloire
holanique el commerciale du mawé, el sur la préparation de cetla howvelle
Loisgon.

Nows avons di faire, en gatre, un grand nombre d'expérienced pout ditars
miner les effels physiologiques et la valeur thérnpeutique d'ung sabelbnee
oubliée nu milied des fombrenx agehts de la thérapeutiquoy of predque ingons
nue du monde médieal.

Nous avens cru utile de faire précéder nolre étude sur Uaclion di matés dans
lorganizme sain ot malade, de quelques ditails sur sa provenanoey sa préjpé-
ralion el sur ses usages en Amérique,

Ces faits auront Uintérit d'élre nouveaux pour 1o leclénr.

§ [. Histoire botanigue ef commerciale du mald, - Le maotd ou ik eslun
arbrissenn Lris-glabra, a feuilles ovales, oblongues ou lancéolées, & dents Asdes
longues et ¢loignées les unee des aotres, Il porie des baies rougedires, pédi-
culéas, réunies par bouquets axillaires et paraissant & odtes quand elles dont
shches (1). Il pousse spontandment dang les forfts du Paraguay, dabs di-
verses provinces de la Confédération argentine el au Brésil.

On comnalt encore le malé sous les noms divers de the du Paraguny, the des
Jjésuites, mais c'esl & lorl quon I'a rapporté si lenglemps ab cdssica pora=
gua, & Verylrocylum peruvianum oo an boralea globulosd.

Les Espagnols apprivent & connallre le walé par lés naturels du pagd, fui
en absorbaient infosion tres-chaude el suerée an moyen d'dh petit chdlu=
meau.,

Depuis I'tpoque de la conquile du Péron, l'usage de celth hoisson se rd-
pandit de plus en plus. Aujourd'hui, Fon’ consomme le malé dsns le Pardguay,
dans la Confédération argentine, sur la cdle oricalale de 1'Uragony, un pew
moins an Brésil, au Chili, au Pérou, dans la république de Bolivie;, et paul-
élre aussi dans quelques aulres Etats de I'Amérigque centrale.

Tandis que 'imporiation de celte plante est presque nulle en Eorope, sa
consommalion en Amérique s'éleve i plusieurs millions, D'apris M. Gervan-
tes, 1 Paraguay seul vend chaque anoée pour 5 millions de mal et de tabae;
¢l le maté entre pour la plus grande parlie dans celle somme considérable,

Voini, d'apres Manlegazza, la maniers dont on récolle et dont on prépare
les feailles de maté poor servir aValimentation :

w Dans le Paraguay, dit-il, le gouvernement, qui cst le maltre de tout, ot qui
a le droil d'auloriser toute espice d'indusirie, se réserve lintérieur du pays,
qui est garni de buis ol 'on trouve besucoup d'ilex. L, au milied de ces fordls
épaisses, une pelile roupe d'ouvriers se fraye un passage avec la hache et se
met au travail. Ces hommes sonl presque nus, exposés & une chaleur insdp-
portable, aux pigires des monsligues, aux morsures es serpents el dux alta-
ques des jaguars.

u Les branches dn malé sont abattuea et hachées sans présdution, ee qui
@ peu d'inconvénient an point de vue de In récolie suivante, car la vigétation

(1) Mérat et Do Lens, Diclionsaive do satiere médicalr, |, 1y p. 590,
1551,
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est Ires-active et les arbrisseaux repoussent trbs-vite ; de plus, il existe des
foréls vierges composées d'ilex, et qui s'étendent & plusiears lieues.

¢ Les rameans, garnis de leors fenilles et souvent de lenrs pelites baies
sont placés sur un espace de 6 pieds carrés environ. On allume du feu dans
le voisinage, de manikre & lear faire subir une premiére torréfaclion ; celle
premikre opéralion se nomme fafacicn.

« Puis on met les branches de V'ilex sur une petite claie d'osier appuyée
sur ume sorte d'areade solidement constroite, ¢t sous laguelle on allume un
grand few. Dans cette seconde opération, qu'on appelle barbacica, les feailles
el les ramuscules, qui ont été séparés dans la premiere opération des rameaus
plus forls, subissent ume lorréfaction particuliere qui développe le principe
aromatique du maté,

@ Ces opéralions se fonl «'une lagon si grossiere et si imparfaile, que sou-
venl les flammes alleignent les fevilles du maté el y metlent le few ; aussi,
faul-il éleindre 4 chaque instant ce commencemen! d'incendie.

@ Les feuilles et los extrimités des branches sont alors réduites en poudre
grossikre, dans des mortiers préparés i cel effel, el consistant en cavités for=
mées daus le sol et dont be fond 2 élé bien bsllu pour offric une cerlaine ri-
sislanee.

o Le maté, ainsi préparé, est renfermé dans des peaux de beeuf encore fral-
ches, Le tul, séehi au soleil, devient aussi dur que la plerre, et forme des
colis de 200 & 250 livres. »

Dans le commeree, on lrouve diffirentes varidtés & herbes ; celle du Para-
guay est la meilleure de toutes ; elle est trés-aromatique, d'un goit amer,
d'une coulevr jaune-brune. Dans les ports de I'Atlantique, elle codle de 2 &
4 francs lalivre de 16 onces; dans les provinces, dans Uinlérieur de 12 Con-
fédération argentine, celle-ci se vend jusqu'a T francs.

On connalt encare I'herde de la Mission, qui se récolle dans les anciennes
colonies jésuitiques ; lo mald en fouilles, qui se consomme au Brésil el se pré-
pare comme le thé.

I1 en est do malé comme do vin, du café et des autres hoissons alimentaires :
il présenle des goils différents, suivant les pays qui le produisent, el suivanl
les individos qui en font usage. Les Jésuites, qui s'élajent adonnés pendant
longtemps & la cultare de P'ilex, en avaient lellement perfectionné la qualité,
que leur malé élail préféré a lous les autres sur les marchés de Buenos-Ayres,
auxquels ils fournissaient chaque année environ 40000 roubles (le rouble
valant 25 livres 46 onces). Mais les négoolants de I'Assomplion, capilale du
Paraguay, réclamérent, et un décret du roi d’Espagne limita la venle faile par
les jésuites a 12000 roubles (Mantegazza).

§ II. Préparation dumatd, — « Le maié s'emploie en infusion ; celle-ci se
prépare d'une facon forl singuliere ol qui differe des procédés habituellement
en usage pour la préparation des autres boissons. On met une demi-onee on
une once d’herbe dans une petile gourde ou ealebasse, on y ajoute un peu de
sucre, puis on ¥ verse de Ueau bouillante.

¢ On agpire (ris-lentement celte infusion, au moyen d'uwn petit chalumeay
en argent ou bien en jone, préparé e maniere 4 ne pas laisser passer la pou-
dre du malé qui resle au fond du vase,

« Celte premibre infusion est généralement triss=forte ; aussi, quand le malé
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sl de bonne qualité, on peat en faire cing ow six autres. Sile maté est époisé,
on le remplace par d'autre poudre fralcha.

« Dans toutes les maisons de PAmeérique. il y a toujours une cafetiere d'ean
au few, et sur la table du maté qu'on offve aux amis el aux visilears, Le méme
vase elle méme chalumeaun servent & tout e monde ; on se les passe de main
en main et de boushe en bouche. Malbenr 4 celui qui témoignerait 1& moindre
dégront, dit Mantegazza, il serait eerlain d'offenser son hote | o

Les poiles onl chanlé les verius merveilleuses de celte baisson, el 'on pos-
sila en Amérique le Jangapge du malé, comme nous avons en Europe le
langage des Qeurs. Le voiei, d*apris Manlegazza, dans loute sa simplicité :

Le maté amer signifie. . . . . . . . . . Indifférence.
Q00K. o aiie o e e Amilié.
mélé avec de la limonade. . . . . Dégodt.
de la cannelle. . . . . Tn occupes nos pensies,

du sucre torréfié . . . Sympalhie. :
de I"écoree d'orange. . Je désire que tu vienmes me voir,

de la mélisse. . . . . Ta tristesse m'afliige.
dodail . v . o . Eslime.
do zafé . . . . ... Migéricorde.

§ HNI. Composition chimigue. — D'aprés Mantegazza, le malé contienl un
acide particulier, des substances aromaliques mal délerminées el la caféine ;
celle derpibre subslance y exislerail en molns grande quantile que dans le cald

Nous avons e recours i Vobligeance el & Ihabilelé de notre ami, M. Laconr,
pharmacien militaire a I'hipital de Bordeaux, el I'avons prié de faire l'ana-
lyse du malé qui nous a servi pour faire nos expériences. Nous en transeri-
vons ici les résullals :

o Distillé avee de I'ean, le maté donne un hydrolat qui possbde une saveur
rappelant un peu celle de la menthe peivrée ; son odear est celle dune faible
infusion de thé, Comme l'eau distillée de menthe, elle a un aspect opalin, el,
apris un certain lemps, abandonne une tris-pelite quantité I'hoile essentielle,

o Apres aveir filtré le résida de la distillation, pour séparer les fenilles
d'avee le liquide, je fis bouillir une seconde, puis une troisieme fois ces fewil-
les avee de 1'eau, je réunis les différents produils de la fillralion elobling ainsi
une liqueur jaune verditre, que j'évaporal jusqu'a comsislanee sirupeuse;
j'ajoulai alors de V'alcool & 85 degrés, jusqu'a cessalion de précipité, je Giltrai
el j'oblins 27 pour 100 d'un extrail jaune foncé, tris-amer, soluble en enlier
dans'eau, un pou soluble dans Ualeool 4 85 degrés, insoluble dans 1'élher.
Cel extrait devail reafermer, enlre aulres produils aclifs, 1a caféine, principal
but de mes recherches. Pour extraire la caféine, on peul aveir recours au
moyen suivaut : on fait dissoudre I'extrait dans de cau booillante, et 1'on pré-
cipile par I'acilate iribasique de plomb ; on sépare et on lave par décantation le
préecipité ; on se déharrasse du plemb en excbs par U'hydrogene salfuré, puis
on réduit le liquide & consistance siropease. La ligueur, en refroidizsant, laisse
déposer des cristaux de caféine, sous forme d'aiguilles plos ou moins allon-
gées el colorées en jaune foncé. Celle coloration est due aux matieres empy-
reumatiques el aux sels que la solution peut encore contenir, malgrs la pré-
cipilation par I'aedlate tribagique de plomb. En suivant eelle marche, jai
obtenu 0,55 pour 100 de caféine eristallisée. Ne voulant pas m'arriter 3 ce
procédé d'extraction de la caféine, j'eus recours an moyen suivant: j'intro-
duisis 100 grammes de malé réduil en poudre dans un appareil & déplacement,
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el je Pépulssi & plusieurs reprises par Faleool 4 85 degrés. Je précipilai la
leinture oblenue par le sous-acélale de plomb; il se forma un précipité janne
clair que j¢ séparat par Gliration. J'enlevai 1'eéxoks dn plomb en faisantarriver
dans la liguear an courant d'hydrogene sulfuré, J'évaporai au quart de son
volume la ligueur ainsi débdrrassdd de plomb, el apries I"avolr nenlralishe par
la potagse, je Uabundonnai au repos penildol guatre jours.

v Jobtins ainst de maguifiques aiguilles de cafeine, beaucoup mding coloraes
que par la méthode précédentes Les gans mires, concenlrées de nouvedu, four-
nirent une noovelle guantité de eristaux, maid moins beaux que les préeédents.
Par ce procédé, 'ai oblenu 18,35 pour 400 de eaféine, chillres queme permel-
tent de garantir les spins apportés dans les détails du manoel opératoire.

2 Examen d'wne infusion de mafd, — L'infusion produite par aclion de
250 grammes d°ean bouillante sdt 10 grammes de fenilles de malé est jaune
foned ; son odewr esl tout i fail celle d'une forle infusion de thé; sa saveur
eil amere el tres-asiringente. L'aleool ne la précipite pas. Les acides donnent
avec elle un précipilé blane grisitre, et les plealis la rembrunissent, surlonl
Fammoniaque,

w Avec I'ean de chaus, elle donne un précipité vert. Les sels de protoxyde el
de sesquioxyde de fer délerminenl un dbondant précipité verl foncé, qui se
redissoul lorsqu'on verse un acide dana la liquenr. Aves les sels de cuivre,
on a un précipilé vert peu sensible ; mais dis qu'on ajoule a la liqueur de la
polasse canstique an vinglieme, il s forme uwn magnifigne précipité vert -
pomme. L acéiale tribasique de plomb détermine un précipité jaune elair, et
les sels de zine un préeipitd blane grisitte. La noix de galle et la gélatioe ne
fournissent aucun préeipité. On doit remarquer que ces caractéres onl la plus
grambe analogie avee ceux que présente Uinfosion de eafé, ee qui porte &
crolre quele tannin, qni existe en assex forle proportion dans les fewilles de
I'ilex: paraguayensis, est de la méme nature qoe celul du cafd. »

1. — ErrFETS rATSIOLOGIOUES.

Mantegnzea nous dit peu de chose des effels phydiologiques dd mate.

D'apres lui, celle boisson exerce sur Pestomae une action particuliere el
toute spéciale, difficile & Jéfinir, mais que l'on peat qualifier d° « ircilante s,
Chez les personnes qui n'y sont pag habiluées, elle détermine ¢ un sentiment
de faibleésse et de doulear, »

D reste, oet aulesr ne connait pas d'sntre boisson qui, prise apres le repas,
soit plus aple & troubler 1a digestion | il &’y a que quelques estomacs privilégiés
qul peuavent la supporter facilement.

Le maté agit également sur V'intestin. dont il favorise les mouvethenls pé=
ristaltiques ; Il combal la conslipation.

Enfin, @'aprés Manlegazza, le maté exerce une aclion excilante sor le
sysleme nerveux ; il agit surlout sur l'intelligence beancoup plus que le eafé
et le (hé, ot déterming de hyperesthisie,

Griee i la caféine qu'il contient, i1 pourrait, selon cet auleor, diminoer les
oxvilations el restrelndre les pertes de organizme.

@ Stimulant en méme temps le cerveau et le grand sympalhique, il repose
i 1a fatlgoe at exeite au travail. Bien des fois, ajoule Manlegazan, affaibli par
de longues eourses ol par la chaleur accablante, je me suis immédialement
senti soulagé en dvalant le maté gue mon hote m'ofirail. En e moment, auoune
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autre boisson ne m'atrail rétabli anssi promptement of auvsdl facilenidiit que
celte substance.

o Quahd on a Yhabitode de prendre du maté et qb'on en est pricé petidant
quelque temps, on éprouve du malalze, de I mélancolic et de la irlstesse.

« Dans les marches forcées, les soldals qui manguent de malé remplissent
d'ean chaude la gourde ob ils portent leur liquenr privilégice, aspirent cetle
eau avee un chalomean el lrompent ainsi leor cstomae par le loger godt que
prend le liguide én contacl aves les parois de la gourde.

« Enfin, d'apres Manlegazza, le maté excile le coeor beauconp plus que les
anires boissons aromaliques, telles que le eafé et le (hé, el délermine une ac-
céléralion assez considérable du pouls el de la respiration. »

Cet autear ne nous ditvien, dn reste, de Uinfluence qu'a colle boisson sir la
température eb surla noteilion ainsl que sor les séerélions.

Le maté dont nous nous sommes servi dans nos expériences présentait les
caracleres suivanls :

Poudre grossipre, mélanghe & de petils morceaux de bois et 4 des baies
noiritres, de la grosseur des grains de poivre. Odeur sromatique {orie el pé-
nétrante, saveur amére b piguante, surloul prononcée dans les baies,

Infusion : coloralion brune-foncée, d'voe odeur aromatique. Saveur tres=-
amere, désagreable quand on o'y esl pas habilué. Au bout de quelques jotirs,
on prend celte boisson aves plaisir, surlout quand elle est suerée ; c'est, du
moing, eo qui nous esl areivi.

Quant aux effels physiclogiques du malé, nous n'avons point éprouvé, aprks
son ingestion, ee maldise et celte plénilude dé Peslomae que Mantegatza lui
atlribie. Nous nons sommes lobjours thouts ees-bien de cille bolsson, dont
nous comparions la principale aclion sur Forganisme & telle du café el sur-
tout du thé. Auriois-nous un de ces estomacs privildgiés dodh parle Mante-
gazza, ¢f qui ne ressehlent avcude géne aprbs Uitipestion de eelie Holsson fr-
ritante ?

Toujours est-il qué fiousd n'svons pas méme éproové li moindre diarthée,
phénomend qui nous est presque todjoars survenit apris 'dhsorplion dela coca.

Il. — Errers TuEnAPEOTIQUES.

Nows ne eohnaissons & peu pros rien des effels (hérapentiques du mond, el
il 'y a gobre ue Mantegazza qul nous ait fonral quelques renseignements
sur les vertos curatives attribuées i cetle substarce.

Wapris Méral el De Lens, les Indiens du sad de I'Uition font le plus grand
cas des feitllles grillées, prises efl infusion, el s'etl servent cotifhe d’on puis-
sanl diurélique conlre les caleuls, la coligue néphrétique, la goulte, ele. Man-
legazia, toul eh refusanl au hialé cette propricté, pense qué ce médicament
w'esl Utile qie comme excitant Qu systéme nerveux. A ce pdinl de voi il ed &
constali souvent les heureus effels dans la convalescence de la fievre typhoide
et dans i'antres élats morbides, caractérisés par 1a wrpeur od |'fuertie de I'ap-
parel! ebrébro-spinal.

Quant i son emploi comme succédané de la neix vomique dans les para-
Ivsies, il n'en a oblens aueun résultal salizfisant, Mais ¢'est un purgatif 1éger,
qui agit en favorisant le moovement péristallique de Uintestin,

Enfin, il dissipe fvilement 'ingomnie délerminde cher cerlaines perdoines
par I'vsage prolongé ef Pabus du cafo,
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Li#aton p'noxweon. — Par déeret do Président de la République, en date du
15 octobre 1871, rendu sur la propesilion du ministre de la guerre, ont é1é
promus od nommés dans erdre national de la Légion d'honneur, les méde-
cins allachés aux ambulanees, dont les noms suivent, savoir :

Au yraﬁs de grand officier.

Serviee de sanlé mililaire : Le baron Larrey, médecin inspecleur, president
du couscil de santé; quarante-deux ans de service, huit campagnes,

Auw grade de commandeur.

Service da santé ¢l ambulanees : Brousmiche, directeur des ambulances de
la société de secours aux blessés, i Drest. — Castano, médecin principal de
premiire classe, en retraite, atiaché 3 I'ambulance du lyeée Corneille, i Paris, —
Delpech, médecin requis & 1'hbpital militaire du Gros-Caillow.— Evans, direcleur
de I'ambulance américaine.— Gosselin, professeur & I'Ecole da médecine, aila-
ché aux ambulanees du Chitelet, du Palais-Royal, ele. — Lacronique, méde-
ein prineipal de premiere classe, trenle-troig ans de serviee, vingt campa-
gnes. — Bourguillion, médecin principal de premibre classe & Ihapital
militaire de Grenoble, trente-huil ans de service, vingl-quaire campagnes.

Au grade d'officier.

Service de santé el ambulances : Benoist de la Grandiire, chirurgien en chef
de I'ambulance militaire de la vue Méchain, 3 Paris. — Bouchul, médecin aux
ambulances de la Presse. — Briquel, allaché & l'ambulance de la rue de
Clichy. — Dechambre, chefl de l'ambulance de la présidence du conseil @'E-
tat, — Desgranges, médecin altaché aux ambulances de Lyon. — Gelez, mé-
decin principal des ambulances de Douvai. — Jouberl, médecin inspecteur de
l'ambulance de Bagnolles-les-Bains. — Labbé, chef de I'ambulance du minis-
tire des affaires drangires. — Lecadre, allaché aux ambulauces de la sociilé
de secours aus blessés, au Havre. — Liques, médecin major de premiere classe
des hopitaux, vingl-sept ans de service, \reize campagnes,— Maire, altaché aux
ambulances de la sociéte de secours aux blessés, an Havre, — Ollier, médecin
en ehel des ambulances lyonnaises, — Oulmont, médecin 4 Uhopital Lariboi-
sitre. — RBaynaud, altaché aux ambulances de la sociélé de secours aux bles-
sée. — Ricord (Alesandre), altaché aux ambulaneces de la Presse. — Tournié,
allaché & Vambulanee de 1'avenue de la Reine-Hortense. — Willemin, & I'hd-
pital militaire de Vichy.

Service de sanld mililaire ; Astié, médecin prineipal de premitre classe, trenle-
hwit ans de service, douze campagnes. — Arronssobn, médecin major de
premiere elasse, vingt el un ans de serviee, onze campagues. — Chauvin, mdé-
decin major de premitre classe, trente ans de service, cing campagnes. — Ro-
baglia, pharmacien principal de deaxieme classe, Lrenle el un ans de service,
vingt-lrois campa gnes.

Au grade de chevalier.

Service de sanlé et ambulances : Allaire, médecin, requis au Val-de-Grice.
— Arnoul, chirurgicn-major Je la garde nationale de Paris el aux ambulances
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du Val-de-Grice.— Arthault, médecin, attaché & 'ambulanee dela rue de Lyon,

Babeau, pharmacien-major de deuxitme classe, dix-huil ans de service, dix
campagnes, — Baer, médecin requis aux ambulances de Metz.— Bardet, allaché
aux ambulances de Beruay, — Bastin, médecin, allaché & l'ambulance de la
rue de Clichy, — Baxler, chef de l'ambulance irlandaise, — Béhier [Auguslin),
altaché anx ambulances de la sociéle de SECOUrS AuX blessés, — Bergeron
{Henri), chirurgien au 96° batsillon de la garde nationale et 4 I'ambulance
Caolbert. — Bidard, atlaché aux ambulances de la sociéle de secours aux bles-
sés. — Billaud, chirurgien-major du 75® régiment de garde nalionale mobile
{Loir-et-Cher) ; dix ans de service, hoit campagnes, une blessare. — Blain
des Cormiers, membre du conseil d'adminisiration de la société de secounrs aux
lilessiés. — Hoissel, attaché aux ambulances de 1a sociélé de secours aux bles-
sts, — Boizard, chirurgien aide-major aux ambulances de la Presse. — Bot-
tentuit, attaché anx ambulances de Bicdire. — Houeard, atlaché & I'ambulanee
des Arts-et- Métiers, — Boordeilhette, médesin de la société de secours aux
blessés. — Bourgeois de Mercey, médecin aide-major au 1°* régiment d'éclai-
renrsde la Seine. — Brewer {Emile), 4 'ambulance américaine de Paris. —
Brewer {William), & P'ambulance américaine de Paris. — Broea, chirorgien
de I'hospice de la Pitié.

Cadet-Gassicourt, requis & 'ambulanee militaire d'Ivry. — Caradec, atfaché
aux ambulances militaires de Brest, — Carcassonne, directeur des ambulances
volantes de V'armée de la Loire. — Carrbre, médecin de I'ambulance de la
sociéld d'agricullure, 4 Toulouse. — Chauneviere, docteur-médecin, adjoint
au maire de Siyres, — Chairow, médecin en chel de I'hapital du Vésinet. —
Charrier, médecin de la soeiété de seconrs aux blessés. — Chersau, médecin
en chef aux ambulances de la Presse & Paris,—Chertier, médeein & 'ambulance
de Nogenol-sur-Seine (Aube).—Chevalier, requis i I'hdpital du Gros-Caillou,—
Chipaul, médecin de la sociélé de secours aux blessés, 4 Orléans, — Collas de
Courval, chirurgien aide-major aux ambulances de la Manche,— Cordier, at-
taché aux ambulances de Sainl=-Quentin, — Corlien, médecin de "ambulance
du Palais-Royal. — Coutant, docteur-médecin aux ambulances de Passy.

Damaschino, allaché i I'ambulance des seurds-muels de Paris. — Dayot,
directeur de U'ambuolance du chileau de Gombourg. — Debout, doctenr médecin
altaché & I'ambulance du Sénat.— Delacorne, médecin side-major de denxibme
classe aux ambulances de l'armée de I'Est.— Deleschamps, médecin aux ambu=-
lances de Tournefort et de la Tombe-1ssoire. — Demeurat, médecin major de
deuxibme elasse  'hopital de Valogues.— Dengler, médecin aide-major de pre-
mikre classe au G4° régiment de marche d'infanterie.— Desnos, chirurgien major
dela garde nationale mobile de Paris et & Vambulance de Saint-Ouen ; une cita-
lion,— Despaulx-Ader, chirurgien au 5 bataillon de la garde nationale de Paris.
— Desplats, médecin aux ambulances de la société de secours aux blessés, —
Dionis des Carrieres, médecin allaché aux ambulances d'Auxerre. — Douillard,
atlaché aux ambulances de la rue d'Enfer. — Doyon, attaché aux ambulances
volantes lyonnalises. — Dubrenil, altaché & l'ambulance des Sourds-Muets, —
Dubuisson-Christol, altaché aux ambulances lyonnaises. — Uujardin-Beau-
melz, médecin & 1'hospice des lneurables ; une citation, — Dupertuis, méde-
c¢in i I'ambulance de Joinville-le-Pont. — Duplay, docteur-médecin a 1'hospice
Beaujon. — Dupont, médecin de la sociélé de secours aux blessés, — Durand,
requis aux ambulances des Invalides, — Durienx, docleor-médecin el maltre
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en pharmacie allaché aux ambulaneces du 6o gecleur (Autewil), upe blessure.
— Dugsart, médecin gllaché apx pmpglapces dp Foplonay.

Emond, chirurgien aide-major ay 10° pataillop, de |a gavde nalionale de
Paris. — Estaghy, médecin de la sociéle de secours aux blessés,

Fana, chiropgien-major du §° balajllon de |a garde nalionale de Paris. —
Farro, chivurgjen-major duy 7* bataillon de la garde nationale de Paris. —
Fayre, médecin attaché aux smbilunces lyonnaises. — Fellz, altaché aux am-
bulanees,— Fertee, allaché aus ambualances du Havre.— Fischer, médecin aux
ambulancgs de la Presse.—oplan, ehirurgien & l'ambolance de Ville-d'Avreay.

Galois, abjaché & l'ambulapce de Chawmont (Indre-et-Loire). — Garreau,
chirypgien cp chel de 'hopjlel de Laval. — Garrigou-Desarines, requis aux
pmbulgpees do Val-de-Grice, — Gayel, atlaché aux smbulances lyonnaises.—
Gelibert, médecin aide-major de deuxiime classe an 7o régiment de chasseurs,
qualre ags de seryice, qualrs campagnes. — Genouville, médecin aux ambu—
lances de Ja Dresse. — Geslin, chirurgien aide-major de la 5¢ légion de mo=-
bilisés de Maipe-el-Lojre. — Gillet de Grandmont, allaché i Vambulanee de
la rue Bongparje. — Gillette, attaghé & ambolance de campagne ne, 1 bocus
g Metzg. — Girou, médecin en chel de Uhopital d'Avrillac. — Goujon, méde-
cin aux ambulances des armées de la Loire ot de I'Est. — Gourawd, médecin
gide-major du 17° bataillon de la garde nationale de la Seine. — De Grusse,
gulaghé aux ambulances du 45¢ arrondissement. — Guérin, chirurgien en chef
des idpilaug de Bourges. — Guichard, chirurgien aox ambulances de la sociétd
de secours aup blespis. — Guilbert, ehirurgien=major du 43¢ régiment de la
garde nafionale de Parjs. — Guyot, chirurgien du & bataillon de la garde
palionale de | Seine et atlachi 4 I'bopital Saint-Antoine.

Hpchere]le, attaché apx ambulances de Monimédy. — Hellot, chirargien aux
ampplances de la gociélé de secours aux blessés. — Houzé de PAclneil, méde-
cin, grganizalegr des ambulanees de Farmée du Nord.

Ilasze, chirurgien ep chefl de "hopilal civil de Sedan. — Jzard, médecin &
I'hdpjtal de Vincennes.

Joba, aneiep chirurgien-major de la marine, sous-officier au 842 bataillon
de ]a garde pationale de la Seine,

Karricks-Riggs, attaché 4 l'ambulance américaine. — Kassel, atlaché aux
ambulanees de Hochlelden, — Klein, altaché aux ambulances de Nierderbronn.
— Kohn, aftaché aux ambulances de Paris.

Lakrousse, requis au 51* régiment de marche d'infanterie. — Lacroze, allaché
ayx gmbuolances de Ja société de secours aux Llessés, — Lahuppe, attaché aux
Ambulances dg Paris. — Lalaubie, attaché & 'ambulance no 1 de larmée de fa
Loire. — Lunde, allaché aux ambulances de Dordeaus. — Laskouski, atlaché
4 'ambuylance de eampagne u° 5. — Laure, attaché & V'ambulance de Saiot-
Ferrépl, pris Besangon, — Leurent, atlaché aux ambulances de Langres. —
Layoix, major gugiliaire au 182 gorps d'armée (armée de la Loire). — Ledento,
altaché @ |'ambulpnee ¥olapte de Varmée de la Loire. — Legard-Lafosse, aux
ambylanges de Gherboyrg. — Léger, requis sux ambulances des rues de Cha-
rapne gl Marjel. — Leven, médecin aux ambulances d'lvry el du chemin de
fer gu Bord, — Loisean, allaché aux ambulanees du qualrieme arrondissement.
= Lgrne, médecin aux ambulances de la sociélé de secours aux biessés. —
D Lostalol de Bachoué, chicurgien du 1508 balaillon de la garde nalionale. —
Loy, atlaché ang ambnlanees de Ja société de secours apx hlessés (Lyon).
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Magdeleine, atlaché aux ambulances de la sociélté da secours aux hlessés.
— Mallez, chirurgien-major des volontaires de la Défense nationale, — Mar-
linean, altaché sux gmbulanees du Palais-de-Justice, 4 Paris; une blessure.—
== Maugerel, attacheé anx ambulances de la société de sesoups apx Llessés, &
Tepra. — Mauriac, médecin en chel sux ambulances de Paris. — Mine, mé-
deein & Vambulince des Jeunes-Aveugles. — Ménécier, allaché aux ambplan-
ces i Midi e} & larmée de VEsl. — Michaux-Bellaire, plipehé sux ambulances
dp Boyaviller, = Millapd, médecin & I'hopital de Lapiboisibre el aux pmbu-
lamees du 4 seclepr, — Millet, médecin de la société de secours apx bjessés, &
Tours. — Morean, allaché aux ambulanees de Passy. — Morin, médecin de
Vambulapce des Diaconesses. — Blolel, requis aox ambulances de Renilly.
= Muron, chirurgien gide-major de premiers classe i I'smbulance du quar-
tier général du {8¢ corps.

Maundin, médecin de l'embulanee de la gare, & Touloyse.

Parrol, médesin & I'ambulance municipale de 'hosplee des Enfanis-Assistis,
—Paul {Constantin}, requis & I'hopital du Yal-de-Grice. —Penasse, médecin en
chef d'une ambulance de Seday, — Planchon, médeciu de la société de secours
aux blessés. — Polaillon,. attachd aox ambulances do Jardin-des-Plantes, —
Postel, attaghé aux ambulanoes du Calvados.

Queyrel, chirurgien aide-major au 43¢ régiment del la garde naliouale mo-
bile {Bouches-du-Rhbne).

Raimbert, altaché aux ambulances de Chateaudin, — Ranse (de), médecin
i l'ambulance des Irlandals. — Raynaod, altaché aux ambolanees militaires de
Paris. — Religuet, attaché & P'ambulance de 'Hotel-de-Ville. — Rémy, mé-
decin de la sociith de secours aux Llessés. — Rérolle, allaché aux ambulances
d"Autun. — Rezard de Wouves, médecin aux ambulances des rues de Douai
el Chaplal. — Riant, médecin atlaché aux ambulances de Chilons-sur-Sadne.
— Dieger, médecin aux ambulances militaires de Paris; dix ans de service,
trois camgagnes, une blessure.~Robiquel, midecin aux ambulances mililaires
de Paris. — Rossignol, médecin aide-major & Vex-1540 régiment dinfanterie.

D¢ Saint-Germain, allaché  Pambulance d'lvry. — Sanné, atlaché aux am-
bulances yolanles de l'armée de Melz, — Sanrez, chirurgien aide-major
auxiliaire au 1¢% régiment de marche de tirailleors algériens, — Sarramea
médecin de la soclélé de secours aux blessés, & Pordeaus, — Sautereau, chi-
rurgien en chefl de 'ambuolance de campagne n® 10 de la sociélé de secours
aux blessés. — Savreus-Lachapelle, médecin de la sociélé de secours aux bles-
sig (q.mliulnnces des armées de Metz et du Nord), — Schwebisch, chirurgien
aide-major aupilisire au 3¢ bataillon des francs-lireurs, — Sée (Mare), mé-
decin atlaché aux ambulances de Paris. — Serre, médecin 2 Bapaume. — Si-
mon, médecin, direcleur des ambulances de Bruxelles, — Simonel, attaché aux
ambulances 4'Ivey et ' Alforl. — Soulages, médecin _aida-;mjnr commissionné,
altaché § la 4= djvision dp 10° corps d'armée.

Tardien (Amédée), médesin de la sociéle de secpurs aux blessés. — Tho-
mas, médecin de Ja sociéle de secours aux hlessés, & Tours. — Tillapx, chi-
rurgien de 'ambplance decampagne n® 1 de la société de secours guz blesses,

Veendam, chirurgien atiaché i Vsmbulance néerlandajse, 4 Lille, — Voisin
{Auguste), médecin de la Salpétriere ef de plusieors ambulances, — Weissen-
thanner, médecin de la gociéls de geequrs aux hiesgds,
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Zipperten, médecin aux ambulances de Paris,

Service de sanlé mililaire : Boutonnier, médecin-major de deuxitme classe,
quinze ans de services, cing campagnes. — Cogit, médecin-major de deuxikme
clazse ; vingl-quatre ans de gervices, neuf campagnes, une Dlessure, — Da-
baussaux, médecin-major de deaxitme classe; seize ans de services, cing
campagnes. — Duecelliez, médecin-major de deuxieme classe ; douze ans de
services, huil campagnes. — Fauogque, médecin-major de deoxitme classe ;
seize ans de services, neuf campagnes, — Flament, médecin-major de deuxicme
classe ; qualorze ans de services, huil campagnes. — Guimberiean, médecin=
major de deuxizme classe ; dix-neul ans de services, 4 campagnes. — Mare,
miédecin-major de devxitme classe ; quinze ans de services, qualre campagnes.
— Pongel, médecin-major de deuxieme classe ; quinze ans de services, six
campagues. — Roux, médecin-major de deuxibme classe ; dix-nesf ans de
services, six campagnes. — André, médecin aide-major de premiere classe ;
huil ans de gervices, trois campagnes. — Michel, médeqin aide-major de pre-
micre classe; douze ans de services, 4 campagnes. — Odin, médecin aide-
major de premidre classa @ dis ans de services, deux campagnes, lrois bles=
sures. — Heaunis, médecin aide-major de premiere classe ; dis-huit ans de
services, six campagnes. — Marvaud, médecin aide-major de premibre classe ;
neulans de serviees, une campagne. — Cros, médecin aide-major de premibre
elasse ; quatorze ans de services, six campagnes. — DPelissié, pharmacien-
major de premibre classe; vingt ans de services, neuf campagnes. — Aveline,
pharmacien-majer de denxieme classe; dix-neafans de services, huit campa-
gnes, — Cohade, pharmacien -major de deuxibme classe: dix-sept ans de ser-
vices, nenfl campagnes. — Gilet, pharmacien-major de deuxieme classe ; seize
ans de services, onze campagnes. — Arrofal, pharmacien side-major de pre-
mikre classe ; seize ans de services, nenfl campagoes. — Jourdan, pharmacien
aide -major de premibre classe ; quinze ans deservices, douze campagnes.

Sociéte enotecTnIcE DE L'Earasce, — Voolant mellre o profit la rénvion de
Messieurs les Présidents el délégués de 1'Associalion générale des médecins de
France, convoquée pour le 29 de ce mois, la Société invite ces homorables
reprégentants do corps médical des départements & vouloir bien assister & une
couférence, qui aura pour but de leur donuner de vive voix les instruclions né-
cegsaires pour la fondation, dans les déparlements, d'institutions analogues &
celle qui fonclionne & Paris depuis plus de six ans.

La séance sera de courle durée el se liendra le 29 oclobre, & dix heures du
matin, dans le grand amphithédire de I dssistance publigue, avenue Ficforia.

Les lettres dinvilation adressées A messieurs les présidents des Soeiétés lo-
cales, pourront servir également aux délégués qui les remplaceront.

Concouns. Place de chef-interne, médecin résidant ¢ Uhdpital Saint-Andrd,
de Bordeatr, — Ce concours sera ouverl le mardi 12 décembre 1871, Ne se-
ronl admis andil concours que des docleurs em médecine ou en chirurgie,
non mariés ou veuls sans enfanis. Les inscriptions seront regues jusqu’au
samedi 12 novembre inclusivement, au secrétariat de I’Administration des hos-
pices, cours d'Albret, 91.

Pour les arlicles non signés : F. BRICHETEAU.
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THERAPEUTIQUE MEDICALE

Nate sur les complicatlons cardiagues dans la variole ot lear
traitcmoent ; '

Par . le doeleur Dnsxos, médecin de Phdpital Lariboisidre.

Les déterminations morbides qui peuvent s'effectuer du cbtd du
eceur par le seul fait de Pinfection de Porganisme par le virus va-
riolenx, en P'absence de toule autre cause inferne ou externe, ac-
cidentelle ou diathésique qui puisse les engendrer, st un des points
de I'étude de la variole qui ont le plus particulitrement fixé mon
attention pendant I’épidémie que nous venons de traverser. 1l m'a
semblé qu'il pouvail étre de quelque intérdt pour les lecteurs du
Bulletin de Thérapeutigue d’avoir sous les yeux un résumd des
recherches que jai [ailes dansle champ d'observation, hélas ! trop
¢lendu que m'ont fourni et mon service d'isolement de Lariboisiére
et un hdpital temporaire de varioleux dont la direction médicale
m’a été confide, recherches dont j'ai eonsigné les résultats dans un
travail publié dans I’ U/nion médicale en collaboration avee M. Hu-
chard (1).

8'il est justede dire que I'dtude des complications du ¢dté du
ceeur dans les pyrexies a été jusqu'a présent trop négligée, il faut
reconnaitre que cel oubli est plus saisissant encore en ce qui con-
cerne la variole,

Il y a cependant, 4 ce point de yue, une distinclion i établir en-
ire I'inflammation des séreuses du coeur et les allérations du tissu
charnu de eet organe. L'existence des phlegmasies des membranes
interne el externe du eeur (endo-péricardite) a été déjh signalde
par quelques médecins, au nombre desquels nous devons placer
M. le professeur Bouillaud, MM. H. Gintrac, Martineau, Durosiez,
Gubler, Labbée. Quaut i l'inflammation du tissu charnu du cceur,
iila cardite, ou, pour nous servir d'une expression plus usitée au-
jourd’hui, i la myocardite, bien qu’observée déji dansun grand

(1) Desmos et Huchard, Des complications cardiagques dans Iz variole et
nofamment de la myocardite variolowse; tracts sphygmographiques dans le
texte, Paris, 1871,

TOME LXNKIL U LIvE. s
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nombre de maladies, elle dait restée, jusqu’an moment ol nons
avons institud nos recherches, lout a fait ignorée dans la variole.
A peine un ou denx analomo- pathologizies 'avaient-ils entrevoe
comme une localisalion dventuclle d’une dégénéresconce généra-
lisée du lissu museulaive dans les litvres graves,

Toules les formes de ln variole ne possident pas, an mime de-
gre, le pouvoir d'engendrer des eomplications eardiaques, Gelles-ci
fout défaut dans la varioloide ; elles =ont rares encore dans la va-
riole discritte & pustulation pen abondante ; elles apparaissent plus
souvent dans les varioles en corymbes ou varioles eoliérentes, que
Jje me suis appliqué a rallacher an gronpe des discréles (1), Dans
les confluentes vrates, los accidents du edté du ceur, particulidre-
ment sous forme de myocardile, se montrent nvee une fréquence
extréme, i ce poinl que nous avons pu formuler cotle loi @ dans les
varioles confluentes, Vexistence des complications cardiaques est
la riegle, leur absence est exceplion.

Liinflammation des séreuses appartient plus spécialement aux
diseritles el aux cohérenles ; on la rencontre eependant dans la
variole confluente, olr elle peut cvincider avee la myoeardite. L'en-
docarde est plus souvent alleint que le péricande, ¢t dans les cas
oit I'on trouve de la péricardite, celle-ci se combine d'ordinaire avec
Fendocardite.

C'est le coeur ganche que celle-ci oceupe presque tonjours § denx
[ois cependant nous 'avons vae se propager aux eavitds droites,

Les lésions analomigues de 1’!_'-|Ld:}—péricardile varioleuse n'ol-
frent en elles-mémes rvien de spécifique qui, par feur seul aspect,
les digtingue des phlegmasies des séreuses produiles par les causes
les plug banales. Nous rappellerons cependant qu'elles vevétent vo-
lontiers la forme végélante. Clest i lort qu'on a regardd comme
des pustules varioliques du péricarde, comme un dnanthéme des
sérenscs, de pelites élevares blanches, assez saillantes, réuniesen
groupes ou dissémindes. Il ne s'agit il que de fansses membranes.
Cette erveur d'interprétalion avait déjh élé relevée par Laennce.
L'énanthéme varioleux ne se produit que sur les muquenses.

Faisant quelquefois explosion avec un ensemble de phénomines
[onctionnels qui ne permeltent guére de se méprendre sur son dé-

(1) Desnos, Considérations sur le diggnostic, le pronostic el lo fraifement
des principales formes de la variole {Bulletin de la Socicle médicale des hipi=
taux, Urage & part. 1870,
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veloppement, Fendo-périeardite varioleuse, qui nait d’ordinaire du
sixitme au dixieme jour, présente souvenl une marche insidieuse.
La température n'est pas notablement influeneée par son appari-
tion. C'est & peine si elle se traduit par quelques palpitations, par
des irrégularités du pouls, par une douleur sourde sons-sternale ou
que les malades rapporlent A la région du ceeur. Plus ravement
ohserve-t-on une dyspnée plus on moins inlense, revenant quel-
quefois par accis, ot que nexpliquent pas 1'état du pharynx et des
voies adriennes, On comprend que dans ces conditions I'ausculta-
tion répéide du eeur des varioleux devient nécessaive, alors méme
que rien ne semble indiquer Pexistence dune complication du edté
de cel organe.

Les signes physiques de endo-péricardite de la variole ne
different pas de cony des antres inflimmations des sérenses du
creur,

La myoeardite qui représenie la lésion cardiaque partienliore-
ment propre a la cenfluente on anx discréles & pustules abondantes
(varioles en corymbes ou colidrentes), se révile i Pautopsic sous
I"aspect suivant :

A V'mil nu on trouve, an début, la fibve musculaire hyperémide,
d'un rouge plus vif, mais moins consistante et plus friable qu'a I'élat
normal ; plus tard, elle devient d®un rouge pile, puis grisitre, lg
tisen du ceur présente i la conpe une surface grenue qu'on o com-
parde i Paspect de la substance corticale du rein dans le mal de
Bright; plus tard encore, sa consistance diminue de plus en plus,
ses [ibres ne sont plus apparentes, clles se désagrigent et olfrent
une teinte jaundire quelguefois ocrense, couleur [ewnlle-morle ; le
doigt pénétre sans difficulté son tissu ramolli; ses parois perdent
leur épaisseur ; les muscles papillaires sont souvent alrophiés et se
rompent sous la plus légire pression, Le ramollissement peut ae-
quérir de telles proportions que le ceenr prend la forme et Vempreinte
de tous les objets avee lesquels on le met en contacl,

Llexamen microscopique montre les libres musculaires dont les
siriations pilissent, s'elfacent de plus en plus pour disparaitre
complétement; le faisceau musculaire devient trouble, il g gondle,
envali par une foule de granulalions disposdes plus ou moins
régulibrement suivant 'axe longiludinal. En méme temps, los cel-
lules musculaives augmentent de volume, se multiplicnt par scis-
sion, ¢l ahondent en plus ou moins grand nombre sous le myo-
lemme. A une période plus avancée, les fibres musculaires qui ont
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perdu leur cohésion sonl atrophides pour la plupart ; un grand
nombre méme peuvent avoir disparu et Pon ne voil plus & leur
place qu'une infiltration graisscuse. On assiste, en un mot, 41'évo-
lution d'un travail de dégénérescence granulo-graisscuse dn tissu
musculaire, en méme temps quon observe un travail de proliféra-
tion du tissu cellulaire,

D’accord avec les données fournies par la clinique, "observation
histologique nous indique que le processus anatomique qui aboutit
i la destruction dn muscle doit &tre considérd comme Pexpression
d'un travail ivritalif, d"une inflammation, et non comme le résullat
d’une déchdance organique entrainant une dégénérescence parti-
culiére, la dégéndrescence cireuse, ainsi que U'n cru Zencker,

Comme conséquence de Uinertie du eceur se produisent des con-
gestions passives vers les poumons et des thromboses dans les ra-
mifications de Partére pulmonaire.

La myocardite se révide par des symptdmes rationnels et par des
signes physiques ducdté ducceur, et aussi par les troubles fonction-
nels de divers organes éloignés, du cerveau el des poumons nolam-
ment.

Les symplomes cardiaques du début sont peu caraciéristiques,
En rapport avec Pexcilation du ceeur qui correspond i I'hyperémie
avec €tal granuleux des fibres museulaives, souvent de courie du-
rée, ils s'expriment par la force des pulsations cardiagues et arté-
rielles avec augmentation du choe précordial et précipitation des
battements du ceeur. Quelques autres phénoménes subjeclifs vien-
nent parfois g'ajouter aux précédents. Certains sujels éprouvent
une douleur sourde, profonde, sous-sternale, avee sensation d'op-
pression et de resserrement dans la poilrine; les mouvements
respiratoires sont aceélérds et ectle accélération s’aceompagne d'une
dyspnée fort accusée. Les lipothvmies et les syncopes s'observent
surtout & la période de régression granulo-graisseuse, elles sont
dues alors & la parésie de 'organe.

Bientdt les mouvements du ceeur diminuent d'énergie, le choc
précordial devient moins sensible, le pouls moins fort, et & ces
symplomes fonclionnels £'ajoute un signe physique fort important
en raison de sa fréquence et des caractéres qui le distinguent : c'est
le souffle de la myocardite. Nous croyons aveir démontré que son
inlerpriil.aliun pathogénigue doit élre cherchée dans la paralysie du
tissu musculaire du cceur et nolamment des muscles papillaires
qu'eniraine la dégénérescence granulo-graisseuse. Une insuffisance
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des oritices mitval el tricuspide vésulle de 'impuissanee absolue
ou relative de ces muscles ou de la perte de résistance de leur sur-
face d'inserlion.

Le souffle myocardiaque est doux, profond, diffus, transiteire et
migrateur,

Il est dowe, parce qu’il est dit & une insuffisance pure et simple
des valvules, lesquelles ne sont ni altérées ni dpaissies. Dien qu'il
soil lid i la dégénirescence des muscles tenseurs des valvules ou des
points d'insertion de ces museles, il e faut cependant pas en infé-
rer qu'il aille croissant en raison directe del'altération musculaire,
Celle-ci pent étre assex considérable et assez généralisée pour que
l'onddée sanguine n’étant plus lancée avee une suflisante dnergie, le
premier bruitdu coeur s’affaiblisse et avec lui le souffle qui I'ac-
compagne.

Il est preafond, diffus, transifoire; il apparait i la sceonde pé-
riile de ln myocardite, au début des symptomes de I'adynamie car-
diaque. Son maximum d'inlensité est d'abord & gauche sous le
mamelon, puisil se déplace i droite sous le sternum, & mesure que
"altéralion musculaire s'élend du ventricule ganche au ventricule
irait, el plns ladégéndérescence graisseuse envahil le tissu cardiaque,
plus ce murmure diminue d'intensité, L'altéralion musculaire
augmente-L-elle, le premier bruit normal tend & disparaitee et aver
Ini le souffle myocardiaque. Celui-ci peut encore s'entendre & droite,
sous le sternum, alors qu'a ganche, sous le mamelon, il n'est plus
poseible de le constater. Souvent aussi on n'entend plus yue le se-
cond bruit i la région précordiale,

On ohserve encore le dédoublement du premier, mais plus sou-
vent du deuxieme bruit. Les hatlements du eceur s'affaiblissent,
leur choc est i peine sensible, ils finissent par n'offrir plus au
doigt qu'un léger rémissement désigné par Lancisi sous le nom de
tremblement du emur.

A ce degré, la malité précordiale "est augmentée, les hruits
sont extrémement sourds, & ce point que ces signes réunis ont pu
deusx fois faire penser i Pexistence d'une péricardite avee épan—
chement.

Des irrégularités, des intermiltences, des faux pas du cour peu-
vent aussi se produire ; mais leur durde est souvent lrés-courte, et les
mouvemenls cardiaques reprennent promptement leur rhythme nor-
mal. Au milien de contractions faibles, i peine perceplibles, s%en
produisent d’autres plus fortes; les batlements deviennent accélérds,

page 390 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=390

@BITH

- 390 —

tumultuenx ; mais bientdt ces dernibres convulsions du muscle 8'é-
loignent de plus en plus, s’deignent complélement, les lipothymies
sont fréquentes et les malades suceombent an milien de ces désor-
dres ataxo-adynamiques du ewur,

Le pouls présente des cavactires dilférents, suivant les périodes
auxquelles on Pexplore. Au début, dans le stade d'excilation du
caeur, il peut &tre normal ou fort, plein et vibrant. Lorsque survient
la période de déhilitation du eceur, il perd sa force, devient ondu-
lant, faible, dépressible, inégal, irrégulicr. Dans quelque cas le
pouls est oseillatoire, polycrofe, ainsi que le font voir plusiears
de nos tracés sphygmographiques.

Comme phénomines ultimes de la myocardite, et par suite du
trouble de la civenlation eérébrale qu'entraine Vimpuissance du
ceenr, on voit survenir des accidents encénhaliques parmi lesquaels
le délire figure au premier rang. En géndral dépressif, phénomine
ultime, ce délire myocardiaque doit dre distingué du délire de
Iintoxication variolique, délire du début et d'allures d*ordinaire
plus violentes que eelui qui se lie 4 la derniire période de lin -
flammation du ceeur, .

Outre le délire, 'anémie encéphalique proveque aussi des con-
vulsions géndrales ou partielles, ou quelquefois seulement une -
gere trémulation musculaire qui agile les membres et diverses par-
ties du corps.

Les accidents pulmonaires consistent dans des phénoménes de
congestion passive,

La myocardile présente plus d'un trait de ressemblance avec la
péricardite ou Pendocardite,

A la derniére période de régression granulo-graisseuse des fibres
musculaires dans la myocardile, le ceenr, par suile de la faihlesse
de son tissu, finit parfois par se dilater sonsVeffort continu du sang
contre ses parois 3 d’olt une disparition du choe précordial, du pre-
mier bruit, une diminution du deuxiéme bruil, 'augmentation de
la matité du ceeur, symptomes qu’on retrouve dans la péricardite
avec épanchement. Cependant ces fails sont exceplionnels, et pres-
que toujours il existe un ensemble de signes qui permettent de dif-
férencier la myocardite de cetle péricardite. Ainsi, Uinlégrité ou
quelquelois la simple diminution du second bruit, une malité
d’élendue normale ou, en tous cas, moindre que dans I'épanche-
ment péricardiaque, Pabsence presque constante de voussure  pré-
cordiale et, antérieurement & ces sympldmes, Pexistence d'un
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souffle dont nous avons décril les caracleres, sont propres i faive
reconnaitre une myocardile. '

L'endocardile, qui pourrait &tre surtout eonfondue avecla myo-
cardite dans les cas olt & ses symptdmes initiaux d'éréthisme
cardiaque succident des phénomines d’asystolie dus i la dégénéres-
cence conséeutive dn muscle du eceur, se distingue le plus ordinai-
rement de la myocardite par le caractire du souflle myocardiaque
diflus, transiteire, se déplagant de gauche & droile lorsquela
phlegmasie envahit successivement les deux eceeurs, sidgeant sue-
cessivemnent aux ovifices mitral et tricuspide, et faisant défaut &
Porifice aortique,

Le souffle de I'endocardite peut, au contraire, dre entendu i
tous les orifices, mais rarement & l'orifice tricuspide; il ne se dé-
place pas, son timbre est ordinairement plus fort.

Nous avons montré que le souffle propre i l'inflammation du
cmur ne doit pas étre assimild ou confondu avee ces murmures
fébriles qu’on voit survenir dans certajnes maladies par le senl fait
de I'existence de la fibvre, en 'ahsenee de toute lésion organique du
centre circulatoire,

Le pronostic des complications cardingues est loin d'2lre toujours
le méme. Il varie suivant qu'il s'agit de Finflammation des séren-
ses du ceenr ou de celle du myocarde.

Sans doule 'endo-péricardite laisse le malade exposd i joutes
les chances qui accompagnent ecile lésion. Elles pourraient éire
d'antant plus graves gque Pendocordite se développant suuvent
d’une manitre insidiense, elle courrait Tisijue de passer ina-
pergue si le coeur n'élait fréquemment cxploréi ce puint de vue,
ct les ressources (rés-formelles que nons fournit la thérapeutique
seraient sans appheation.

Toulefois, si on le considire d'une manidre générale, le pronos-
tie de 'endo-péricardite est relalivement favorable en ce sens qu'il
entraine rarement la mort. Soit en dehors de tonte intervenlion
médicale, par le seul fait de la marehe natorelle de la maladie,
soit sous Minfluence d'un trailement eonvenablement institué, cetle
complication est la plupart du temps passegire ot disparait avee In
maladie :]lli Pa engendrée, Mais, lorsque le: lisions des valvules ont
profondes, quand linfilivation plastique o dpaissi ces voiles mem-
brancux et leur 2 fait perdre le degrd d'dlasticité néeessaire pour
fermer normalement les orifiees, Pendocardite de la variole peut de-
venir le point de départ de maladies organignes persistantes «du
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ceear. Il est probable, cependant, que ces cas sonl rares, car un
grand nombre de varioleux qui, pendant leur maladie, ont présenté
des accidents cardiaques bien accusés, sont sortis guéris, sans au-
cune trace d'endocardite ou de péricardite. Il ne faut pas oublier
pourtant, et quelques-unes de nos observations en font foi, que
parelle seule ou concurremment avee d’autres accidents, avec des
altérations laryngo-bronchiques ou pulmonaires, I'endo-péricardite
peut entrainer lamort.

Tout autre est le pronostic de la myocardile, Sa gravité est
extréme, les soins les micux enlendus sonl souvent impuissants
pour conjurer le danger, Un développement plus insidieux encove que
celni de Vendocardite, une marche rapide, rendent suffisamment
comple des périls auxquels sont exposés les variolenx qui en sont
alteints. La mort arrive par une paralysie du ccenr, dont les mou-
vements sont enrayés par Paltération profonde on méme par la
disparition de ses fibres musenlaires. Ajoutons que les malades
peavent succomber subitement. La myocardite est une des prin-
cipales causes de la mort subite des varioleuz.

Cette grave complication peul cependant guérir spontanément on
par le fait d'une intervention thérapentique. Quelle que soit Pexpli-
cation qu'on en donne, la régénération des éléments qui constituent
la substance charnue du ceur est un fail anatomo-pathologique
aujourd hui acquis i la science, que conlirment les données de I'ob-
servation clinique.

La notion et I'élude clinique des complications cardiaques de la
varible me peuvent flre sams importance pour le thérapeuliste
puisque, lorsqu’elles sont reconnues, la médecine est loin de res-
ter désarmée en face de ces causes de mort ou d’accidents graves,
Malgré des échecs,dont nous ne cherchons pas & dissimuler la fird-
(Uence, MOUS SOTNMES CONVAINCW (que Nous avons, par une médi-
cation dirigée d'nne manitre rationnelle, sauvegardé Pexistence d'un
grand nombre de malades dont une endocardite et surtout une
myocardile méconnues auraient entraing la perte.

Les indications qui dominent la thérapeutique des lésions du
ceeur dans la variole dépendent de la phase & laquelle on les ob-
serve et des phénomines qui les accompagnent. A la premibre pé-
riode ou périede d'irritation, alors que les baltements sont tumul-
tueux, violents et témoignent ainsi de l'excitation de I'organe,
lorsque les palpitations sont énergiques et s’accompagnent de sen-
sations pénibles, 'usage des antiphlogistiques locaux, de la digi-
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grands services,

A cette période, le traitement de I'endocardite et de la myocardite
se confondenl. Nous ferons cependant remarquer que 'endocardite
fournit, plus souvent que la myocardite, 'occasion de recourir aux
antiphlogistiques, aux sédatifs du cceur, Bien que son développe-
ment soit également insidieux, il est moins que celui de Iinflam-
mation du muscle cardiaque, et la période d'excitalion est moins
transitoire que dans celte derniére. En raison de l'application
difficile et pénible des ventouses sur la région précordiale par le
fait de la prdsence des pustules, nous préférons I'usage des
sangsues,

Dans la myocardite, la période d’excitation est essentiellement
fugitive. Aussi le médecin rencontre-t-il rarement I'occasion de
remplir avec opportunité les indications précédentes. Clest, le plus
souvent, contre la déginérescence graisseuse des fibres musculai-
res et contre la paralysie cardiagque qui en est la suite, qu'il doit
diriger ses efforts. lei encore les rivulsifs, les visicatoires sur la
rigion du coeur trouvent leur application. Le calé, ou son alealoide,
la eaféine, donnd 4 laj dose de 10 centigrammes & 30, 40 et méme
B0 centigrammes, esl un excilant de la fibre cardiaque qui nous a
é1é tris-utile 4 ce point de vue. En agissant sur les parlies museu-
laires restées saines, il empéche le ceur de succomber dans la
lutte et ainsi Ini permet d’attendre la régénération des fibres
altérées.

On peut prescrire concurremment du vin, du quinquina, pour
relever les forces de Porganisme et combalire ainsi, d’one maniére
indirecte, la débilité cardiaque.

L’observation suivante est bien propre & montrer le parhi qu'il
est possible de tirer des excitanls du coeur et elficacité avec la-
quelle ils peuvent, en quelques cas, combatire la paralysie de cet
organe.

Il s’agit d'une femme atteinte de variole confluente, chez laquelle
se manifestirent, vers le huitiéme jour, tous les symptdmes de la
myocardite, Cette malade qui avait dehappé aux accidents ordi-
nairement morlels de cette redoutable forme de I'affection vario-
lense, élail menacée de succomber i sa complication cardiaque. La
disparition complite du premier bruit du coenr, Paflaiblissement
du second, Vabsence de choe précordial, la pelitesse du pouls, les
complications secondaires vers le cerveau, nous avaient suffisam-
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ment éclairds sur le diagnostic et nous avaienl conduils & prescrire,
depuis plusieurs jours, la caféine & la dose de 45 & 20 centigram-
mes. Sous Pinfluence de celle médication, le ceour avait déji re-
couvré un pen de sa puissance contractile ; on pouvail entendre le
pl'emier biruit tris-sourd et un peu soulflant, les aceidents El‘lcépha—
liques avaient disparu, la stase pulmonaire avait rétrocédd et les
respirations dtaient moins fréquentes, moins dyspndiques. A ce
moment, des changements dans les salles s'étant opérds i I'hapital,
cette fernme fut transportée dans le service de M. Jaccoud. Sur
notre pricre, I'usage de la caféine fut continugd & la dose de 20 &
30 centigrammes par jour, et M. Labadie-Lagrave, interne du ser-
vice, a bien voulu nous donner sur celle malade, qui a guéri, des
renseignements qui metlent en lumidre Paction formelle de la ca-
féine. L'amélioration et la guérison marchirent de pair avec 1'élat
du eoeur, Sa foree d'impulsion augmenta progressivement, le choe
devint de plus en plus sensible ; le promier bruit, d’abord faible et
soufflant, reprit son timbre normal, le pouls devint moins dépres-
sible, la dyspnée disparut ¢n méme temps que la congestion pul-
monaire et le délive, L'¢lat géndéral se releva promptement ot la
malade sorlit complétement guérie de sa variole confluente el de la
complication cardiaque qui en avail encore assombri le pronostic,

e -

THERAPEUTIQUE CHIRURGIGALE

Coup d'ell Sur les ampuintions de jamboe pratiguees dans la
denxiéme division des Dlesseés de Pbdpital miliinire du Val-des
Girdce, pendant e slcge de Taris (1)1

Par M. |e docleur BERuncenR-FEeiun, midecin principal de la marine.

Les observations qui sont relatées dans la précédente livraison
présentent, comme on 'a pu voir, plus d'un poinl inléressant
& premiére lecture, Maintenant que nous avons des donndes pré-
cises sur les faits, je vais en déduire quelques considdrations

(1) Suita el fin, voir Bulletin de Thérapenfique, p. 546.
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prafiques qui me paraissent s’y tatlacher, Je me propose surlout
de dire quelques mols sur ces questions brés-imporlantes de la
pratique qui penvent étre soulevées par leur élude, i savoir: de
Popportunité, du lieu, de 1'époque de l'amputation, du procédé
opératoire et enfin du mode de pansement,

OPPORTUNITE DE LA CONSERVATION OU DE L'AMPUTATION

Bur les huit observations qui servent de base A cette dinde, trois
ont trait & des blessés qui ont é1é amputés primitivement, ¢'est-i-
dire dans les vingl-quatre heures de la blessure, et les cing aunlres
i des sujets qui n’ont snhi Popération que dans un temps variant
entre onze el vingt-cing jours. Or, sil'on remarque que, sur ceseing
sujets, je n'ai endés le jour méme de la blessure que le nommé Hé-
bravd {obs. 1) et qu’il a refusé Pamputation lorsque je la lui ai
proposée, 'on verra que j'élais résoliment opposé aux tentalives
de conservation dans les eas qui nons occupent, pendant le sidge de
Paris et d’aillenrs pendant toute la campagne de 1870-71. Lt en
effet, ainsi que le professeur Séddillot le disait si hien an débul de la
guerre, Pampulation était indiquée pendant cette période trds-lar-
gement alors que la conservation edt pu dlre tentée dans d'aulres
circonstances, et jestime que ce ne sera pas 1 une des moindres
gloires de I'illustre chirurgien militaire, davoir prévu et formuld,
au début méme de la lutte, qu'il fallait résoliment adopter telle
marche plutdt que telle autre, Pour ma part, je me suis senti heu-
reux, celte fois encore, d’étre en intime communion diddes avee le
digne Neslor de la chirurgie militaire de France, car, avant méme
d'avoir eu connaissance de ses idées, j'ai appliqué (rés-largement la
méthode de la non-conservation pendant les terribles journdes de
Mouzon, Bazeilles et Sedan, alors que je dirigeais la chirurgie de
Pambulance du grand guartier général, et j'ai en & me [liciler,
somme toule, d'une pareille manitre de faire. Je suis donc arrivd
au Val-de-Grice avee cette opinion bien arvélée gu'il valait miene
volr gudrir fes individus avee trols wmembres que de les voir mouriy
avee quatre, of c’est, je crois, i une felle détermination jque j'ai
dit d’obtenir quelques guérisons dans mon service. Fappartiens,
on le sait, & un corps qui se glorifie & bon droil de faire volonliers
de la chirurgie conservatrice, et j'ai assez dcril sur les moyens de
diminuer la fréquence des ampulations en ayant recours méme aux
moyens d'immabilisation directe des lragments osseux dans les cas
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de fractures compliqudes des membres, pour avoir ledroit despérer
que jene serai pas taxé d’aveirle couteau trop prompt. Est-il besoin
d'ajouter que sachant de quel prix est pour le blessé un membre con-
servé, je saisaussi combien pour un chirurgien digne de ce nom un
tel résullat 'emporte sur une amputation, quelque bien faite qu'elle
ail é1¢ 7 Mais cependant, dans la guerre de 1870-T1, j'étais formel-
lement partisan de ampulation quand méme et promple pour les
cas qui, end’antres circonstances, eussent pu juslificr {rés-hien
toutes les tentalives de conservation. Etla raison quejen puis
donner, est si claire et si patente qu'elle frappe les yeux de prime
abord,

En effet, voit-on deux salles de cingquante lits c¢hacune, ayant
toules les places prises par des blessés & grande suppuration ? Or,
comme fes tentalives de conservation d'un membre fracassd four-
nissent au moins trois fois plus de pus qu'un moignon d’amputa-
tion, il arriverail que bientdt, malgré les soins les plus minutienx,
les aides les plus nombreux et les plus aguerris, la salle seraitin-
feetde, el Von sait qu’alors les moindres blessures entrainent les
conséquences les plus licheuses. Voild, dis-je, une condition pé-
remploire pour la simplification, car amputer un membre fraclurd
comminulivement par coup de feu est, on ne le contestera pas, une
grande simplification. Eh bien! cette raison n'est pas la seule, On
a peul-élre trop oublié dans le moment que nos blessés dlaient
dans une ville assiégée, appartenaient & une armée vaincue, toutes
conditions qui font que la conservalion est infiniment plus dif-
ficile.

D'autre part, si nous faisons entrer en ligne decompte quela
nourriture faisail défant presque d'une maniére absolue et que nous
avons vu pendant quatre mois les pauvres malades rdduits i une
maigre portion de riz ou de haricots bouillis pour lutter contre les
influences déprimantes de leur blessure, on ne conservera plus
d’hésitation touchant la marche qu’il fallait adopter, et tous les
chirurgiens, je erois, seront de mon avis qu'en pareil cas 'ampu-
tation est le moyen mille fois préférable & toute tentative de con-
servation.

D'ailleurs, je dois ajouter encore que malgré mon désir d'am-
puter de suite et volontiers, j'ai é1é fored, au début du sidge, par
des circonslances qu’il serait trop long de développer, de faire quel-
ques tentatives de conservalion, et que j'ai eu bien & le regretter ;
car voici les résultats que j'ai oblenus,
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Tenlatives de conservation faites dans la deuxidme division des blessds du
Val-de-Grdce pendant le sidge de Paris,

Ayant
nicessilé
REGIONS. TOTAL. | GUERIS |MORTS. | 0%, | OBSERVATIONS,
seeondaire,
Humétus, ..,oo00e.| 4 n i B Sur les 15 am-
Coimda. ooy ooy inine 4 9 1 { pulations j'ai ob=
Avani-lbras, ,....... 3 1 » ] lenn 9 guirisons.
ET] R . 3 " 3
Fémur ..,,... i B » 1
Genou .....,.. 3 ¥ 1 1
Jambe ...,,. 1 » B 1
Pied.......... 6 » 2 4
[i] ] 15
30 30
1

Certes, on voit que lorsque sur trenle essais on ne réussit que
six fois et I'on échoue vingl-quatre fois, c’est-a-dire 96 pour 100,
on ne pent pas se féliciter d'avoir suivi la marche favorable. Je sais
que hien des praticiens montreront avec un ldgitime orgueil tel
cas ol I'ampulation paraissail indiquée formellement et ol cepen-
dant, A force de soins, ils sont parvenus & mener le malade & gué-
rison ; mais si on veut aller au fond des choses, on verra que le
blessé était dans des conditions de bien-&lre matériel et disole-
ment qui nous faisaient ahsolument défaut ; or ce qui en lemps
ordinaive peut se faire pour un seml, est inapplicable quand
il y a beancoup de malades. EL alors peut-&tre on se prend i dire
ce que j'ai formulé plus d'une fois, quoique je parusse li soutenir
un paradoxe, & savoir : que ces succds, loin de m'inspirer de la
joie, me semblent des choses trés-ficheuses pour cetle raison que
rop de chirurgiens timords, peu actifs ou indéeis, peuvent arguer
de certains rares succes pour resler spectaleurs d’une blessure qui,
nenf fois sur dix, méne le malade i la mort, alors que P'amputa-
tion” eiit fourni bien des chances de guérison.

Il ¥ a un autre point que je veux metire en lumibre et qui peut
faire encore pencher la halance en faveur de Pamputation primi-
tive dans les cas analogues i ceux qui nous servent de base, c’est
qu’en opérant hilivement on peut enlever une bien moindre quan=-
tité de membre, et par conséquent conserver un moignon infini-
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ment plus utile, En effet, si Pon se fil déeidé anssitdt & amputer
les snjets des observalions 2 (Soulicr), 3 (Dupont), 7 (Jean), nul
doute qu'on edt pu faire une amputation de Pirogofl, ce qui les
et mis uitérieurement dans de meilleures conditions, Admellons
méme un moment que 'on n'aime pas une telle opération, que je
proclame pour ma part {rés-ulile dans des cas de ce genre, mais
que beaucoup de chirurgiens de notre pays rejetlent encore parce
qu'ils ne la connaissent pas suflisamment ou ne Pont pas vu pré-
coniser parceux qui leur ont enseigné ln médecine opératoire ; ad-
meltons done qu'au lieu de Pamputation tibio-caleandenne on et
pratiqué soit une désarticulation de Chopart, de Lisfrane, une am-
putation sous-astragalienne, tibio-tarsienne méme, on conviendra
que le blessé eiit été dans d'infiniment meilleures conditions pour
la déambulation. Done Pamputation hilive se présente encore ici
SOUS un jour nouveau : ¢'est une sorte de prime d'assurance,
qu'on me passe le mot, paydée pour avoir une guérizon plus assu-
rée ; on fait la part du feu, pour ainsi dire, el ne cherchant pas
i tout conserver, on court moins le risque de tout perdre,

Je sens que plus d'un lecleur restera incrédule, me répondant
mentalement que dans hien des cas on s laisse entrainer & con-
server, el que ce n'est qu'apres que les aceidents se sont développés
el sont devenus menagants qu'on est obligé dampuler, Je suis
bien que nous entrons iei dans dternelle et insoluble question des
cas d’amputation el je n'ai pas Pintention de clore d’un seul mot
le débat. Seulement, je n'hésiteral pas i lormuler une régle de
conduite qui est, je crois, Pexpression de la vérits. Clest que dé-
sormais, avec les nouvelles armes & feu, In grande majorité des
blessures compliquées de lésion osseuse réclame 'amputation,
la conservation ne devani élre, pour ainsi dire, que 'exceplion ;
jlai fait vemarquer le fait & mille reprises & tous mes aides el 4
tous les chirurgiens qui m’ont fait Phonneur de suivee ma prati-
que: Les désordres intérieurs produils par les nowvelles armes
sont towjours infiniment plus grands qu'on ne peut se le figurer de
prime abord, méme alors qu'on met volontiers les choses au pire,
et ].orsr.[u"url os est atteint, J'estime qu'il ¥ a désormais bien pen de
chances de conserver le membre ; je compte d'ailleurs dévelapper
ee point de pratique dans un travail ultériear et peut-Glre serai-je
assez beureux pour faire parlager ma maniére de voir qui est une
conviction profondément arrélée dans mon esprit. Pour aujourd’hui
il aura suffi dele signaler.
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LIEU DE L'AMPFOEATION

Les huil amputations dont il est question dans cette étude ont
loutes éié pratiquées au lieu d’éleclion, et cela aprés réflexion ; car
si lrois d'entre elles me pouvaient ére failes dilféremment, cing
auraient pu porter soil 4 la partie moyenne, soit peut-élre au-des-
sus des malléoles. Voied, d'ailleurs, le détail de‘ces observations
i ce point de vue,

Premiére catégorie.

Obs. 1. Hébrard, eit pu étre amputd au-dessous.

— 2. Boulier, eit pu étre ampulé au-dessous.

— 4. Dupont, cit pu dre ampuld au-dessous.
— 8. Blauchard, eit pu éure amputé au-dessous.
— 7. Jean, etit pu dtre ampulé au-dessous.

Deuzxiime catégorie.

Obs. 4. Lelagnet, ne pouvait étre amputé aillenrs,
— 5. Rogeat, ne pouvail élre ampulé ailleurs,
— 6. Bruzeau, ne pouvait étre amputé ailleurs.

Pour les ohservations 4, 5 et G, ¢’est-i-dire pour la seconde ca-
tégorie, il est inulile d’ajouter quoi que ce soit, puisque le lien de
'amputation était eommandé. Le sujet de Pubservation 4 (Lela-
gnel) avail sa blessure si haut et les os brisés si prés de articu-
lation du genou, que j'ai éé obligé de faire un lambeau externe
pour pouvoir recouvrir la surface traumatique. Dans I'ohserva-
tion 6 (Bruzeau), j'ai dd désarticuler la téte du péroné qui avait
élé violemment arrachée de sa posilion. Dans Pobservation 5 (Ro-
geat) seule, la lésion élait juste au point ot la limite des tissus ma-
ludes était celle ol il fallait porter le coutean pour faire 'amputa-
tion ordinaire. Je n'ai pas hesoin de discuter i savoir si 'amputation
du genou n'edt pas élé indiquée chez Lelagnet (obs. 4) et chez
Bruzeau {ohs. G}, 11 est hors de canse anjourd’hmi que toules les
fois qu'on a & pen pros la possibilité de faire une amputation de
jambe, il faut la préférer i la désarticulation du genou. Si la
denxidme catégorie des observations qui nous occupent ne donne
pas lien i la discussion, il en est aulrement de la premitre, et je
dois dire pourquoi j'ai dans ces cas voulu faire I'amputation au
licu d'élection sans chercher & conserver le plus de longueur pos-
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sible au membre. Dans I'observation 1 (Hébrard), I'inflammation
des parlies molles montait si haut, que j"ai craint de ne pas enlever
tout le mal en faisant porter le couteau plus bas, de sorte que dans
ce cas encore I'amputation au lien d’élection était presque com-
mandde. Mais dans les cbservations 2 (Soulier), 3 (Dupont),
T (Jean), 8 (Blanchard}, lalésion siégeait assez bas pour que jeusse
pu faire sinon une amputation sus-malléolaire, au moins une am-
putation de la partie moyenne. Eh bien, j'ai élé déeidé par deux
ordres de considérations : 1° la pensée de m’éloigner le plus pos-
sible des parties déjh fortement envahies par ostéomyélite ; 2° la
crainte de rendre un mauvais service i des hommes de la campa-
gne en leur faisant un moignon génant, qui aurait nécessilé un ap-
pareil prothétique moins simple que le pilon ordinaire. Je rappelle
ici Pattention du lecteur surla question de Pamputation primitive
ou secondaire ; car, comme je I'ai dit il y a un instant, si on ent
ampulé Soulier (obs, 2), Dupont (obs. 3), Jean [vhs. T) de suite
apris leur blessure, on edl pu faire une des amputations tarsicnnes
ou celle de Pirogofl; mais ne nous oceupons pour ce moment que
de la discussion des considérations qui m'ont poussé & ampuler
dans le lieu d’élection.

1® La pensée de s'éloigner le plus possible des parties déjd en-
vahies fortement par Uostéomyélite. Tous les blessés de la pre-
mitre catégorie étaient dans la période inflammatoire — Hébrard
(obs. 1) avait méme déji eu plusieurs frissons — de sorte qut'il fal-
lait se préoccuper de la crainte de laisser dans la plaie une porlion
d’os trop profondément malade; or, j'avais remarqué depuis la
guerre de Crimde déja, et dans cette dernibre guerre surtout j'ai
acquis la conviction inébranlable que les altérations de 'os chemi-
nent assez vile, avant méme que les phénoménes extéricurs le révi-
lent, de sorle que je suis arrivé & cette formule : que pour couper
les 05 dans un point qui puisse faire espérer le succes, il faut, lors-
qu'on ampule dans la période inflammatoire, diviser la peau d un
ou dewx travers de doigé au moins au-dessus du point oit s'élen-
dent les traces de linflammation ou méme de Uengorgement des
parties molles; en un mot, c'est au-dessus du point ot les tis-
sus nous paraissent tout & fait sains qu'il faut commencer
son opération, de manidre & ne comprendre dans le moignon que
des parties qui n'ont absolument pas élé modifiées encore par le
voisinage de la blessure, Eh hien ! c’est & peine si dans ces cas je
suis arrivé & tronver les os dans un état de santé suffisant ponr ln

page 401 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=401

@BITH

1) [ J—

gudrison facile ol simple. Souvent méme j'ai rencontré et fail no-
ter & mes aides-major que Postéomyélite avait déja envahi d’une
manibtre assez inquictante la portion de diaphyse sur laquelle porlait
lascie. Cest done pour m'éloigner des parties alteinles par 'ostéo-
myélite que j'ai opéréd mes blessés anssi haut, dans des cas o1 la
blessure paraissait élre assez bas, et j'ai tout lieu de croire que c'est
li, en partie, la cause des résullats relativement heurcux que j'ai
oblenus pendant le siége de Paris ; car, en parlant des amputations
de 'humérus, je dirai que jai appris & mes dépens que dans le
cas d’amputation secondaire il faut ne pas hésiler & amputer plutdt
trop haut que trop has, On le voit, nous sommes trés-loin de ce
qui a été dit pour certains ecas de lésions organiques des oz on
dans les amputations primitives, & savoir : qu'on doil couper dans
les lissus mous les meins allérés déja, pour conserver le plus de
longueur possible an moignon. Dans le cas présent, la niéeessitd
impérieuse d'enlever tout le mal ne saurait étre méconnue sous
peine de compromeltre trés-sériensement la vie du sujet,

2 La crainte de vendre un mavoeis service aw blesséd, en lui
[faisant un moignon génant qui aurail nécessitd un appareil prothé-
tigue moins simple que Ie pilon ordinaire. N'ayant en alfuive qu'a
des hommes de la campagne et des ouvriers qui devaient se livrer
i des travaux assez faligants el ne jovissaient pas de grands moyens
d’existence, j"ai cru devoir toujours amputer an lien d'élection,
pensant que le pilon ordinairve leur était mille fois préférable, sous
tous les points de vue, aux anlres appareils plus colileux el plus
fragiles. Loin de moi la pensée d'exprimer ici un blime ou de
chercher & faire regarder défavorablement , d'une maniére gé-
nérale, ces diverses ampulalions de jambe préconisdes depuis
quelques anndes, et je ne m'éleverai pas en principe contre les sec-
tions de la partic moyenne ou sus-malléoluire, quoique je ne
puisse m'empécher de eroire quion s'est peut-tire abusé sur les
avanlages de ces opérations ; mais je me retranche, dans le cas
présent, derriére celle considération, que l'emploi d'un appareil
prothétique solide et accessible aux plus modestes bourses ne sau-
rait élre perdu de vue par le chirurgien qui soigne les individus
des classes peu aisdes, el je déclare que pour mon compte elle sera
délerminante jusqu'au moment ob j'aurai vo un systéme de jambe
artilicielle remplir les exigences de résistance et de bon marché
qu'on est assuré d'obtenir au moyen du pilon ordinaire des am-
putés de jambe,

TNE LXXXL 9 pive. 26
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EPOQUE DE LAMPUTATION

Les huit ampilations qui font Pobjet de cetie dude ont étd [aites
soit pen d'instants aprés la blessure, cest-i-dive sonl des amputa-
tions primitives, soil aprés le déveloprement de cerlaing accidents,
¢’est-d-dire sonl des amputations secondaives. Elles se partagent e
la maniére suivante :

Premipre cotégorie. — Amputations primitives,

Obs. 4. Lelagnet. . . . . . . . . . mort,
— S.Rogeal . . . + . . v o« . . mort.
— 6. Bruzeaw. . . . . . . . . . g,

Deuzicme catégorie. — Amputations secontduires,

Obs, 1. Hébtard, . . . . . . . . . mort.
— 9 Soulier . . . . . .. o .. audri,
— 3. Dupont. . . . . . . . . . guiri,
— T.odean. . . . . . . . o . . podri
— 8 Blanchared . . . . . . . . . mudri,

Celui qui ne ferait que jeter un coup d'@il superficiel sur ce
tahlean, pourrait en inféver que les amputations primitives ont éd
mllill! lll!ll'l.'ﬂ'l“l"s l'i‘ll,'! iFS nntres [‘t, []ﬂl' Ul]ll:!i:’{i1ll3|1l. l'rl!L‘_ les anll“l"
tations secondaives doivent avoir la préférence du chirurgien ; mais
en serait I le plus détestable abus de la méthode numérique, et 1'on
ne saurait rien conclure avanl davoir plus sérievsement dudid la
fuestion. En effet, novs avons vu que le snjet de Vohservation 4
{Lelagnet), gargon de faible complexion, avail perdu une quantité
eongidirable de sang avant d'étre enlevé du champ de bataille et
que, pendant la nuit qui a préeédd Pamputation, il a eu encore
une hémorrhagie abondante, Le sujet de Pobservation 5 [Rogeat)
dtnit aussi dans de tristes conditions matérielles of morales : on A
vi que non-seulement il avait perdu beancoup de sang avant d’dtre
apportd i Uhdpital, mais que méme il avait pu eraindre d'dre
lessé de nonvean par des éelats d’obus apris avoir &8 place dans
un lit, qu'il avait éd emporté & la hite des  baraques du Lusem-
bourg dans les combles dn Val-de-Grice, oit pendant vingl-quatie
heurves il avail entendu & chaque instant le sifflement on la détona-
tion des obas ; il o'y adone vien dextraordinaire i ce gu'une opd=
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ration [aile dans de pareilles conditions n'ail pas été snivie de sne-
cis. De sorte que, en somme, 'on ne sawrail, comme je le disais
il y a un moment, séricusement arguer des résullats que j'a1 oble-
nus dans cetle circonstance pour soulenir que les ampuialions se-
condaires sont préfivables. Non, mille fois non, ot c'est {ont an
plus si les guérisons oblenues dans les cas ol 'amputation a été
faile aprés un cerlain temps, pourraient faire admellre qu’il est
encore possible, quand on a essayé de conserver un pied fracassé
par coup de fen, de sanver le malade par Famputation secondaire;
et encore il arrive trop souvent que, comme chez le sujet de Pob-
servation 4 (Hébrard), Finflammation marche avee une telle ra-
pidité, quielle déhorde bientdl e chirurgien. Loin de pouvoir servip
i faire envisager les ampulations secondaires avee nne certaine pré-
férence dans les cas analogues & ceux qui me servent de hase dans
ce moment, dans les huit ohservations précédentes jen trouve
trois qui doivent faire vegretler vivement qu'on’ n'ait pas opéré
hitivement : ce sont les observations 2 (Soulier), 3 {Dupont),
T (Jean). En effet, si on se il déeidé i conper aussitot apris la
hlessure chez ces individus, on et pu, comme je Uai dit et répélé,
faire une amputation tarsienne on celle de Pirogoll, ce qui edt dté
infiniment plus avantagenx que Pamputation de la jambe au lien
d'¢lection ; je le répile, et jespére que le jour n'est pas loin oh
celte idée chirurgicale sera admise dans notre pays avee la favenr
qu'elle mérite, Ce n'est pas il le lien d'insister davantage sur ce
point ineident 4 ln question qui nons occupe § mais je ne passerai
pas outre sans engager d'un mol les chirurgiens & réfléchiv sur les
avanlages que Pamputation de Pirogoll présente dans des cas ana-
logues et je suis henreux de me trouver, pour cela, en communica-
tion d'idées aves mon excellent ami le docteur Whyatt, chirurgien-
major dans la garde de 5. M. Britannique, qui a pn trois fois,
par celle opération, eonserver tous les mouvement de la marche &
des blessés sans quil 1t néeessaive d'employer un appareil, pro-
thétique queleonqgue, un soulier ordinaire suflisant trés-hien.

Le tableau suivant pent secondairement interveniv dans la ques-
tion des amputations primitives ou conedeutives, en montrant que si,
parune de ces anomalies qui se rencontrent parfoig, il 'est trouvé
que les amputalions secondaires de jambe onl paru donner de
meilleurs vésullals que les ampulations primilives dans mon ser-
vice pendant le sidge de Paris, les résultats sont hien différents
pour les autres régions.
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Résultats comparalifs des ampulalions primifives el secondaives de la
detzicnie division des blesses du Val-de-Grdee, pendant le sidge de

Pariz.

PRIMITIVES. SECONDAIRES.

EEG]GHS- R P I N Y

TOTAL. | GUERIS|MORTS. | TOTAL.| GUERIS| MORTS.

Epanle. .oviiieienneianas| 2 1 1 1 » 1
PO, e e s i 4 @ 2 5 ¥ 5
Avanl-bras.....ovuie.nn. 2 1 1 1 ¥ 1
Poignels cccaveiiinianns, 1 i v ) 2 n
[ [ PR i 13 12 i n i il
Cuisse.......... . A 3 n 3 (i} n (]
L T | 1 » 1 » » »
LT I A 5 1 2 5 4 1
| T e R 1 n 1 n » "
ETNET 12| 6 | 14

En d*autres termes, les amputations primitives onl fourni 70 pour
100 de guérisons, tandis que les amputations secondaires n'en on
fourni que 30 pour 100, résultat assez éloquenl pour s¢ passer Je
commentaires.

PROCEDES OPERATOIRES

Jai pratiqué Fampntation & lambeau externe de M. Sédillot sur
le nommé Lelagnet (obs. 4); dans les sept autres cas j'ai en
recours i la méthode circulaire. Je dois dire que je n’ai emplové le
procédé i lambeau que foreé par une ndeessité absolue : la lésion
sidgeait si haut, qu'il edt fallu amputer dans I'articulation témoro-
tibiale si j'avais vouln m'en tenir & la section eireulaire comme
dans les autres cas, et tout le monde sait trop bien I'immense diffé-
rence de gravitd qu'il y a entre Pamputation de la jambe el la dés-
articulation du genou, pour que j‘aie besoin de justilier ma pré-
férence ; dans ce cas done, ofila lésion élait si pris de la partie
supérieure de la jambe, jai pu trouver un secours puissant dans
Vopération de M. Sédillot, et je me plais & le proclamer, rappelant
ainsi un des mérites de ce procdédé, fort élégant et fort commode
dailleurs, Mais je dois dire qu’en principe je préfere la méihode
circulaire dans une inlinité decas et pour un grand nombre de ré-
gions ; je lui trouve cerlains avanlages principaux et secondaires
bien dignes de faire pencher souvent la balance en sa faveur.
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Je ne dois pas ici entreprendre la discussion de 'amputation
circulaire d’une manicre géndérale, je sortivais tout & fait de mon
cadre et de mon objet. Je ne puis que justifier ma délermination
pour les huit cas que je rapporte, c’est-i-dire dans les circonstances
oil nous nous trouyions placés pendant le sicge de Paris. Or, je dois
alors dire que j'q1 préféré couper perpendiculairement & Paxe du
membre tonles ]L"S fois que je I'ai pu: 1° parce que opéralion
est inconteslablement plus facile; 2° parce gue la surface trauma-
lique est moins dtendue ; 3¢ parce que le pansement est plus
simple.

17 Lamputation cirenlaive est plus facile. Le fait est hors de
doute et n'a pas hesoin d’étre longuement discuté. Une incision
transversale divise la peau, qui est relevée & deux ou trois travers
de doigt de hanleur ; une section transversale des muscles 4 celte
hauteur dévage les os, qui penvent &lre coupés plus ou moins haut
en refoulant plus ou moins les chairs avee la compresse rétractive,
On peut dire qu'on est & pen prés sir, dans Pamputation cireulaire,
d'avoir toujours 'étoffe suffisante pour recouvrir la surface de
sechion, el cela sans avoir 4 caleuler, sans qu'un mouvement,
Pimperfection du fil du couteau, I'inhabilelé des aides aient une
grande influence. Or, tous ceux qui ont fait la chirurgie militaire
sur les champs de balaille et beancoup de ceux qui ont opéré pen-
dant le siége dePars apprécieront 'importance de ces considéra-
tions. Ce n'est pas le lien d'objecler que I'opératenr doit étre tou-
jours asser habile pour pratiquer aun choix et également bien
loules sorles d’opérations. Laissons celle phrase de vantardise au
pédant qui offre d’appuyer son dire par des exercices & I'am-
phithédtre, devant des speclaleurs ébahis de sa dextérité de
prestidigitateur ; il n'est pas un chirurgien sérienx qui ne dise
comme moi que, prél & faire tout ce qu’il faut au besoin, il
n'en est pas moins rés-naturel que sur le vivant, alors qu'on a trois
ou qualre apéralions & faire coup sur coup, qu'on est fatigud déji
par une visile extrémement pénible, des pansements longs et mi-
nutieusx, et que souvent méme on opére dans un endroit exposd an
few de Pennermi, il est trés-naturel, dis-je, que Fopérateur recher-
che les méthodes et les procéilés simpleset leur donne la préférence.
Il ne s'agit plus ici d'étonner de naifs néophyles; il faut ticher de
conserver la vie i un malheureux blessé, el comme le sang du sujet
paye souvent les hésitations d'une opération compliquée, il faut
faire les choses simples aurisque de ne pas paraitre élégant, L'am=
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putation circnlaire étant plus facile que les autves, toutes choses
égales d'ailleurs, c'est vers elle que je penche, c'est elle que j’ai
praliquee toutes les fois que je I'ai pu, d'autant que, comme on
va le voir, ce n'est pas le scul avantage que Fon puisse lui re-
connaitre,

2> La surface trawmatique est moins élendue, Celte considéra-
tion, qui a une imporlance considdrable dans tous les lemps, dait
plus importanie encore dans la période chirurgicale dont je m’oc-
cupe. Il sera facile, je crois, d'en faire convenir tont le monde. En
elfet si Ven veul réfléchir un instant aux raisons qui nous ont fait
essuyer tant de revers chirurgicaux pendant le siége de Paris, on
verra que Ja question de Pencombrement des salles était au premier
rang, Or, dans mon service, compost de denx grandes salles de
cinquante lits chacune, il était de la premidre nécessité de simpli-
fier les choses, quand tons les lils, sans exceplion, élaient oc-
cupés par des blessés graves et que le nombre des aides ol des
infirmiers laissait lant & désiver. Done, pour simplilier, il fallail
dabord  ticher d'avoir des surfaces tranmatiques fournissant
le moins de pus, possible afin de ne pas infecter Iair qu'il était
si difficile de mainteniv suffisamment pur; il fallait aussi que le
blessé fit cxposd le moins possible i Pahsorption des eontapes par
la surface suppurante. J'ai done da recourir de préfivence a Ly md-
thode civeulaire toutes les fois que je Vai pu, parze que la méthode
circulaire donue une surface traumatique moins étendue que les
autres, On le voil, c’est loujours la continuation d'une idée qui ne
m'a pas quillé un instant pendant la durée de la guerre : simplifier
le plus possible dans les facheuses condilions ofi nous élions, faire
'amputation au lieu de ehercher i conserver dans les cas de enup
de few avee fracture (Pos, parce que Pamputation fournit beaucoup
moins de pus qunne tenlative de conservalion et que son pus est
moins décomposé, moins dangereux pour les voising; el j’ai la con-
science d'avoir élé dans le vrai, car sur quaranle-nenf amputations
jai compté vingl-trois guérisons, chiflre vraiment trés-heurenx
pour le lemps qui nous occupe.

30 Le pansement d'une amputation eivculaive est plus simple.
Catte raison avait aussi la plus grande importance pendant le sidge
de Paris, & 'hdpital militaive du Val-de-Griee, Jai dil ci-dessus que
e service des aides et des infirmiers éait siinsuflisant & cause de
Pextréme quantitd de blessds, qu'il [allait employer des moyens

auxquels ne songent pas les chirurgiens qui se sont loujours trou-
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vés dans les conditions ordinaires de Ia vie. Je faisais tous les
pansements d'ampulation, & peu prés sans exception, n’dlant pas
tonjours sir qu'ils seraient bien faits aulrement, Je faisais aussi
& peu pris tous les grands on difficiles pansements § et lorsqu’en
allant aussi vile que possible, ma visite durail de denx houres et
demic i trois heures, il et été bien maladroil de préléver les mé-
thoduvs qui réclament des pansements minutieux ; ¢’eiit été frus-
trer hien des pauvres blessds que d'employer beaucoup de temps
aupris d'un senl.

MOLE DE PANSEMENT

Ce point est assez secondaire dans la question qui nous oceupg
pour gue je ue doive pas m’y dendre Wwis-largement, et malgré tout
Vintdrdt qu'il présente, je m'en tendrai & quelques mots senle-
ment. [Yabord, je commencerai par dire que, filéle anx preserip=
tions de Dupuytren, j'ai retavdd le pansement le plus possible apros
lopdration afin de donner le temps i la civeulation de reprendre
son cours, ol il m’est arrivd souvent ainsi de lier aprés coup un
vaisseau qui, de prime abord, ne dounait pas de sang. Inutile d’a-
Jjouler que je n’hdsilais pas i toul défaire quand, an milieu ou i la
fin du pansement, jo voyais le moindre suintement de sang. Clest
la, d'ailleurs, une pratique si connue et s ordinaire, que je n'ai
pas besoin d'ingister. Une fois le sang étanché aves le plus grand
soin, j'ai toujours réuni les livees de la plaie, non que ensse
Pespoir d’ublenir une rdunion sans suppuralion, mais alin de
diminuer 'élendue de la surface exposde aux conlages, autre idde
si généraloment admise qu'il est i peine bosoin de la formuler. Je
me suis d’abord servi indistinelement de points de sutureentrocou-
pée ou di serres-lines, et je suis arrivé, en fin de compte, & n'em-
ployer que les serves-lines qui m'out rendu infiniment plus de ser-
vices que les points de suture ordinaires,

Quant i ce qui est des substances topiques, je les ai varides de
maintes manitres @ aleool pur ou élendu, ean phiniguée, glyedrine,
linge eératd, charpic simple, goudronnde, lavages el arrosemants
au chlorure de ¢haux ou au permanganate Je potissey el je dois
dire d'un mot que les vdsullats p'ont guere dilfird, de sorte que
josuis disposé pour Pavenir a employer la moyen le plus simple,
ou, pour mieux dive, celui qui se trouvera le plus facilement sous la
main. Mais gu'on remarque bien gque je ne veux pas trancher
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ainsi la grande question des pansements en général ; seulement je
ferai remarquer que les plaies d’amputation étant relativement
tris-simples, le topique a moins d’importance, el & condition de
maintenir la plaie dans un état de propreté et de désinfection ri-
goureux, on peul se servir du sysléme que I'on voudra. Par exem-
ple, je me suis toujours préoccupd au dernicr point de celte ques-
tion de la désinfeelion et de la propreté de la surface traumatique ;
el pour cela, alin de bien enlever tout d’abord les matieres qui la
souillaient, j"avais 'habitude de la laver chaque jour avec I'irriga-
leur Eguisier. Je ne saurais trop préconiser ce systiéme de préférence
aux éponges qui, irop souvent, peuvent propager de ficheux fer-
ments, Cel irrigaleur ovdinaire esl trés-supérieur au sean d'Ls-
marck, en cela gu'on peut graduer le jet & volonté 5 enfin, rien n’est
commaode comme P'emploi de ce systeme de lavage. En effet, 1'ir-
rigateur élant posé sur la tdtiere do lit, je dirigeais de la main
gauche la canule, tandis que la main droite sur le robinet modérait
ou activait le jet suivant le besoin, Jinsiste sur Pemploi de I'irriga-
leur dans le lavage des plaies, quoique ce soit un infime détail ;
mais n'oublions pas qu'en pratique les infimes détails sont souvent
d’une importance extréme. Pour peu que Paspect de la plaic ne me
plit pas, 'eau de lavage élail addionnée de chlorure de chaur,
d'acide phénique, de permanganate de polasse, elc., ele. Le chlo-
rure de chaux élail en dernier lieu celui que jemployais le plus
volontiers, parce que son excessif bon marché permettait de le pro-
diguer, et aussi parce que les solutions d’acide phénique qui élaient
i notre disposition pendant lesiége de Paris ne me paraissaient ni
assez concentrées ni assez pures. Toules les fois qu'une partie, pe-
lite ou grande, de la surface traumatique me semblait pulrilagi-
neuse, je recourais aussilot & P'emploi de fa poudre de charbon et
de camphre ; je tonchais méme parfois, au préalable, ln plaie avec
du perchlorure de fer ; mais surloul je prodiguais la poudre de
charbon, topique que j'affectionne particuliérement parce que je
lui ai vu produire les plus remarquables effels dans les mains de
mon regretlé maitre, Long.

Lorsque la suppuration était abondante, javais Ihabitude de
suspendre le membre au cerceau qui le gavantissait du contact des
draps ; pour cela, les compresses longuetles étant placdes, je com-
mengais i les maintenir par deux tours de bande et, élevant alors
le moignon, je conlinuais le pansement en comprenant dans les
doloires le membre ei le fil de fer supérieur du cerceau ; ¢’était un
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systtme hyponarthécique trés-simple, et que je ne saurais trop
préconiser. En effet, le membre étant élevé, moins de phlogose ;
dlant suspendu mollement, moins de eompression des parties ins
férienres ; étant entouré par I'air, les liguides tombaient facilement
dans un hassin disposé & cet effel et contenant un peu de chlorure
de chaux, au lien de souiller une alége d'une maniére trés-faicheuse ;
sans comptler qu'en ajoutant une compresse graduﬁc sur le trajet
de la poplité j'ai peut-étre agi favorablement dans deux eas d'hé-
morrhagie secondaire, obs. G (Bruzeau), obs, 8§ (Blanchard),

Il y a longtemps que j'emploie volontiers, sur le conseil de Larrey,
les hypnotiques dans les Lraumalismes, et de méme que je suis prodi-
gue de 'emploi duchloroforme dis que je dois faire souflrir le sujet,
de méme, pendant le traitement, je fais dormir le blessé le plus possi-
ble quand il soulfre. Celte fois un nouveau mdédicament bien pré-
cicux élait i ma disposition et j'en ai largement usé. bon excellent
ami, M.Follet, pharmacien i Paris, avait envoyé trés-généreusement
i 'hdpital une grande provision de sirop de chloral, et grices lui
soient rendues au nom des souffrances qu’il a calmées ou dimi-
nuées ainsi. Seulement disons, pour ne rien eublier, que la posolo-
gie qu'il avait adoptde n'était pas parfaite. Une cuillerde & bonche
de sirop représentait 5 centigrammes d'hydrate de chloral, et les
malades qui avaient besoin de 15, 20 centigrammes d'hypnotique
pour dormir, élaient écozurds par laquantité de sirop, ce qui éait
un sérieux inconvénient. A ma prigre, M. Follet, a fait une so-
lution ot chaque cuillerée & ecafé de sivop représentait 5 centi-
grammes de chiloral. Celle solution élail confide 4 la seur, qui en
donnait & tous les blessés souffrant vivement jusqu’d production
du sommeil ou concurrence de six coillerdes & café en deux heures,
De cetle maniére, le hon effet était obtenu sans difficullé, et je dois
déclarer que jamais nous n'avons constaté, en cing mois, un phé-
noméne ficheux résultant du médicament. llne m’a jamais semblé
que ce sommeil en bouteille, comme Uappelaiont nos blessés dans
leur langage énergique, edt le moindre inconvénient de quelque na-
lure que ce zoit, landis que ses avanlages sout considérables,

il est encore hien des points qui ressortent des obsevvations qui
ont servi de base i celle étude ; mais sous peine de prendre un dé-
veloppement trop grand, mon travail doit sarvéler ici pour le mo-
ment, et ce sera i propos d'aulres recherches que je m’en oceuperai
avee le soin quiils méritent. Pour aujourd’hui, je dois m’estimer
salisfail si je suis parvenu & fixer un instant Pattention sur les ques-
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tions si ntéressantes de loppertunité, du lieu, de 'époque et du
procédé opératoire de I'amputation dang les cas de blessures de
guerre alfectant les os du pied ou de la partie inférieure de la

Jambe,
R

CHIMIE ET PHARMAGIE

Bur In priparation de o hyoscinmine:

Par BAL . lowne ol B. DEiciusnpr.

La hyoseiamine, alealoide de la jusquiame, est encore imparfai-
tement eonnue. On 1'ohtient presque toujours en masses amorphes
et avee des propridtds physiologiques diffiérentes. MM. Haelin et
Reichardt Ta préparent pure et eristallisée en enlevant dabord les
matitres grasses des semences de jusquiame par un irailement i
Péther. Ils épuisent le résidu par Faleool acidulé d'acide sulfurique;
ils chassent P'aleoal par I’é\'ﬂpomﬁon et séparent, en filtrant, wne
solution aquense elaire qu'ils neatralisent par de la sowde et provi-
pitent par le tannin, Puisils décomposent par une solution de po-
lasse le précipilé lavé et desséché, reprennent par aleool, aci-
dulent avee de 'acide sullurique et, aprés avoir ajoutd un excées
d’alcali, ils agitent avee de Péther qui dissout Paleali organique
mis en liberlé. La solution éthérde, agitde avecde 'eau, fournit la
]1}'ﬂst‘iul'ninc pure par évaporalion,

La hyosciamine est un liquide incolore qui, lorsqu'on lo desst-
che sur l'acide sulfurique, se prend au bout de quelque lemps en
masses eristallines fusiblesa 90 degrds, Elle est soluble dans Pal-
cool, Péther, le chloroforme, tris-pen soluble dans Pean. Elle
dilate fortement la pupille, Ses solutions alealines précipitent en
brun par ean iodée, en blanc par le tannin et le bichlorure de
mereure, en jaune-brun par le ehlorure d'or. Sa formule est
C*H*A20". Elle se combine avee les acides ot forme des sols
nombreux et bien définis. Ern. Hanoy.

Emplol du microscopre pour la pharmacie,

Lo docteur Hale, dang une note sur 'utilité da mieroscope pour
le pharmagien, fait remarquer que dans wn irs-grand nombre de
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cas, la détérioration des médicaments est due i la production d’aui-
malcules ou de végélaux inférieurs, que cet instrument pent seul
faire découvrir. A Pappui de celtz opinion, il eile plusieurs obser-
valions sur la strueture de fevilles de digitale et de helladone, qui
avaient perdu toute propridid active et dans lesquelles il a constatd
que le lissu normal était remplacé par une quantité de champi-
gnons. D'autres fois il a pu s'assurer que le végélal devonu inerle
n'offrait plus que des débris de tissu, toute la substance ayant é16
dévorde on détruite par des animaleules. I1 pense done que le phar-
macien, soigneux de son art, devrait d'abord s'appliquer & con-
naitre la structure des substances saines qu'il emploie et pourrait
plus tard, par une application intelligente du microscope, recon-
nailre si ses produits ont perdu leur activité par Vaction d'animal -
cules au par la présence de champignons. (American Journal of
Migroscopy. — Journ, de pharm, et de chimie.)

Aclde tnnaisigue, auncecdans de In santonine 3

Itar M. mosist MERLETTA.

L'auteur prépare cel acide en distillant las sommités de la ta-
naisie officinale (fanacetum vulgare) ot dvaporant le vésilu filivé
Jusqu'i consistance de miel. Repris par la chaux et le eharbon ani-
mal et séchd, il est délayé dans I'ean aiguisde d'acide chlorhydri-
gue d'aberd et par Pacide acétique ensuite. Llacide tanaisique se
dépose en crislaux colorés qu'on puriie par plusicars lavages i
I'eau distillée,

Cel acide jouit d'une saveur dcre el amére. 1l est insolnble dans
'eau, mais soluble dans Ualcool et 'éther, Ses sele sont presqua
tous crislallisablas,

Comme vermifuge, il agit & la méme dose que la santonine,

Pour compléter Udtude de Pacide tanaigique, il serait & désiver
qu'on fil connaitre sa composition éldmentaire, afin de pouvair la
Inger comparalivement avec 'acide lanpacétique de Peschier ol la
tannacétine de Frommherz et Leroy, (Ann, ph,)

Moyen d'enlever A U'bnile de foie de morne son odeur i 5o snveny
dosagréables
Par M, CARLO PA¥ESIL

L'hmile de foie de morue est d'un nsage tris-répandn, el elle se-
rait beaucoup plus cmployde encore si elle ne provoguail pas, chez
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beaucoup de malades, une répugnance qu'ils ne peuvent parvenir
a vaincre. Pour la diminuer, on a recours & différents moyens ;
M. Carlo Pavesi propose le suivant qui lui a parfaitement réussi :

On prend 400 grammes d’huile de foie de morue, 20 grammes
de café torréfié et moulu et 10 grammes de noir animal purifié et
en poudre ; on met le tout dans un matras en verre, on mélange
exaclement ; on chauffe au bain-marie 4 50 ou G0 degrés pendant
un quart d’heure, en ayant soin de boucher le matras. On retire le
mélange du feu ; on laisseen contact pendant deux ou trois jours,
en agitant de lemps en lemps le mélange ; on filire an papier, et
I'on obtient ainsi une huile trés-limpide, de couleur d'ambre, que
Fon conserve dans des flacons que 'on bauche avee soin.

L'huile de foie de morue, ainsi préparée, est limpide, d'une
conlenr ambrée ; son odeur et sa saveur rappellent celles du café,
Le goit de poisson est peu prononcé, Les réactifs y font déconvrir
tous les principes de 'huile pure. (Journ. de pharm. et de chimie.)

CORRESPONDANCE MEDICALE

Consldératlons générales sur le traliement de la
dysenterle.

La dysenterie est une maladie des plus communes, contre la-
quelle on a préconisé beaucoup de remédes, et si différents les uns
des antres qu’on peut se demander, en lisant les auteurs, s'ils ont
eu i trailer Ja méme maladie ; ce qui, du reste, a fait admeltre par
quelques médecins différentes formes.

Néanmoins on peul dire que toules les médications employées se
réduisent a trois ordres de médicaments qui sont ; les purgatifs, les
calmants, les astringents et absorbants,

Evidemment tous ces médicaments ont en leurs succés, puisque
les ohservations en font {0 ; mais encore faut-il savoir dans quel cas
il faudra choisir ceux-ci de préférence & ceux-la. Les auleurs ne lo
disenl pas, il 0’y a pas une méthode générale indiquée, et le jeune
médecin, aux prises avee une épidémie, se trouve fort embarrassé, 8
les premiers essais ne réussissent pas, il a des lilonnements i faires
iqui peuvent étre préjudiciables au malade. Gest pour lui éviter ces
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ennuig, éprouvds par moi-méme, que je crois devoir publier le ré-
sultat de mon observation, et indiquer une méthode générale de
traitement pouvant s'adresser i tous les cas.

Pour bien comprendre en quoi consisle celle médication, pre-
nons un ecas bien confirmé de dysenterie. Quels sont les sym-
plémes principaux que nous ohservons ?

Envies plus ou moins répétées d'aller i la selle, efforts considé-
rables de défdcation, expulsion de malibves glaireuses plus om
moins sanguinolenies el en petile quantilé, matiéres caraclérisli-
ques, absence totale de matiéres excrémentitielles solides ou ligui-
des ; en méme lemps douleurs cuisanles & P'anus, dpreintes se pro-
pageant souvent au col de la vessie,

Vuila, si je ne me trompe, les vérilables caracleres d'une altague
de dysenterie. Quand un malade a subi ce supplice pendant plu-
sieurs heures, i douze ou quinze fdis par heure, on comprend
combien il importe de lui apporter du oulagement.

Comment vient la guérison dans les cas heureux oit la nature
fait seule les frais de la médication? Au Dout de quelques heures
ou de quelques jours les selles deviennent plus abondantes, plus bi-
lieuses, plus diarrhdiques, puis diarrhdiques tout 4 fait; puis la
diarrhée elle-méme diminue et finit par disparaitre pour faire place
aux selles solides et normales. Et remarquons une chioze essentielle,
c'est que dits que les selles changent de nature, les douleurs dimi-
nuent, deviennent trés-tolérables malgré un dévoiement plus ou
moeins abondant,

Cette observalion nous indique la maniére de procéder pour ar-
river & la guérison ; le premier pas vers celle-ci, c'est e faire naitre
la diarrhée.

Nous devons done donner un purgatif, et nous remarquons effec-
tivement que dés que le reméde agit, que les selles changent, les
douleurs diminuent, le malade a un soulagement marqué. Apres
quelques évacuations, 'effet du purgalil’ cesse, les selles redevien-
nent ce qu'elles élaient au début et les doulenrs yeparaissent, de sorte
que le malade, qui se eroyait débarrassé, se voit avec eflroi retombé
dans les mémes lourments, Recommengons i donner un purgatif
el nous oblenons les mémes ellets que par le premier. Nouveau re-
tour des accidents, nouveau purgalif, Nous arrivons donc ainsi tout
naturellement i donner des purgalifs répélds jusqu’a ce qu'il n'y ait
plus production de selles glaireuses, el que, au conlraire, la diar-
rhée soit franchement établie. On voit par la que, devant étre obligé
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de revenir souvent au reméde, on devra emplover des doses et des
agents qui ne dépassent pas le but, qui n'irritent pas trop Vintestin.
On voit aussi qu'on n'est pas obligé de compler sur un seul médi-
cament, et qu'on sera au contraive souvent obligé de le varier pour
surmonter les dégodts du malade. A cela, il n’y a auenn inconvé-
nient, puisque tel ou tel purgatif n'est pas un spéeifique,

Voila done le vdle des purgatifs hien défini, et, dans un certain
nombre de eas, cette médieation suffira, parce que la diarrhée, une
fois établie, pourra se guérir d'elle-méme par de petits moyens ad-
juvanis,

Lorsque la période de diarrhde est arrivde, si elle persiste trop,
ou si les dvacualions sont trop fréquentes et fatiguent le malade,
le médecin doit encore intervenir avee plus on moins d’énerygie.
C'est alors qu'il fant employer une anire série de médicaments
comprenant les astringents et les absorbants. Parmi ces derniers,
cefui qui donne les plus heaux résullats est le sous-nitrate de bis-
muth : dans celte période, ce reméde est souverain ; dans la pre=-
miére, il ne m'a jamais donné de bons résultats.

Jusqu'ici nous venons de voir emploi de denx séries de médi-
caments ; il en reste une autre comprenant les calmants. En atten-
dant, en eflet, que les douleurs aient eessé par I'effet des purgalifs;
le médecin doit chercher & soulager le malade, & rendre ses dou-
leurs moins vives, & calmer Uirritation nervense qui se produit, et &
procurer un per de sommeil, Powr obtenir ce résultat, nous avons i
notre disposition deux médicaments : Popiwm et la belladone. 1l w’est
pas indifliérent de donner Pun ou eulre ; mais lous denx deiveng
dtre donnds, parce qu'ils remplissent un bat différent. Nous savons
que l'opium fait dormir, mais qu’en méme lemps il constipe; que
la belladone, au contraire, calme les douleurs nerveuses, mais re-
liche Vintestin. Donnons done l'opium pour le nuit afin de pro-
eurer un pew de sommeil au malade, et donnons la belladone
dans la journée pour calmer les douleurs sans eniraver I'action
da purgatif.

Ainsi, apres VPadministration du purgatif le matin, je prescis
guelques pilules de | centigramme d'extrait de belladone & répéter
@’heure en heure, et i la lin de la journée je fais remplacer la
belladone par Fextrait d'opinm donné de Jo méme fagon, Dans ln
geconde pirivde de la maladie, lorsqu'il s'ugit de combalire ln
diarvhée, lopinm seul doit &tre administrd, parce qu'il vient en
aide aux antres-remides,
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Ainsi, en résumd, le traitement dela dysenterie eomnprand trois or-
dres de médicaments qui doivent dtre donnés dans ordre suivant :

1° Purgatifs; 2° calmants ; 3° aslringents et absorbants ;

cenx de la seconde série pouvant &tre donnds en méme tempe que
ceux des denx antres,

Nous avons raisonné pour les cas oit la maladie suit toules ses
phases naturelles. Mais il peut arviver que la marche ne soit pas
régulitre, que la premiére période mangque; par exemple, et alors
on comprend que la maladie pourra gudrir avee de simples hoissons
astringenles aidées des opiacés, ou avec les ahsorbants tels que le
sous-nitrate de hismuth; c’est, je crois, co qui explique les divers
traitements qui ont été préconisés. En dehors des cas ordinaires,
il y a des cas exceptionnels qui méritent une médication un peu
plus compliqude, :

Il y a denx complications fréquentes qu’on est obligé de com-
batltre, ee sont :

1 Une eongestion trop forte, surlontchez les sujets pléthoriques,
congestion qui pourrnit faire eraindre un retentissement plus ou
muoing sérienx sur les organes éloignés, Dans ce cas, iln'y a pas i hé
siter i faire nsage des émissions sanguines qui, le plus souvent, doi=
vent élre lncales : sangsnes an bas-ventre, ou an périnda et i Manus ;

2+ L'hémorrhagie intestinale, Elle doit dre combattue par les
moyens ordinaires : boissons glacdes, limonades, réfrigérants sur
I'alulomen, lavements freids et astringents, perchlomre de fer, ele,

Je n'ai pas insisté sur les lavements dans le trailement que }'ai
indiqué, parce que je crois qulils jouent un réle trés-secondaire,
Cependant. dans quelyues cas, ils rendent de virilables services,
Dans la premigre période, ils sont & pew prés inuliles, parce qu'ils
ne sont pas gavdés, et qu'ils coniribuent & réveiller les douleurs de
Pnnus; aussi, le plus sonvent, les malades n’en veulent pas; il n’en
est pas de méme dans la seconde période de la maladie,

Dans quelques eas, lorsque 'inflammation commence tout i fait
dans le rectum, on peut employer des lavements trés-astvingents, et
méme au nitrate d’argent comme aborlifs. Ce qui, encore dans ces
cas, gerail d'un grand secours, ce serait 'emploi de la sonde eso-
phagienne, ou d'une sevingue i double eourant.

On peut prouver par Panatomie que la médication que je viens
de déerire, estrationnelle et doit produire les effets qu'on en attend.

Chez le dysentérique, Pinflammation sidge dans le gros intestin,
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elle procéde géndralement de bas en haut, du rectum et du edlon
descendant an transverse et au colon ascendant. Dis que la maladie
est bien confirmée, I'inllammation délermine une paralysie plus on
moins compléte des muscles du gros intestin ; eelui-ci alors se laisse
distendre par des gaz et remplit la eavité abdominale. Cet étatde pa-
ralysie et de distension apporte une géne plus ou moins grande i la
circulation du sang dans les vaisseaux si nombreux qui parcourent
les parois de I'intestin, et détermine une congestion énorme de ces
parois et méme des organes voisins. Par suite de cetle géne dans la
circulation, il se produit d'abord une douleanr détranglement, puis
irritation cor.gestive de la muquense améne un bonrsouflement
de celle-ci. qui fait I'effet d’un corps élranger dont Vintestin voudrait
ge débarrasser ; dans 'impuissance ot il est, ce sont les muscles
environnants qui suppléent, ils font des efforts violents qui conges-
tionnent davantage le has inlestin et Panus: cest alors que les
sphinclers eux-mémes se contractent el deviennent le siége de dou-
leurs tris-vives.

Tous ces ellorls réunis pour expulser le corps élranger, n’agis-
sanl que sur la mugquense inlestinale, finissent par en détacher des
mucosilés, puis des lambeaux d’épithélium, puis du sang en plus
ou meins grande ahondance.

Pendant que le gros inlestin est sous Pinfluence de ces tour-
ments, que devient Uintestin gréle? 1l reste inerte, il a chassé les
gaz qu'il contenait, n'étant le siége d"aucune irritation ni de con-
geslion, puisque sa eirculation est indépendante du précédent, il est
revenu sur lui-méme et reste inactif.

Les organes abdominaux élant ainsi disposés, que faut-il pour
diminuer la congestion du gros inlestin et la congestion périphd-
rique, et par |3 méme faire cesser une grande partie des douleurs?
Il faut vainere inertie des parois du gros inleslin, et ponr cela
amener la défécation de maticres plus on moins abondantes : ¢'est
ce qu'on oblient en employant les purgatifs, qui agissent sur 'in-
testin gréle et les organes sécréleurs. Les matiéres, passant dans le
gros inlestin, y cheminent el réveillent les contractions des libres
musculaires, et, en toul cas, en parcourant la mugueuse, elles la lu-
brifient, la détendent, font eesser les symptomes d’étranglement et
procurent au malade un moment de calme; en méme temps clles
enldvent & I'inflammation un aliment puissant qui entretient la ma-

ladie. Dr 8. Temo,
Nérondes (Cher.) Ancien interne des hipitaux de Paris.
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Qu'on ne ecroie pas, & la vue du titre du premier de ees ouvra-
ges, que dépassant les limiles de nolre science, nous allons nous
jeter et entrainer avec nous nos lecteurs dans le domaine de la
métaphysique et de la philosophic. Les livres de Muller, de Longet,
de Béclard, d’Hermann, de Vulpian, dont nous avons parlé ici
méme i diverses époques, ne sont pas plus exclusivement et sont
méme quelquelols moins exclusivement physiologiques que celui
de I'éminenl devivain dont nous allons nous enlretenir quelques
instants. Nous ne savons si M. Taine a beaucoup fréquenté les am-
phithédtres d'anatomie, £l a souvent assislé aux viviseclions, aux
expériences toxicologiques auxquelles on se livee au Collége de
France, i la Sorbonne, au Muséum d’histoire nalurelle pour pé-
nétrer Uénigme de la vie; mais il est évident que les méthodes
usitées dans ces savanles enquéles sonl, & son sens, les seules
qui puissent nous faire pénétrer dans les mystéres de la vie
intellectuelle, comme dans les mystéres de la vie puremenl orga-
nique, Li oii le scalpel s'arvéte impuissant, li ol la chimie hésile
el Litonne, li ol le microscope ne voit plus que des fantdmes in-
décis, la ol la lumineuse théorie de la transformation des [orces
est forede de s'avouer vaincue, faule de commune mesure appli-
cable i des phénoménes d'ordre essenticllement difiévent, M. Taine
maintient inirépidement sa thése, el donne hardiment la formule
de Pimperceplible, Ce schéme transcendant, il s'impose & Pesprit
non prévenu , suivant ce brillant anatomiste de invisible, en pré-
sence detoule planche anatomique suifisamment détaillée. Nous
parlons ici 4 des médecins, c’esl-i-dire & des hommes qui ont
plongé plus ou moins souvent un regard scrutateur sur les grands
centres de Vappareil nerveux ; eh bien | nous sommes convaincu
qu'il en est hien peu parmi eux qui veient aussi clair, ou au moins
qui croient voir aussi claiv que M. Taine dans ce polypier d'i-
mages, comme 'appelle ce hardi photographe de I'imperceptible.

Pour nous, quelque admiration mélée d’élonnement que nous
inspire ce brillant espril, quelle que soit notre indulgence pour

TONE LXXXI. 9% Live. 2
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le paradoxe quand il se produit sous une [orme anssi spirituelle,
nous suivons Pautenr jusqu’an bout de la voute qu'il parcourt d'un
pos si leste, mais il nous laisse avec nos convietions qu'il n'a nul-
lement entamdées ; le trow dont il parle ailleurs et que Royer-
Collard a erevsd an milien de cette roule enire la sensalion et la
perceplion, reste toujours pour nous aussi profond, anssi infran-
chissable qu'il Métait avant le travail du hardi pionnier. Qnand on
a ainsi émielld, pulvérisé Porganisme humain par Panalyse, on a
pu saigir quelques déwils atiles qu'one analyse moins profonde
avait laissés dans Fombre; mais on a en quelque sorle dissous
I'étre vivant etinlelligent: sa spontandilé, sa libertd, sa conscience
morale, wne foule de ses altirmations qu'il ne peut pas tonjours
provver, et que pourtant il gavde en dépit de toutes les asserlions,
des démonstrations méme de la scienee, tout cela qui en somme
fait Phomme, et non pas  seulement les cellules bipolaires de In
substance grise avec on sans les phosphorescences de M, Linas,
tout cela s’évanouit dans cetle analyse qui, avee les éldments morls
qu'elle étudie dang son ereuset on par Pobjectif du micrascope, ne
peut rien faire de plus qu'un’ roman anthropologique, roman hien
gombre, hélas! el que de terribles delairs viennent de loin en loin
illuminer.

Ne pouvant, sans sortir des limites dans lesquelles nous devons
nous venfermer iei, suivee 'autenr dans le long travail de dissol-
vante analyse en lagquelle consiste essenticllement gon livee, nous
allons en ddtacher une page ob dclatent tout & la fois les défail-
lances de eelle méthode exclusive, el ses déeevantes ¢larlés, Celle
page atrait a la constitution duo moi, telle que la congoil 3. Taine,
Dans la pensée de Pantenr, ee qui constitue essentiellement Pétre
humain, c'est la sirie de ses événements, de ees dlals passds,
présents et futurs. Celle frame que tissent lc mémoire et la sensa-
tion actuelle, el que les trous, les lacunes de P'oubli n’empéchent
pas d'élre continue, c'est identité personnelle, c'est le moi s’affir-
mant un et identique. Maintenant deoutez : « Par eette opération
plus ou moins perfectionnée, nous embrassons de trés-longs frag-
ments de notre dtre en un inslant et pour ainsi dire d’un senl
regard. Les événements distinets dont la suceession a constitud
pendant cet intervalle, cessent d’8ive dislinets; ils sont effacds par
les abréviations et la vitesse ; rien ne surnage du parcours, si non
un caraclére commun i lous les éléments parcourns, la particula-
ritd qu'ils ont d’dtre internes. I nons reste done I'idée d'un quel-
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que chose interne, d'un dedans qui, & ce titre, soppose & tont le
dehors, qui se rencontre tonjours le méme i tous les moments de
la sirie, qui par conséquent dure et subsiste, quid canse de cela
nous semble dimporlance supivieure, et qui se raltache, comme
des accessoires, les divers évéuements passagers. Ce dedans stable
est ce que chacun de nons appelle fe on moi. Comparé i ces événe-
menls qui passent pendant qu'il persiste, il est une substanee ; il
est ddsignd par un substantif on un pronom, et il revient sans
cesse au premier plan dans le discours oral ou mental, — Des lors,
quand nouvs réfléchissons sur lui, nous nous laissons duper par le
langage ; nous oublions que sa permanence est apparente, gue,
s'il semble fixe, c'est quil esl incessamment répdté, quien soi il
n'esl qunn exirait des dvénements internes, qu'il tive d’eux tout son
elre, que cel dire empraotd, détaché par o fietion, isold par I'oubli
de ses atlaches, n'est vien en soi el & part. 81 nous ne sommes pas
détrompds par une analyse sivire, nous tombons dans I'illusion
mélaphysique; nous sommes encling i ile concevoir comme une
chose distinele, stable, indépendante de ses modes, et méme ca-
pable de subsister aprés que la série doin il est tiré a disparu. »

Ailleurs M. Taineja posé, développé sa fameuse formule, fz per-
ception est une hallucination vraie; illui faut donner plus d’exten-
sion & cetle formule, el y comprendre le sentiment de nolre person-
nalité, ou lavie n'est plus que le réve d’une omhre, Mais c¢'esten
viin que M. Taine, par une analyse sublile, poursuivant la sen-
sation jusqu'i ses éléments intangibles, en fail le point de départ
du reste, et quiil réduit tout notre élre, toule nolre portion d'élre, 4
n'élre vien de plus que ce qu'il appelle nos événements, sensalions,
images, souvenirs, idées, désirs, résolutions ; chacun sent que par
cetle analyse il viole quelque chose en nons, il nous vide, il nous
arrache un élément essenticl qui s'affirme el persiste sous ces
mulilations ; et si la perception exierne est une hallucination vraie,
il serait étrange que intoition de notre existence personnelle, qui
s'allirme si énergiquement dans teus les événements de nolre vie
sentie, pensée ou parlée, ne ftgu’une illusion, ou une abstraction
convertie par une sorte de chauvinisme humain en upe entité chi-
mérique.

Un illustre physicien anglais, sous le titre humoristique de His-
toire d'une chandelle, s'est elfored de populariser un certain nom-
bre de saines notions de chimie, de physique; avee un mécanisme
un peu plus compliqué, la vie, la vie morale, comme la vie physi-
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que, ne serail, an regard de Pécole dont M. Taine est un des plos
illustres représentants, rien de plos quiun cas de la physigue et de
la chimie, qu'un faiscean de facteurs et de produits du méme
ordre, facleurs et produits tour a tour, qui aboutissent i une unité
apparente sous une mulliplicité nécessaire. En face des faits ob-
servés sans prévention, celle conception de la vie est insoulenable,
et le médecin et le psychologue, sans sorlir de Pobservation, sans
aller jusqu'a 'inconnaissable de Herbert Spencer, en foront tou-
jours une originalilé essenticllement distinete oi1 la sponlandité
rejelte le mécanisme au second plan, et pour eux Phistoire de la
vie sera loujours quelque chose de plus que I'histvire d’une chan-
delle sons une autre forme.

M. Taine, comme Pindique le titre de son livre, s'est hornd &
I'exposition de la (hiéorie de Pinlelligeace. Pour que son étude psy-
chologique, ou plutdt son dlude physiologique du systéme nerveux
fut compléte, il faudrait qu'il ¥ ajoutdt la théorie de la volonté,
Il dit & ce propos, & la fin de sa préface, que ses forces sont trop
petites, & les mesuver sur 'élendue d'une pareille entreprise, Clest
lide la modestie de préface, et nous ‘n'y evoyons pas = cclui quia
dit que le vice et la vertu sonl des produits comme le vitrinl ot le
sucre, a pardevers lui loute faite une théorie de la volonlé ; il n'a
plus qu'a la rédiger, el & nn derivain si habile, qui trouve du
premier coup les formes les plus achevées pour produire an grand
jour ses paradoxes, sans jamais vecourir & la erinoline qui donne
aux choses 'apparence de ce qu’elles ne sont pas dans sa pensée,
rien ne sera plus facile; une partic méme de la besogne est faite
dans les deux volumes que nous venons signaler & Pattention dn
médecin, Nous croyons donc qu'il achévera son eeuvre; quil
nous permelle de lni soumettre, & titve de viatique qu'il ne faut
dédaigner, si grand quon soit, quand il agit d"un voyage de si
longue haleine, un court passage d"un homme qui ne peut lui élre
suspest, J.-J, Rousseau : « Ce n'est pas tant Pentendement, dit
l'auteur du Discours sur Porigine de Cinégalité parmi les hommes,
q‘ui fait parmi les animaux la distinction spéeifique de 'homme,
que sa qualité d'agent libre. La nature commande & tout animal,
et la hite obéit, L'homme éprouve la méme impression, mais il se
reconnait libre d’acquiescer on de résister; el c’esl surtout dans la
conscience de celle liberlé que se montre la spiritualilé de son dme ;
car la physique explique en queljue maniere le mécanisme des
sens et la formation des idées ; mais dans la puissance de vouloir
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ou pluldt de choisir, et dans le senliment de celle puissance, on
ne trouve que des acles spirituels, dont on n'explique rien par les
lois de la méeanique. »

Pour peu qu’il laisse de spontanéité dans les facteurs des pro-
duits qu'il appelle le vice et {o verfu, que M. Taine la marque
éuergiquement, afin que sa théorie ahoutisse, s'il se peat, i 'un de
ces produits plutdt qu's Pantre, qu'elle nous donne un peu plus
de zuere el un pen moins de vitriol.

Aprds que vous anrez lu ce livre et Panrez fermé d’une main
mélancolique, si vous vouler vous rasséréner un peu 'esprit, pre-
nez celui d'un die nos savants confrtres, M. le doctenr Fignier, el
dunt le titre figure en 18le de cette notice; 'un est la complile anti-
these de Pautre, Pendant que M. Taine spéeule sur Uinvisible ou
tout au meins sur les derniers éléments figurés qu'atieint le mi-
erozeone, M. Figuier déroule anx yenx du lectenr éhlom admi-
rable lublean du monde stellaire, et v soit PFhomme dans ses sue-
cessives migralions, Démonire-1-il sa these ? Assurément non;
mais on senl que sous celle podsie étincelante des choses, il ya
un londs de vérité qui réprime les curiosités maladives de I'esprit,
et commande une invineible foi. 1l y a, dans le monde, une phi-
losophie ni ne se heurte ni & Pun ni & Pautre de ces deax deueils,
qui ne se perd ni dans Vinfiniment petit ni dans Vinfiniment grand,
pour expliquer et diriger la vie. Quelle est eette philosophie? de-
vinez, mais ne cherchez le mot de Pénigme nidans le livee de
M. Taine ni dans celui de M. Figuier, vous ne I'y trouveriez pas.

Max Bmvox,

i ———

BULLETIN DES HOPITAUX

Fractone vu o crae, EPANCHEMENT SANGUIN INTRA-CRANIEN
COXSIDERABLE. CONTRE-INDICATION pUO TREPAN. — Le brépan, au
point de vue de ses indications, a é1é divisé en préventif, primitif
el conséentif, suivant qu'il est destiné & prévenir les accidents cé-
rébraux, & combatire les accidents primitifs on conséeutifs des lé-
sions traumatiques du erdne.

Nous avons tous renoncé au tedpan prévenlif, Le trépan consé-
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cutif prézente des indications positives. En est-il de méme du tré-
pan primitif ? La question est difficile, et nous Pavons Jéji étudide
dans le Bulletin de Thérapeuitgue. Nul doule que, lorsqu'un frag-
ment osseux comprime visiblement le cervean, il ne faille Venlever
avee ou sans I'aide du trépan. Mais lorsque les accidents sont dus &
un épanchement de sang infracrinien, lors méme que le diag-
noshic présente toutes les garanties possibles d'exactitude, comme
dans le eas actuel, le trépan trouve-t-il son indication ? Celle ques-
tion n'est pas résolue de la méme maniére par tous les chirurgiens
el resle par conséuent soumise a l'élude. Clest i ce Litre que nons
publions 'observation suivanle, vecueillic dans nolre serviee par
M. Guérin, externe,

K#* Jean, agé de einquanle-cing ans, a dé renversd par un
fiacre sur la voie publiyue,

On constate quelques eontusions aux jambes el aux bras ; une
autre est situde sur la bosse paridlale ganche, mais la peau ne
présente ui solution de eontinuilé ni déeollement. Rien de parti=
culier dans I'élal géndéral & Ventrde du malade i ldpital ; ila toule
sa connaissance ot vaconte lni-miéme son aceident,

Cing o six heures apres, ilwmbe pen i pen dans la prostration
avee résolution des membres, d'abord 4 deoite, ensuite & gauche.

Le lendemain, a la visite, le malade ne reeonnait personne, ne
répond pas aux guestions quon loi adresse 5 il veste plongé dans
un étal comateux profond. Pas d'eecliymose sous-conjonctivale, pas
d’écoulement par le nez ni par Uureille.

M. Tillaux diagnestique un dpanchement de sang intracrinien
el, aprés avoir disculé la valeur du leépan pour ce cas particulicr,
se décide pour I'abstention.

L’'état comaleux, la résolution complile des membres persistent
ainsi pendant trois jours avee incontinence d'urine ; la sensibilité
n'est pas entidrement abolie. Température élevée, & 407,86, avanl la
mort qui survient le 31 aoidt an matin,

Avtorsie. — On enléve les Wguments, qui sont istacts, et Pon
congtate d'abord une fraciure lissuraire de la votite erdnienne situde
sur le pariétal ganche. Elle part du point contus, cest-i-dive it
1 ou 2 cenlimilres du sommet de la suture lambdoide et va jusqu’
F'apophyse mastvide correspondante, suivant en géndral la sulure
nceiptio-paridtale gauche,

La voule crinienne scide el enlevée, on voit un vaste dpanche-
ment sanguin du edté ganche an point miéme di choe. 11 est par-
faitement bien limité, compacte, el vessemble tont A fait 4 de la
gelée de mures, 1 sidge entre la parei osseuse et la dure-mere, On
remarque 'adhérence intime quiil a eontractée avee la Tace externe
de la dure-mere, adhérence telle quil est impussible de Penlever
autrement que par le grattage.
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Son poids égale 140 grammes, son dpaisseur est d’an bon cen-
timétre et son diamilie de 10 envivon,

Les méninges ne présentent pas de trace d'inflimmation. Au-
dessons du eaillot, la substanee cérébrale est alfaissde et présente
comme itie espiee de cavité, A la coupe eclle est mollasse, mais ne
présente pas de traces de contusion,

L'encéphale enlevé, on voit la fracture suivie parallelement la
face postéricure du rocher jusqu'au sommel et se perdre au niveau
du trou déchiré antérieur.

A P'opposé du point contus, c'est-i-dive & la partic supérienre
tli lube antérienr du coté droit, on conslule une contusion cdré-
brale intense, due au comtre-coup, A ce nivean Ja duie-mire pré-
sente des laches viclacées, les vaisseaux sont dilalés el remplis de
sang caillé. Au-dessous, la substanee cérébrale est déchirde par
plices el forlement hyperdmide, la rougeur s'étend i deiix ou
trois circonvolutions, A la coupe, on apergoit un pigquelé sablon-
neux el plusieurs petits caillols du volume d'un pois,

En présence de la pikee anatomique, nous avons de nouveau
posé la question : Le trépan pouvait-il dlre de quelque utilité pout
le mulade? Evidemment non. En appliquant la couronne au point
contus, l¢ chirurgien edt eu la hoting forlune de tomher sur le
caillot, ce qui n’a pas tewjours lieu , car il w'est pas rare de (rou-
ver & Paulopsie 'épanchement forl loigné de Vendroil fiappé ;
mais qu'edt fait une seule couronne pour un épanchement qui
occupait toule étendue du pariédlal ganche ¥ on edl retivé seule-
ment quelques grammes de sang, ot cela au prix de 1o commiini-
cation du feyer sanguin avee Pair exlérieur; el eomment recon-
naitre les dimensivns du foyer, ce qui edl conduit & application
de plusicurs couronnes ? Il est vrai qu'en présence du résullal de
Pexpectation, on peut dire que le trépan w'edl jas aggrivé 14 si-
tuation du iealade ; wous pensons malgrd cela giie ce n'est pas
une raison pour s¢ décider & un acle opératoire irralionnel,

Dr Tiravk,

R s < ]

REPFRTOIRE MEDIGAL

TRAVAUX ACADEMIQUES

Pe la torslon substitunée & Lors de la discussion sur la taber-
In ligature des ariéres. M. Til-  culose, M. Alphonse Guérin me pro-
laux a fail sur ce sujel, & VAcadémie  posa  d'iusliter , 4 Pamphitheilre
de médecine, la communicalion sul-  d'analomie des hopilaux, une série
vanie Wexpériences pour vérifier les asser-
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tions de M. Yillemin. M. Dubuisson,
élabli avjourhui dans le Finislere, a
Chiteauneul-du-Paon, poursaivit pars
ticulizrement ces espériences dans le
laboratoire de Clamart, el en fit, en
1869, le 2ujet de sa these inaugurale
récompensée par la Foeolid

Au eoura de ces expéricnces nous
fitmes vivement frappes du fail sui=
vant : lvs laping sous la pean desquels
nous introduisions un [ragment de
maligre organique moeuraienl rapide-
ment, comme empiisonnés, Noos son-

eimes aussilol & Uinconvénienl de
ﬁ\isspr dans une plaie d'amputalion
une porlion de lissus sphaciles par la
ligature, ¢l Vidée nous viol de re-
premdee les experiences 'Amussal sur
Ia lorsion des arleres comeué moyen
hémostaligue.

Jignore quelle Ml exaclement Uim-
pression des travaux d'Amussal sur
les chirnrgiens de son époguoe; mais,
ce qu'il ya de eerlain, c'esl qu'ils
sonl absu{umunl mis de ebié aujour=
d'lui, el quil n'est pas, en France,
un chirurgien qui ne fasse la ligatare
des arleres apres une ampolalion,

1l y swrail cependant de grands
avanlages & ne pas pratiquer la liga-
tore. La présence des lils entralne la
suppuralion el s'oppese 4 la réunion
immédiate. 11 n'est pas rare de salsir
avee l'artere un Glel nerveus, source
de vives doulenrs, source méme du
lélanos traumalique pour Tlel?ues
anteurs, On comprend parfols dans
l'anse du il du lissu cellulaire, des
fibres musculaires qui e sphacelent et
st putlréfient dans la plaie. e sonl Ja
les principaux inconvénients dela li-
galure.

La torsion des arleres mel absolu-
ment & Pabri de ces inconvénienls,
Mais  assure-t-elle 1'hémostage au
au méme degré gue la ligature 7 Jo

uis répondree, 3 eetépard, de lafacon
a plus alirmalive : 1a forsion Jdes ar-
téres biea fuils oblitere complétement
el definilivement la lumiere du vais-
S

De nombresses expériences cada-
veriques mavaienl communiqué une
foi ei vive que je n'ai pas hésilé a
employer la lorsion sur Lhomme vi-
vanl avec la plus enliere couliance.
J'ai ampulé le bras gauche d'un co-
cher d'omnibas  Uris-vigoureuxs, Le
pansement oe ful pas méme laché de
sang, malgré Uincrédulilé non dé-
guisée des assistants. Jai rrallqu
ensuile une amputation de lavant-
bras, tout pres . du coude, une ampu-

lalion larso-mélatarsienne, avee le
mime résullal.

Pour faire la torsion la pince &
ligalure ordinaire peat suffire & la
vigneur. Jai méanmoins fait con-
alruire par M. Collin irois pinces
spécinles pour 1a torsiom des prosses,
moyrnues el pelites arleres. Ces pin-
ees saisissenl mieox Parlere.

La man@uvre estla suivanle :

L'arlere ¢élanl isolée, j'em saisis
Vexlrémilé entre les denx mors de la
pinee dans Pélendue de & a6 milli-
milres environ ; lenant la pinee dans
une direction parallele & celle de Var-
tisre, je la souliens de la mrﬁnfﬂuthe,
pendant que de la droile je Jui im-

rimo  des mouvements de lorsion
enls el suceessifs, Les luniques résis—
tent d'aborl, mais finissent bienldt
par céder, el apris un nombre varia-
bl dlee tours [ j'ai Fail vingt-sepl demi-
lonrs sur mon  premier opéré pour
Phumérale), extrémile saisie se dé-
lachie ¢l reste dans leg mor: de la
pinee.

Lorsque jo possideral des faits cli-
nifjues plus nomhreux, Jaurai Mhon-
neur d'exposer 4 FAcadémie des con-
siderations plus  délaillées sur cet
importanl sujel, me conlenlant au-

jourd'hui de lui  communiguer une

simple nole (Séanee du 10 oclobre.)

Appareil pour la lithotri-
tie fail sur les indicallons do doe=
tear Reviguer par MM, Robert et
Collin, prizemié o I'Académie de mé-
decine ke 10 oclobre 1871,

Cel appareil présenie une large base
plane gqui, mise sur le lit, fail cesser
l'enfoncement dans les malelas di au
poids, el constitue une large surface
Wappui (g, 1, 2 el 3).

¢ meécnizme  d'élévation [ﬁﬁ' 1
el 2] se compese d'une vis AA, dont
les deux pas sonl en sens opposés de
chague eité do centre F, qui est dans
un coussinel. Le mouvementl est im-
primé & cete double vis par la ma-
nivelle G, an moyen de engrenage D.

Sor les deux pas de vis se menvent
les phiees B B, qui, selon qu'on lourne
s mamivelle C 4 droile ou & gaoche,
se rapprechent du cenlre F oo s'en
éloignent. Ces pieces B B s’arliculent
s de Jeurs] extrémilés, qui glissent
sur les patins K dans les coulisses 1,
avec les leviers G. A mesure que leg
pitces BB se rapprochent du centre F,
les leviers G s'élevent soutenant la
labletle E, aux quatre coins de la-
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quelle s'articulent ces qualre leviers G s'loignent du centre F, les leviers G
(fig. 2. s'abalssenl comme dans la Ggure 1.
Naturellement, quand les picees BB Pour que ces mouvements d'éléva-

Fig. 1.

tion el d'abaissement soient bien ré-  trémités glissent sur patins dans les
guliers et fizes, aux deux anpgles du  coulisses,

bord postérieur de la tablete sont Sur la lablette E cst le siége 5, qui
articulées les deux branches d'wn ré-  peal gineliner  latéralement  aulonr
gulatenr M (fig. 1 ol 2) done les ex-  d'un axe ceotral, Pour lui imprimer

Fip. .

ces moavemenls d'inelinaison lalérale  neuvrée grice & la tige el 4 la poi=
que les pointillés indiquent (Ag. 2), gnée M.
en arviere est une noix qui est, ma- Ainsi, en agissant sur lajmanivelle
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G, on éliave ou abaissa plus ou moins
le bassin, on Dicline plus oo moins le
{rant en arriere. En agissant sur la
poignée M, on incline & droile ou &
gavche le bassin,

Or, lorsque le sujet est sur le tiélgu
(fig. 3), le tronc incliné en arriere, les

epatiles el la Léte sur les oreillers, les

jambes Néchies ol éearlies, le chirge-

gien introduit le litholribe dans la

vessie, ef, lenanl cel inslrument avec

la main droile, il a jusle i la porlée

de su main gauche JI:t manivelle G et
poignée M.

Tige 8.

Ainsi, avec cel nqp:wtil, le chirar=
gien peul, pendant la seance de litho-
Lritie, gelon Pindlcalion qu'il rencon-
ire, modifier =oil 'élevation do sidge,
goil 'inelinaison laterale du bassin ;
el cela inglantanément, d'une fagon
vive ou lente zelon les ens, car le mds
eanizgme A'¢lévaion el celui dincli=
naigon sont tels que, quelle que soil
la pozition donnée, elle est fixe.

BREVUE DES

Acide galligue dans e trai-
tement de Vhémopiysie; mos
des Cadministration. |1 v a
déjh asser longlemps que les proprié-
lés astringentes de l'acide gallique ont
élé  invoquées contre liemoplysie,
Nows na savons sl ee médicament a
élé mis en usige avant Baves poir
combullre go grave accident. Toujours
esl-il que nous avons sigoalé, en 1835
{t. XLIV}, une observallon de ce mé=
decin favorable & Demplol de ece
moyen, et, quelgies années apris, les
rézuliats de expévience pratique de
Gairdner sur le méme sujel. Ges deux
auteurs sont d'accord, sinon pour van-
ter au miéme degrd Veflicaeita o Ia-
tide gallique déns hémaplygie, ear
Gairdner est sur ce point heaucoup
moiis alirmalil que son confrere, du
moils POUr TecOmIma de le pres-

En résumeé, cat apparcil rend plus
facile et plus sire la prébension de la
pierre. el par conséquent il rend la
stance plus productive, Enlin il a
I'avantage d'étra portalif el de pou-
voir ¢lre mis sur lous les lils 3 de la
som wsage facile,

11 est tries-facile d’adapler & eel ap=
wreil un elan semblable &celui du lit

"Heurteloup.

JOURNAUX

crire & dose lris-élevée, celle de 4 a
G grammes.

Nous croyons que V'acide galligue
est généralement pan employé en
Franee, et peui-ftre esi-il moins
qu'ilsme b mérite, pulsque, Qapris
M. Ye professeur Gublet, il est pro-
bablement un mailleur astringent gie
le tannin pour Vusage inlerne, co
rafson de sa plus grande stabilile, de
som défaut d'dition chimigue sur les
prifeipes protéiques el de son inne-
cailé pour la muijuense digeslive. »

Mais 57l est néglipé chez nous, il.
ne parall pas em élre de mime e
Anglelerre cit nous le voyons de non-
veau préconise conlre Phémoplysie.

Wapres le Hritish Mledical Journal,
le doctenr Wailers, médecin de 'hi-
pital du Norl, & Liverpool, Je regarde
comme devanl élre mis an premier
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raug parmi lés azents deslingés 3 com-
hattre  In pocimorrhagie ; comme
Bayes et Gairduer, il l'administre &
dost élevée : 50 cenligrammes looles
les Wrods ou qualre heures, loules les
deux heureg, onbes les heiires méme
au besoin, selon la gravité des cdg.

Un autre médecin d'Qulre-Manche,
le doctedr Holder. & mantre aussi
tris-partizan de I'selde gallique dans
le crachement de sang; mais il ne le
donne pas comme ses prédécessenrs,
par la vole gastrique, D'aprés e Ae-
dical Record, il a recours & un aulre
mode d'adiinisiralion dont il fuit le
lus grand éloge : il porte direclement
e médicament sur le mutpuense bron-
chique, sous forme de solution, &
Yaide d'un appareil pulvérisaleur.

C'est la un modus faciendi qui, en
employant ond aulre substance asirin-
i;u*llle. 4 déja rendu des services dans
‘affection méme dont il est ici ques-
tion : nous avons, en effet, signale les
hevreux résuliats oblenos par 1o pol-
wérizallon d'une solulion de perelilo-
rure de fer dans les bronches conlre
les hémoplivsies , entre les maing de
Fieber i Vienne, de Brondgeest &
Utrechl, et do docledr Cornil dans le
service de M. le professenr Bouil-
laud, & la clinique de la Chavité. | Voir
Bull., 1. LXXV.)

De Ia lobélie dans le trai-
tement du étanos, Le decleor
Butler, de Cleveland (Ohio), ragporie
trois cas de Letanos bien caraclévisés

i paraissenl avoir &l guérls par
'emploi deé ce remede.

Liins le premier de ces faits, il s%-
git d'une femmie de ¥ingt el un ans
qui tout & coup ful prise de conlrac-
ture dans les membres infériedrs ; en
trenle-qualre heures, les mbchoires
se  conlraclarerenl  forlemenl; en
miéme lemps wn opistholonos bien
margué se manilesta, La morphine et
les anlispasmodiques ayant échoué,
1'aulenr |ll:||:|nn.u la leimture de jyvéra—
trum viride, aveg des lavements pur-
matifs 3 mais le lendemain les sym-
Ewmeu élgient noliblement sgoraves,

‘et alors qu'il songea B uliliser log
effals manséenx et contro-slimulanis
de la lobélie: il ordonna ce médica-
menl zous forme die livemenl laus les
quarls d'heure, Au hout d one hevre,
survinrenl des nouddes accompagnics
de suenrs profuses : hientol Pelal nau-
seéenx fit place 5 an élal s¥ueopal, les
mwéchoires se desserrerent alors, el a
malade vomil. Une hetre énviron apris,

Ia rigidité doulonrense des muscles
cittdi a son tour, 1e pouls tomba et la ma-
lade se lrouva considérablement son-
lagée ; In pean élail couverle de frans-
piration. On remplaga alors la lobélia
ar le bromire de potassinm & 3 dose
el gramme el demi lonteg les heo=
res. Le jour suivant, {1y eul une
rechute qui céda aux lavements de lo-
bélie ; on maintint alors i malade
sous influence du remede en don-
nanl loules les demi-heures ntie cnil-
lerée & thé o'une infusion de 2 onges
de fedilles pour 42 onces d'eav. Les
secis ne se reproduisirent plos, eof 14
liente entra rapidement en conva-
EBLETICE.

Les denx autres fails furent encord
flus graves, ils cédirent eependant
pramplement & 'usage de la lobélie.

Le doctear Batler eonelul de ces oli-
servalions que la lobélie, gui par son
action navséeude el par ses propriclis
conlre - stimulantes el sudorillgues
pedl servie a modérer Ia civenlation,
esl un hon antizpasmodigie et enlin
toil ¢liminer le pol:on morbide en-
edte indéterminté qui, selon 10i, esl la
cause prochaine du telanos, (Med. oud
Surg. Heporter, el Lyok méd,, 1871,
n* 17.)

Emploi de chioral dans le
deliviom tresaens, L doclelr
Corstbmann rapporle de poembrebx
asnis e traftement du delivinm (re-
mens par Uhydrate de chloral, 11 a
emplové cel mgent thérapeutigie chez
vingl-quatre hommes 4gés de vingl-
quatre A cinguunle ans. Deux cas
dlatent compligués  de  poeimonie
qualie Wwallections chirirgicales, ei
les anlres eas élaiehl simples, Chez
long ces malades, on adminisien le
chloral dan: du vin, saof deux eas
oit l'on it des injections hypodermi=

[E.N

La dose a &6 ded a4 grammes La
plus petile guantite qoi st prodeil le
sommmeil a eld de & grammes, mais
un des inalades a pris la doze consi-
dirable de 23 prammes en vingl-
denx heores,

Le chloral rénssil wienx chez les
buvedrs oe bikre que chez I o=
veurs de liguears. Le potls ol la
respitation sSbaizsenl austitdl spris
P'adininistration du médicament. Sul-
¥l Vauntenr, e chloral produirait des
elfels plus rapides que ool aolee re-
mitde employe dains e delivium tre-
iy, e gui esl loin Félre adinis gé-

weralement. {GFas, hebd., 1871, no22.)
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De l'efficaciié des injee-
tions hypodermiques exci-
tantes. L'aolewr, M. le docleur
W. Zeelzer, a eu Voccasion d'obser—
ver un grand nombre de eas de Hi-
vre lyphoide chez des malades prus-
sivns vepant de la ligne d'inveslizse-
menl de Paris, Clez presque lous il o
conslalé une faiblesse excessive des
ballemenls cardiaques, avee pelilesse,
irrépularilé du ponls, eyanose, re=
[roidizsement des exiremilés el col-
lapsus géndral. L'ensemble des sym-
plémes  observis élait lout & fail
caraclévistique, el Paulopsie Gt dé-
eouvrir presque loujours une digée
nérescence musculaire du cour Lris-
maviaee,

La nature des symplames exigeail
un Llreailement essenticllomenl exei-
tant. Les moyens vsilés produigirent
gl ardivement lewr offel, que le doe-
leur Zuelzer so i avoir re—
COUFS & UNE Do ieation.

Il ehoisit les injection: sous-cula-
nées de liguene aoomaniacale anisée
el Maleool sullurique elliérd |spirius
stlforvico -miherous , donl il avail ob-
servis de bons eflels dans des cas de
choléra penidant la guerre de 1866,

Llaaleur prescril habituellement de
all i 4U poulles dialeool sullurigue
Elhird el 154 20 gouiles de la solu-
tion awmoniacale anisée, On injecle
un quart de celle dose dang chague
membre, Les résulialz oblenus sont
remarquables : le pouls, de pelit et
irrézulier, devenail plein et forl; les
conbractions du cear, de faibles et
irrégulivres, énergiques et régulit-
res; an pouvail slors coustaler le chog
du cour, qui auparavant élail imper-
ceptible. Souvent, apris une on deux
Injectiong, onm ponvail constater la
dizparition de la eyanese e do eol-
lapsus. Gette medication 8 anssf pour
avanlage de fire goguer du lemps et
de permetive Vemploi  d'adlres re-
medes, Les pelils abeis qui, parfois,
sonl la conséquence des injeclions ne
presentent aucune imporlatce,

L'anlear se  réserve do présenter
plus tard un mémeire dlendu sur
celle question, mais pour le moment
il croit devoir engager ses confrizres
a expérimenler cé moven,

On ne peul qu'élee par avance hien
disposé en favenr 'esepis ralion-
nels qui promellent Pextension d'un
moyen direct d'absorption des mé-
dicaments, dang eertaines périodes
adynamigues ot Vabsorption par les
voies digestives peul élre nulle oo

tris-restreinte, Les elfels rapidement
eflicaces des injeclions dams les fie-
vres inlermillenles malipnes sont nn
argumenl en Favear d'une mélhode
de médieation ronl les indicalions se
multiplieront. (drch. méd, belges,
1871, ne 1)

Traitement de [ septicés
mie par Ia guinine, e pro-
fesseur Binz, qui a fait des travaux
tres=remarques sur ['aclion de la qui-
nine, a formuld les propositions qui
sulvent sur Vemploi de ee médica=
menl dans Iy seplictmie; elles se rap-
prochent beaveonp  des  indicalions
tracées par M. A. Guérin sur le (rai-
tement du syphes chirurgical ou in-
fection purulenta par le salfaie de
quinine.

Le traitement par §a quicine, it
M. Bingz, duil élre employe dies le dé-
but de ka seplicemie. 11 faul, dans ce
but, wujours avoir soin examingr
allentivement "aspect de la plaie, ot
conslaler deux fois par jour la lem-
péralure du corps. 1ins les eas dou-
lenx  on  admivistrers  la guinine
comme apenl l:n'.rh wlil, co qui na
présente avcun inconvénivul. L'admi-
nistealion de la quinine doil dlre con-
tinute pendanl quelgues jours, alors
méme qnon suppose que Peliminalion
du poison esl lerminée, *

Dans les grandes blessures, les pe-
lites doses sonl sans effel. Una quan-
titd moindre de 2 grammes dans les
vingl-quatre heures parall éire in-
suflisante ; on n'oblient par 14 qu'un
abaissenent passager de la lempéra-
ture,

L'administration du sulfate offici-
nal sous (orme de pouire, suivie de
lingestion d'ean de puils, est ahsolo-
menl mauvaise. Elle noit a V'estomac
sain, el quand celui-ci est dérange,
ce qui esl conslant dans loule affec—
lion febrile, elle empéche Iabsorp-
lion. La meillenre préparalion est le
sclfate acide facilement soluble. Lors-
que, pour l'une eu aotre raison, le
médicamen! ne peut éire donné par
I'eslomac, on adminisire la solulion
acide en lavements, el, dans ce cas,
la dose peut dtre augmentée d'un
quart.

Laction de la quinine est dantant
plus sire gu'on en denne une forte
dose en une fois, au moment o la
fizvre il le moins prononcée, o'est-
i-dire dans les premiires hewres de
Ia nuit on e matin tris=100 Lalten-
tion deit ére porlée sar le cour,
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dont les monvemenls pourraient flre
heavcoup aftaililis par wne trop grande
quantitc du mwedicament. Des  exei-
Lants aildministrés simolianément, sar-
Lout le vin et le camphre, favorisent
la propriété antiseplique et prévien-
nenl 'action loxigue da I'alealoide. On
doit s'assurer que la quinine ne ren-
ferme toul an plus qu'ume Irace de
cinchouine qui est sans aclion; il va
de soi qu'elle doit &tre exemple de
loule aulre falsifeation. (Arch, mdd,
belges el Gaz. hefd., 1871, ne 22,)

Empoisonnement mortel

ar Phuile de téréhenthine,

w enfant de quaterze mais, qui avait
avalé environ une demie once d'huile
de térébenthine, csl mort dans les
cireonstances suivanles : ano boul de
quelgques heures il avait perdo con-
naigeanee: le feeld ol une lighre
crampe gempardgrent de lui. Ces
phinomines furent suivis de coma,
avee rélrecissement de la pupille et
un ralenlissement & considéralde de
la respiration, quen ne complail plus
fQuet lreis inspiralions par minule; le
pouls  deviot rapide et faible. Cet
alal dura pendanl douze heares el fut
suivi de quelques momenls o'amélio-
ralion ; mais le malade relomba bros-
quement, el la mort arriva au bout
e riuin:e heures apries Iabsorption
de Phuile de térébenthine. Ce cas,
dans lequel Philippe Miall a constali
Fempoisonnement par odeur de li-
rébenthine que répamdaient 1'haleine
du malmle el son vomissemenl, est
intéressant, paree qu'il est, & nolre
connaissanee, le premier cas martel
dempoisemnement par Uhoile da (@-
rébenthine (le bas dge de Menfanl ex—
plique powrquel il a succombe) et
parce que cel aceldenl nous avertit de
s manikre la plus pressante qu'il ne
fant pas administrer loules les sub-
slanee s, el surtoul les Quides de calle
calépo-ie 4 de pelils enfanls, (The
Lancet «t dnn. de la Soc. de méd, de
Gand, n-ovembre 1870.)

Emp. sisonnement | suicide )
par I'a eide phénigue. |l 5'a-
git d'up b wome de soixanle-cing ans,
qui avail L one gquaniié assex con-
sidérable o "acile phénigue ; les sym-
pldmes gla wrves pendant les cinguante
minules qu i pro ablement onl sépard
la mort :I'u Tingestion, se résament
ainsi qu'il s 1t = loules les parties lou-

ées par | ‘acide phénique prennent
une teinte bl anche et une ceriaing in-

~fue d'une

duration, conséquences d'une eanli-
risation de Pépiderme et de 1'épithi-
lium. Un conlacl plus prolengé dans
l'estomac amene la corrugation de
I'épithélivm. La cautérisation d'une
large surface séerélante de I'um des
organes animés par le nerl vague ir-
rile on paralyse ce nerf, de fagon
qu'nn antre organe animé par le méme
nerf, le poumon, produit des séerd-
tions exagérées qui remplissent les
vésicules el les bronches, arritlent I'ag-
riation da sang el causent 1a mort par
apnée en moing d'one heore, [ Medieas

mee and Gpzefte, 16 avril 1871.)

e Vemplol du  chlorazl
dans Ie choléra, Dans 1'épidé-
mie de choléra qui =évil actuelle-
ment i Riga, le doclenr von Beichard
a en reconrs au chloral 3 il adminis-
trail ce madicament en voe des indi-
calions suivanles : 1= poor calmer les
crampes du débul ; 2* pour adoucir
les amgoisses précordiales si poignan-
tes de la dernitre période ; 5@ pour
arréler les vomizsemenls ; &0 pour
provogquer e sommeil que les mala-
dis reclamenl avee inslance., Non-
senlemenl lovs ees  résullals  forept
oblenns, mais lo succes de la médi=-
calion dépiliﬂ] lonle altente. Dans un
eas oir I'on avail suivi le trailement
El:lksirlim, Ia malade éwit litlerale-
ment a "agonie el parais-ail avoir
toul nw plas trois heores & vivee. A
onze heares do soir, oo administra
4 grammes de ehloral dans 15 gram -
mes d'ean distillée; la déglutition de
médicament produisit une vive sensa-
tion de brolore. Mais denx minutes
s'dlaient 4 peine dcoulées, que la ma-
Lacle élait déja assonpie. Le sommeil,
qui élait agite dabord, ne tarda pas
@ devenir paigible el dura trois heu-
red. Lea mouvemenls respiraloires
devinrent  plus calmes el plus pro-
fonds ;  le corps se réshaufia nolable-
menl, la (urgescence de la pean repa-
rul, le facibs cholérigque AL place & une
expression de bien=2lre el de détente,
Bref, on assista b une vérilable ré-
surrection, sur les détails de laguells
P'auteur insiste avee complaisanece Le
poulg, qui suparavant dépazsail 150 et
elail a peine perceplible, tomba & 90
au reve de ln malole el montrait
deji wne eertaiae amplear. La malade
me pouvail asses e lover de ce som-
meil réparatenr @l ne se plaignail
rande faiblesse. Depuis
e 1 remide avail élé ingére, il ne
#'étlait plus produit de vomissements ;
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lex selles ne reparurent plus que qua-
tre Tois en trois jours el présenlaient
une cerlaine consislance. La langue
ful 12 plus longlemps & se dépouniller
e gon endnil mugueus. Au moment
oh Vaatenr éeril, ¢'est-d-dire onze
jours apris la terrible crise gu'elle a
subig, Ia lemme esl saine el sauve el
vaue aux =0ins de son ménage.

M. Blumenibial, médecin & I'hdpital
militaire de Riga, a pareillement em -
ployé le chloral dans les (rois cas de
choléra les |;1ua graves qu'il aeu a
traiter. Resulial: deux puérizons, un
insueeis, Ladose éail de & prammes
dans 15 grammes dean diztillée, ré-
Eﬂléc deux ou trois fols dans espace

‘une hewre. (Gas. mel. de Streas-
hunirg.)

Applieation de Fancsthésie
par  injection hypodermi-
gque de morphine. Oo sal que
les injections sous-culanees de mor-
phine permetlent Papplication de vé-
sicaloires sans douleurs, comme |'a

montré M. Bricheteau (v. FAull. de
Therapeutique, t. LXXV, p. 481). Le
doclenr Spessa croit qo’on pourra
dlendre 'emplol de e mode d'anes=
hésie & diverses opérations chirur=
gicales pen imporlantes, lelles que les
incisions.

Lravteur a pu praliguer sans don=-
leur Vincision d'un Ir;}el lisluleux ag
mivean du slernum, avant laquelle il
avail fail une injection sous-cutanée
de sulfale de morpbine, De plus, & la
suite de cautérisalions douloureuses
avec le beurre d'antimoine ou le mi-
trate d'argenl, il a pu foire cesser im=
médiatement la douleur par la simple
application locale de la solution de
marphine. Enfin dans un eas de coxal-
gie, ila pu, & [aide de Vinjeclion
préalable e morphine, appliquer un
canlere an caustigue de Vienne sans

e le malade accusd! sueune douleur.
es [aits méritent d'tlre vérifiés, ce
qui_esl d'ailleurs bien facile dans les
hopitaux. (L'fmparsiale el Gasells
hebdomadaire, ne 39,)

YVARIETES

Ficovté ne wfvecixe oe Pamis. — La Facollé a ouvert sa session d'exa-=
mens le 25 oclobre. Les cours du semestre d"hiver ont commencé le landi,
6 novembre.

Facveré pe wioecis® pe Monvreiuien, — Sonl rappelés & 1'exercice ponr Lrois
ans MM, les agregés @ Sainl-Pierre (sciences physiques); Caslan el Batlle (mé-
decine) ; — Eslor (chirurgie el accouchements).

Ecow e uépecise 0'Annas. — M. Lestocquoy |Michel-Louis), professeur
de clinigue externe, est admis sur sa demunde & faive valoir ses droits & la
relraite el nommé profezsseur honoraire. — M. Gossard, prolesseur adjoinl,
sl nommeé titulaire de la chaire de chimie et pharmacie. — M. Leslocquoy
(lésiré Joseph), suppléant pour les chaires d'analomie el de physiologie, est
nommé professeur adjoint el chargé en cette qualilé de Venseignement de la
clinfque externe. = M. Dussard, docter en médecine, esl nommé suppléant
pour les chaires de médecine eld’histoire natarelle (emploi nouveau).— M. Les-
cardé, docleur en médecing, esl nommé suppléant pour les chaires dp chirur-
gie el d'acconchements (emplei nouveau).

AcanEuie pe wEnzemwe. — Dans sa séance du 5 seplembre dernlor, I'Acadé-
mie a ¢la M. Ginlrae, de Bordeans, membre correspondant national:

Le coscorne paxe LES mopitavx pE Loute. — La commission administra=
fiva des hopitaux ef hospices civils de Lille vient d'instituer le concours pour
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Ia nomination aux fonetions médicalos et chirurgicales da ses élablissements
hospilaliers.

AszociaTion ofsfRALE DE PREVOYA¥CE ET DE SECOURS MOTUELS DES MEDECING
pe Fnasce. dssemblée gendrale du 29 oclolre 1871, — Conformément & la
derniera circulaire adreszée aux sociélés locales, une réunjon générale de leurs
présidents et dilégués, ainsi que du président de la Sociélé centrale et des
membres du Conseil général, a eo liea le dimaoche, 29 oclobre, dans le grand
amphithéitre de I'Assistance publique, seule partic de V'élablissement qui ail
Echappé aux Nammes des incendiaires.

Les deux liers & peu pris des Sociélis locales élaient reprisenlées. Les So-

ciélés absantes avaient adressé lewrs vivux ol fait connalire lears voles par des
communieations éeriles. '
. M. le pregident Tardion, assisté de MM. les vise-prisidents Larrey et Ma-
bit, de M. lesecrétaire général Amidée Latour, et de MM, les vice-seerilaires
Léon Groz el Martineau, ouvre la séance i une beure par une courte alloculion,
dans lagquelle il remercie 3M, les présidents el déligués de leur empressement
4 venir, par leur présence ol leur concours, et aprks les douloureux évine-
menls qoe nows vepons de fraverser, allirmer de pouvean D'exislence el la
perennité de |'Associalion générale.

On remarque surlout la présence des représenlants des trois Sociélés locales
de la Moselle, dv Bas el do Haol-Rhin, Ces honorables conlrires sont accueil-
lis par I'assemblée par des émoignages de la plus vive sympathie.

Les diverses questions indignées 4 l'ordre du jour sont alors successive-
menl mizes en discusssion.

Rous ne pouvens quindigquer les solulions qu'elles onl regues de lassamblée.

Sur le mode d'8lection du président de 1'Associalion générale, il a & dé-
eidé que, d'iei & Vassemblée générale du mois 'avril prochain, les Sociélés
locales riéunies, le méme jour, en assemblée générale, voleraient au scrutin
secret ol sar ane liste de candidals présentée par les Sociélés locales et par le
Conseil pénéral. L'élection du président aura done lieu par le suffrage univer-
sel el i la majorité des membres présents b Passemblée générale dans laguelle
aura lie celle Election,

Quant 3 I'¥lection ou i la réélection des présidents des Sociétés locales, celle
mesure ayanl é1é presque parlout aceomplie dans ce moment, I'assemblée n'a
pas cu de déeision & premire.

La question du maintien des Lrois Sociélés locales siégeant dans les dépar=
temenls annexés a elé volée i opanimilé et au millen des applaudissements,
Sur la proposition d'une Sociélé locale, qui demandailque le président de Vune
des trois Sociélés [l élu membre du Conseil général, M. le président a pro=-
pozé que ce lémoignage d'intéril el de sympathie it instanlané et que pour
eela on proeédil au moment méme au remplacement de M. le docleur Barrjer,
décédé, Lassemblee a immédialement procédé au vole, qui a donné la majorilé
a M. le doctenr Marquez, prosident de la Sociélé do Haot-Rhin. M. le doclenr
Dien, président de la Sociélé de la Moselle, a oblenu un grand nombre de
sullrages.

La question de la révision des slatnlz a ¢1é volée & Punanimité, et 1'éude
de celle révision a éi8 renyoyée au Conseil général, quifera son rapporl & Vag-
semblée ginérale d'ayril,

page 432 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=432

@BITH

— 432 —

* Puis esl venue celle partie de l'ordre du jour qui consisiait dans Vexposition
de I'élal actuel de chague Société locule, de ses vieux, de ses desiderata. Le
plus important des résullats de la discossion est le renvei de la question de
Vexercice illégal de la médecine au Conseil général, qui devra présenter un
rapport dans la prochaine assemblée,

Des dons ont é1& falts : & la caisse geéndrale, anonyme par M. Horleloup,
500 franes; par M. le baron Larrey, 100 francs ; par M. le docteur Barth,
100 francs; — Comilé de secours aux Dblessés de Nice, par M. Lubanski,
1000 francs ; — & la Caisse des pensions, par les Sociétés de I'Iskre, 53 francs;
de Senlis, 25 frames ; de la Mayenne, 52 frames; de Vilry-le-Frangais,
63 franes ; de Toulon, 100 francs; de Reims, 404 francs. — EnBn, M. le doc-
leur Fougeirolle a fait un legs de 3000 [ranes 3 'Associalion générale.

Légiox vwosseon. — Tar divers déerels du président de la République
rendus sur les propositions de MM. les minislees de la goerre el de la ma-
rine, ont é& promus ou nommés dans V'oerdre national de Ja Légion d'hon-
neur, les médecins dont les noms suivent :

Au grade de grand officier : M. Reynawl, inspecteur général du serviee
de santé de ln marine.

Au grade de commandenr @ M. Rochard, directenr du service de santlé, i
Bresl.

Au grade d'officier: MM. Fleury, médecin-major de premikre classe, chel
de 'hidpital militaire de Bougie ; — Neller, médecin principal de deuxibme
elasse & Uhopital militaire de Rennes; — Lecoor, médecin-major de premiere
classe ; — Lucas, médecin principal de la division navale des mers de Chine;
— Congil, médecin principal de la division coirassée du Nord ; — Haillet,
médecin principal de la division navale des Antilles ; — le doctear Herpin (de
Tours); == le doctear Duclos [de Toura),

Au grade de ehevalier : MM. Pernod, médecin-major de premiere classe
an B0 régiment de marche ; — Semane, médecin-major de deuxieme classe
an 21t bataillon de chassearsé pied j— Gentil, médecin aide-major de deuxizme
classe, altaché & 1a colonne expéditionnaire de S&tif; — Marlin, chirurgien—
major du 72¢ bataillen de la garde nationale de la Seine ; — Surbled, mé-
decin & Corbeil ; — Maurice, médecin & Versailles ; — Ducret, médecin de
premiere classe dela marine ; — Ely, médecin de premikre classe de la ma-
rine; — Lartigue, médecin de premivre classe de la marine ; — Mathis, mé-
decin de premivre clase de la marine ; — Daavin, médeein de premibre classe
de la marine ; — Bourru, médecin de premiere classe de la marine ;— Borius,
médecin de premitre classe de la marine ; — Garnier, médecin de premiere
classe de la marine ; — le docteur Rian (de Chiteandun).

Neécrovosie. — Nous avons le regret dannoneer la mort de M. Lecoq, pro-
fesseur 4 la Facullé des eclences de Clermonl-Ferrand, correspondant de
I'lnslilut, et connu par de beaux travaux de bolanique el de géologie. 11 a légué
nne somme de 10000 franes a la Sociéll de zecours des amis des sciences.

Nous apprenons aussi la morl d'un Lris-honorable médecin de Nancy, M. le
docteur Simonin, direcleur de V'Ecole de médecine el de pharmacie de selte
ville, président honoraire de 1 Associalion des médecins de la Meorthe.

Powr fes qvlicies non  sign'e F. PRICNIETEALL
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THERAPEUTIQUE MEDICALE

Bu cancroide, da weli me lang y de Pimpetigo rod il
céreus et de impelige vodens non ulcérens , envisages an
double point de vue de leur dingnostie diférontiel et de lear
thérnpeutigue 3

Far M. A. DEvEnciE, membre de PAcadémie de médecine, médecin honorsire
de I’hopital Saint-Louis.

En 1854, dans la premiére édition de mon Traité des maladies de
la peau, je m’exprimais ainsi (p. 320) & occasion de'impetigo ro-
dens : w« Voici une forme d'impéligo chronique fort mal décrite,
je pourrais méme dire inconnue, dont certains anteurs frangais ont
trés-imparfailement traité, ou dont ils n'ont pas traité du tout, J'ai
porlé sur elle mon attention depuis sepl ou luit ans, appelée
quelle avait é1é par une malade qui en élait atteinte depuis
neuf ans, et qui avait regu les soins de tous les médecins derma-
tologistes de Paris, sans avoir pu obienir de guérison. n

Dés 41854, j'ai déerit trois formes différentes d'tmpetigo rodens,
deux non ulcéreuses et la troisisme uledreuse, el j"ai dtabli quelques-
uns des caracléres qui pouvaient servir i distinguer celle dernidre
espice, I'impetigo rodens uleéreuw, d’avee le noli me tangere,

Depuis cetle dpoque, j'ai constamment étudié cette maladie;
jen ai établi le traitement selon les espbces.

8i Alibert ne parle pas de 'impetigo rodens, il en confond les
formes dans les diverses descriplions qu’il donne de la dartre ron-
geante.

Willan et Bateman (p. 204, b* édition, 1820) ne consacrent que
quelques mots & cette alfeclion, qu'ils désignent par sem nom; ce
qu’ils en disent démontre qu'ils ne l'ont que trés-imparfaitement
ohservée. Leur premigre phrase le prouve: « Celle variété de la
maladie résiste au traitement que 'on emploie, & cause sans doute
de U'affection cancéreuse dont sont atteints le tissu cellulaire et la
peau,

MM. Rayer, Cazenave, Bazin, Hardy, n’en ont pas fait mention
dans leurs ouvrages ; seul, M. Gibert consacre un court article &
Pimpetigo rodens, dont il signale le sidge an voisinage du nes,
mais qu'il confond ensuile avec certaines formes de Jupus. Quant
au trailement parliculier de cetle espéce, il n’en parle pas.

toue Lxxxi. 10% Live. 28
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Les quatre affections comprises dans le litre de cette nole ont
entre elles des corrélations que {'ai cherehé 4 établir dans mon
Trasté sur les maludies de la peau, 4 la suite de observation spé-
ciale que j"en ai faite, Le temps a agrandi le cercle de ces données,
et tles gudrisiis indspérdes sutit vennes s'ajouler & des guérisons
dans des cas moins graves § divefs moyehs, infs par moi en usage
dis 'annde 1852, n'ont fait que me procurer des sueeds de plus
en plus affivmés.

C'est ce qui me décide i publier cette nouvelle note et & appeler
Pattention e mes confréres sur ces maladies singuliéres dans leurs
formes jicit conrities. La thivurgie leur applitue trop souvent Vin-
stidihient tkanchatil, et la médecing n'ose pas y toncher; elle se
borné & eonseiller f*ém[ﬂdi de topiques sarts efficacitd.

Jo vaid dore m'attdcher & éablir enre ces affoclions des diffd-
rences mothides qui permettent de les caractérizer et de des dis-
tinguer entre elles, puid j& posérai les hages de lewr trajtement avee
les détails (jire cdfriporte le sujet,

L tancrotde peut étre défini, au poink de vue de son aspect :
une uledration de la peat it bords indurds, granulent, mamelonnés,
et réposdtit sur ne base fndurée ait cetitre comme 4 la circonfé-
renice. Lé nofi e tangere n'est pas gutre chose. Je cite cette dé-
Hominidtion pour éiabliv qu'elle est synotiyme de caneroide et pour
n'y phis revedir,

Mais si tih cancroide se présente A fios yeux sous la forme d'une
uleération de la peau & bords indurds, 14 maladie que j'ai appelda
impetigo rodens wleéretir offte souvent des conditions et une physio-
nomie & pen prés analogues. Gependant, suivant moi, le caneroide
diffive de Uimpetigo rodens wleéreuz par plusicurs caracléres

1% Non-génlement dans un caneroide il ¥ & induration des bords
de 14 plai¢, mdis encore 'induration s"lend i tonte sa surface; I'ul-
cératioti fepose star une induration des tissus plus ot moins ac-
centuée , de maniére & rapptockier e cancroide du ecancer; dans
Vimpetigo #odens ulééreus, I'indaration n’existe que dans les Ja-
vres saillantes de Pulcdration ;

@ La physionomie de I'impetigo rodens ulcérenz se rapproche
sous plusienrs rapports de celle de 'ulebre syphilitique, que e pré-
sente pas toujours Ié cancroide ; ¢est-h-dire que Fuleération est plus
ou moins credse, & bords velevés, fragante en longueur, et non pas
arfondie comme duns lé candroide ;

3¢ Dan's fe cancroide Id séerétion se tapproche de la senie odo-
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rante du eancer, tandis que, dans I'impetige rodens wleéreun, elle
participe de la suppurahion et de la sanie. Ce n’est plus celte séeré-
tion séreuse qui traverse tous les pansements, comme dans le
cancer, avec son odeur pénétrante, c'est le mélange d'une suppura-
tion de honne nature avec une sécrélion séreuse sans odeur trés-
marquée ;

4o Llimpetigo rodens est trds-sujet & Pécoulemént du sang
par le moindre attouchement, la moindre écorchure ; disposition
beaucoup moins accentude dans le cancroide;

5° Sans donner comme caraclére distinetif le siége différent de
F'une et de 'autre allection, cependant il y 4 & cet dgard une nuance
i établir. :

Toules deux sidgent le plus souvent i la face ; mais tandis que le
cancroide peut affecter tous les points de la figure et particulibre-
ment les levres sous forme d'engorgements, le plus souvent non
uleérenx au début et comprenant toute I'dpaisseur des tissus, I'im-
petigo rodens uledreus a son siége presque constant soit i 'un des
angles des yeux, soit sur les edlés du nez. Et que 'on ne croie pas
gu'il s'agisse de petites ulcérations superficielles : cés ulcérations ont
parfois 3; 4 ou 5 centimétres d'élendue; elles sont profondes, de
mauvais aspect, 4 bords relevés, indurds, saignants. Leur surface
est généralement allongée, sinueuse, dévide de droile et de
gauche, quelquefois mulliple et se reliant par des trajets -
néaires ulcérés on séparés par des ponls de peau saine.

Au toucher, les bords sont durs et offrent une eertaine analogie
avec la densilé du caneroide ;

6° Chose remarquable, la maladie impétigineuse déhute par des
points irés-circonscrils : ces points malades mettent des enndes i
aequérir une élendue de 2 & 3 centimélres

La peau voisine est souple, parfaitement saine. Pas d'élance-
ments aigus comme dans le cancroide ; de simples fourmillements
comme la sensation d'une mouche.

Ces deux derniers caractéres sont des plus importants : le fempe
que le mal a mis & acquérir celte petite élendue, et I'absence d'é-
lancements, remplacés par le fourmillement dans les parties ma-
lades.

Tandis qu’un bouton pustuleux & sommet sanieux, reposant sur
une base indurée, a été le début du mal dans le cancroide et s'est
vite transformé en une uleération i hords relevés, I'impetigo ro-
dens uicéreuz s'est moniré par un point trés-circonserit, une petite
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fissure ou ulcération linéaire & marche excessivement lente et affec-
tant principalement 'un des angles de 'eil et Pangle exferne de
préfévence. Souvent méme il a é1é suivi, & une dislance assez éloi-
gnée, d'une petite uledration nouvelle. L'une et 'autre mettent des
anndes & prendre une certaine dlendue. L’état multiple des points
de départ esl un indice puissant de I'impetigo rodens, car dans le
cancroide le débul et la marche de la maladie s’opitrent et se pour-
suivent presque constamment sur un seul point.

Une ulcération d'impetigo rodens meltra trois, quatre on six
ans i produire une uledration de 40 & 28 millimétres en lon-
gueur, tandis que dans I'espace d’une année le cancroide a acquis,
soil en élendue, soit en profondenr, de3d i 4 centimélres, plus
ol moins §

7 Dans le cancroide, I'induration des tissus se montre avec lui,
tandis que 'induration d’une certaine partie de la plaie ne se des-
sine dans 'tmpetigo rodens qu'aprés plusieurs années de sa ma-
nifeslalion.

Tels sont les caractéres distinctifs qne nous croyons pouvoir
élablir entre ces deux maladies; il en est denx tout partienliers, que
nous ne pouvons indiquer qu'aprés aveir rappelé le caractére spé-
cial de l'impétigo ordinaire.

Le nom dmpetige a élé de tout lemps donné & une éruption pus-
tuleuse superficielle, formée de pustules psydracides, c'est-d-dire de
pustules excessivement ténues, agglomérées les unes auprés des
autres, se desséchant rapidement pour former une crodte plus ou
moins jaune, et quelquelois une crodte d’un jaune serin, comme dans
I'impéligo ordinaire, qui se développe dans la jeunesse. Voilh done
un premier caractére i constaler dans la maladie qui nous occupe.

Le second caracliére se rapporte a l'expression rodens, rongeant,
qui signifie une maladie qui délruit plus ou moins les lissus; or
'impétigo simple est une affection de la peau tellement superfi-
cielle, qu'elle ne laisse jamais de traces en dehors du cas excep-
tionnel oi1 les parents ont gardé sur la téte ou le front de leurs
enfants une croite indolente et séche pendant des années, sans
chercher @ la faire tomber 5 c’est alors la pression de la crodte sur
le tissu qui finit par laisser une marque qui ne s’efface qu'd la
longue, mais c’est la une empreinte plutdt qu'une cicatrice. Dans
Vimpetigo rodens la chute de la croite laisse lonjours sa trace
indélébile,

Dans impetign redeis wledrevz, tonjours plus ou moins an-
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cien, les caractéres de la pustule d'impéligo ont disparu ; mais il
suffit d'une légre surexcitation artificielle, & Tl'aide d’un atome
de caustique, apportée & Pun des points de la surface pour voir
reparaitre les caractéres de la séerétion impéligincuse ; aussi le
praticien peut-il se servirde ce moyen pour établir un diagnostic
différencicl, préeis,

Variétés et espéces d'impeligo rodens, — Jai divisé Vimpetigo
rodens en denx espbees principales @ Vimpetign rodens non uleé-
rewd, ell'impetigo rodens uledrens.

Le premier se montre sous deux formes difféventes. Dans une
premiére forme on tronve les appavences d'un point :ireonscrit
lenticulaire d’aené sébacce, c'est-i-dire avec une production gri-
sitre légerement saillante, un peu graisseuse et pouvant se détacher,
soit par wu corps gras appliqué pendant quelques heures, soit par
un pelit cataplasme. Celle forme est trés-souvent multiple, elle
avoisine les paupiéres, les edlés du nez ou le dos du nez, et mal-
gré des apparences si légéres, elle laisse des empreintes de son
existence sur la peau, et elle se reproduit dans les mémes points.
Dans fautre forme, la maladie prend des son début un carac-
tere plus accentué, comme affection vésiculo-pustuleuse, Elle ne
se montre que dans un seul point ; le plus souvent au voisinage de
Pangle interne de Ueeil. Elle y débute par quelques petites vésicules
impﬁ'cepiihles. accompagnées d’une sensation analogue au fourmil-
lement d’une mouche qui se proméne sur la peau, Ces vésicules
s'ouvrenl spontanémenl et se transforment en une pelile croidte ru-
gueuse et jaune. L'ensemble de ces productions morbides occupe
peine I'étendue d'une grosse 1éte d’épingle. Cet état de choses resle
stationnaire pendant un temps plus ou moins long, dix, quinze,
vingt jours ou plus, pendant lesquels la pelite eroiite tombe et laisse
une cicatrice presque imperceplible. Arrive alors une seconde
éruption semblakle & la premiére, mais ayant pour point de départ
la limite de la circonférence de la cicatrice produite par la premibre
éruption. Cette éruption se fait, soit en avant, soit & citd de la ci-
calrice, de maniéred élendre celle-ci en longueur et un peu en lar-
geur, el ainsi de suite, Mais telle est la lenteur du développement
de cette maladie que ce n'est qu’aprés plusiears mois, et méme
souvent aprés plusieurs anndes, que Fon voit une plaque mor-
bide, en partie cicatrisée, en partie crodteuse, qui occupe une sur-
face d'un demi-centimétre, & forme ovoide, et n’amenant d’ailleurs
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aucune incommodité réelle, si ce n'est celle de porter atteinte & la
physionomie et de devenir ainsi désagréable pour les malades. Tel
est le peu d’inconvénients qui en résulte, que les malades ne se dé-
cident gudre i consulter le médecin qu'aprés deux ou trois ans de
maladie, Chose trés-remarquable, celte sorle d'affection est telle-
ment commune chez Phomme et si rare chez la femme, que, sans
pouvoir en chiffrer la proportion relative d’une maniire certaine,
je puis dire qu'on la rencontrera quatre-vingt-dix fois environ sur
cent chez I'homme. Il en est tout autrement de Vimpetigo rodens
uleéreuz qui atteint peut-étre la femme dans des proportions égales,
si ce n'est supérieures i I"homme.

Toules les fois que 'impefigo rodens non wleéreuz a acqmis la
proportion que je viens de faire connallre, on y apergoit une sur-
face composée de deux parties d’aspect différent. L'une représente
Ia pean déprimée et dénotant une cicatrice, autre est tapissée par
une pelite eroite d'impétigo rude au toucher, d’un jaune grisitre,
el formée de débris des vésicules,

Cet impetigo rodens existdt-il pendant quinze ans qu'il offrirait
les mémes caractéres, sauf de plus grandes dimensions, mais sans
changer de nature et d’aspect.

L'impetigo rodens wleéreuz devient ulcéreux dis son début, Né
avee les apparences de l'impétigo, il forme en peu de temps une trés-
petite ulcération qui creuse les tissus § il s'élargit par une série d'é-
roplions vésiculo-pustuleuser, jusqu'ace qu’il ait prie des dimensions
telles que le malade soit obligé & des pansements avec cérat el pom-
mades qui en modifient les caractéres primilifs d’éruption. Puis les
hords de I'ulcération se relévent, bourgeonnent, s’endurcissent 1é-
giwement, lout en prenant un caraclére saignant au moindre attou-
chement, au moindre enlévement d'un peu de charpie adhérente ;
mais 'induration n'atteint que bien rarement Pintensité de celle du
cancroide. Celte variété peut fréquemment se montrer sur les jones,
au voisinage du nez et des yeux. Elle est souvent multiple, tragante
en longueur, détruisant les angles des paupiéres et donnant nais-
sance & du pus plus ou moins hien élaboré, Elle n'est pas sensi-
blement deuloureuse et n'a pas de cachet lancinant.

Il est une autre maladie avee laquelle les auteurs que j'ai eitds,
notamment Alibert et Bateman, I'ont confondue : cest le lupus.
Mais il existe entre ces deux affections de tris-grandes différences,

1° Par le sidge. Le lupus attague le plns souvent Pexteémité du
nez et la levre supdrieurey ¢'il se montre & la joue, ce n'est en gd-
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néral que par extension, ou & son début est & la joue, ¢'est surtout
au centre et en dehors de la joue.

Le lupus peut d'ailleurs se développer sur toutes les parties du
corps,

L'impetigo rodens ulréreuz ne se montre presque jamais qu’ai
voisinage des paupieres el & Pun de leurs angles, on hien sur I'un
des edtés du nes, mais toujours vers la partie supérieure du nes.

Le lupus n'est jamais neltement circonserit. 1l entraine toujours
i sa circonfiérence une peau rouge, épaissie, dont la turgescence se
perd insensiblement dans le tissu sain.

Dans V'impetigo rodens la maladie est si nellement circonscrite,
que l'on passe brusquement du tissu malade au tissu sain,

Le lupus repose presque toujours sur une physionomic lym-
phatique et plus ou moins serofuleuse, sanf quelques exceplions
i cet égard, oi les apparences de la scrofule ne sont pas du tout
accusdes,

Si la serofule a des linisons avee Pimpetige rodens, ce donl je ne
doute pas, dans cerlains cas, en apparence, ellvs sont loin d'étre
aussi marquées que dans le lupus,

Ce sont ces interméiaives qui ont laissé tant de doutes dans Pes-
prit d'autres dermatologistes et qui les ont empéchids d'en faire ung

espice i part.

L'ensemble de ces fails nous parait sufiisant pour eonduire le
praticien au diagnostic différentiel de ces diverses afféctions et nous
permet d’aborder le ¢dté pratique, ¢’est-i-tire la thérapeutique.

Mais comme celte maladie est trés-restrdinle, j'ai besvin de jus-
tifier Pemploi des moyens que je vais proposer en énongant ce que
Pexpérience m'a appris sur la connaissance des diverses causes de
ces formes morbides.

Je n'ai jamais trouvé de liaison entre les deux espices d'impetigo
rodens non wledreuz: et la syphilis ou la scrofule, tandis que ces
deux canses se sont plus souvent accusfes dans impetigo rodens
uleérewr ; et non pas sculement avee la syphilis actjuise anciénne-
ment par les malades, mais encore avec la syphilis hévéditaire. De
méme en effst gue, sous linfluence de I'hérédité, la syphilis se
transforme en serofule ou en syphilide serofuleuse, de méme I'fm-
petigo rodens wleédreur peilt étre Giné corséquence d'une syphilis
héréditaire. Non-seulement eetle maladie se relie diréctement & la
serofule gqui a donné des pireuves de son existence dans la jeunesse,
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mais encore & la disposition lymphatique acensée, qui ne s%est pas
monlrée par des phénoménes morbides dans la jeunesse.

Il nous a éé souvent impossible de dislinguer ¢ priori laquelle
des deux causes existe en présence d'un cas donné, Aussi, avant
d'arriver & un traitement local, je n’hésite pas & faire prendre
aux malades la médicalion que j'ai appelde mizte, qui comprend
les agents médicamenlenx propres i combatire 'une el lanlre
cause,

Cette médication a pour élément la tisane de noyer, un si-
rop composé diodure de polassium, de bichlorure d’hydrargyre,
d’arsenic el I'huile de foie de morue. Dans la maniére dont cos mé-
dicaments sont prescrils, ils ne se détruisent et ne s’annihilent pas
les uns les autres, et de plus ils sont donnds & des doses modérdes,
incapadles de porter alleinte & la santé et capables de guérir,

Ce ne sont pas en eflet les doses fortes qui guérissent le mienx
dans les affections chroniques, ce sont les doses laibles, ala condi-
tion de prolonger les traitements, C’est ce que Chomel avait mis en
reliel aves beaucoup de raison.

Il'y a plus, la médication antisyphilitique, par exemple, & dose
dlevée, devient nuisible sans guérir complétement, el c'est ainsi
que les malades ne peuvent supporter que des traitements d'un
mois i six semaines, temps qui suffit & faire disparaitre les acci-
denls extérienrs, mais qui ne sulfit pas & détruire la ecause qui
les a fait naitre.

Dans les affections syphilitiques, deux médicaments paraissent
étre en possession d'en détruire la cause morbide ; ce sont les pré-
parations mercuriclles et Iiodure de potassium. Le premier em-
ployé contre les maladies primilives ou accidents primitifs, le se-
cond recommandé contre les aceidents secondaives,

Ce serait cependant une erreur de croire qu'ils jouissent fous
deux indifféremment, dans ces circonstances, de la puissance d'a-
mener la guérison et de détruire le virus syphilitique. Cette opi-
nion, accréditée depuis longtemps, est la source d'insucces. 11 faut
avoir lrailé, comme on le fait, par exemple, & I'hdpital Saint-Louis,
un grand nombre d'accidents secondaires et lertiaires de la syphilis,
pour vérifier Pinexactitude de cette assertion, aceeplée par lous les
praticiens qui ont peu soigné les syphilis dans leurs formes varides
et sur une grande échelle, Aussi, pénéirds de cetle pensée fausse,
voyez ce & quoi les praticiens ont été conduits. M. Ricord a mis en
vogue le protoiodure de mercure, dans cetle croyance probable qu'il
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aurait une douhle action, celle du mercure, celle de 1iode qui
forme la base de 'iodure de potassium, M. Gibert a recommandé
son sirop & I'iodure de mercure et de potassium, composé un pen
meilleur en ce qu'il renferme une proportion d'iedure de potassium
capable de dissoudre I'iodnre de mercure et qu’il y est méme en
excés. Mais il suffit d'interroger la composilion chimique de ces
corps pour voir que ces médecins se sont fait complétement illu-
sion snr Pefficacité des médicaments qu’ils proposaient.

D'abord, dans le protoiodure de mercure, l'iode est i 'étal de
combinaison insoluble. Ce sel ne contient d'iode que la quantité
nécessaire pour se eomhiner au mercure, quanité insignifiante en
regard d'un effet thérapeatique. Or, lorsqu'on sdministre iodure
de potassium seul, comme anlisyphilitique, on en prescrit au ma-
lade une dose dont la moindre quantité par jour est de 4 gramme,
et que 'on porte quelquefois 4 2, 3 et méme 4 grammes par jour.
Avec 4 grammes d'iodure de potassium on peul faire 78,60 de
protoiodure de mercure. Tandis que dans ces 5, 10 ou 15 cenli-
grammes de protoiodure de mercure que vous donnez & vos ma-
lades, vous me faites prendre que 19 milligrammes, 38 milli-
grammes ou 57 milligrammes d’iode combiné, Dans 2 grammes
d’iodure de potassium, vous donnez 15,53 d'iode.

L'illusion est donc tout entiére dans la dénomination, et si le
protoiodure de mereure a élé accepté par la trés-grande généra-
lité des praticiens, c’est qu’il a été préconisé par un syphiliographe
qui a fait école.

Pour moi, je n’hésite pas & dire que le proloiodure de mercure
est un mauvais médicament, et il y a longlemps que je Péers,
quelque eslime que je professe pour le talent de M. Ricord, et pour
les progrés qu'il a fait faire i la science.

C'est un mauvais médicament parce qu'il est insoluble et qu'il
faut pour combattre la syphilis donner par jour vingt fois, trente
fois plus de ce sel mercuriel qu'il n'est nécessaire d'employer de
bichlorure de mercure soluble; parce qu’on ne sail pas ce quien
est absorhé; parce qu'il améne souvent des salivations, et parce
que ¢& mode d’administration est contraire i un préeeple consacrd
par le temps, & savoir: que les médicaments agissent d'autant
mieux qu'ils sont plus solubles, en tant qu'il s'agit de médica-
ments destinds i étre absorbés,

Sous ce rapport, le sirop de Gibert est préférable parce qu'il con-
tient un sel soluble de mercure ; ilne répond pas i l'adminisira-
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tion des doses ordinaires d'iodure de potassium et de bichlorure
dé mercure donndes isoldment,

Ces diverses observations tendent i justifier le (railement mizte
ou eomposé, dont j'ai énoneé toul i Pheure les éléments, et I'on
va voir que la maniere de le formuler remplit les conditions d'une
administratinn complexe, mais en réservant & chacun des éléments
de la médication, son mode d'action et ses doses.

Je fais prendre an malade, le matin, une heore et demie avant
de manger, et le soir trois heures aprés le dernier repas, une euil-
lerée i bouche d’huile de foie de morue brune, et, par-dessus, une
tasse de tisane dans laquelle je fais metire une cuillerée i houche
du sirop suivant :

Pr.: Toduredea for . . . ., . . . . . 26,00
Todure de polassiom . . . . . ., ... « s +n 40,00
Bichlorure d'hydrargyre » . . . . . . . . .. 0,10
Siropdée motre, . ' . . . . & vusa e e 500 ,00

On ajoute de plus i la tisane de la solution de Fowler, en débu-
tant par 4 goutle le matin, 4 goutle le soir, et angmentant d'une
seule goutte pour chaque jour, soil le matin, soit le soir, de ma-
niére & arriver & 10 on 12 gouttes, 6 le matin, 6 le soir, ol
conlinuant  cetle dose sans accroissement.

Dans le sirop, le bichlorure a passé i I'état d'iodure doubln de
potassinm et de mercure; il suffit d’'nne quantité insigrifiante
d"iodure de potassium pour opérer cette transformation, de sorte
que la dose de 410 grammes d'iodure de potassium se {rouve dimi-
nude d'une maniére inappréciable, L'iodure de fer reste le méme,
et I'arsenic passe & I'dtat d'iodure d'arsenic soluble,

Le malade prend done en résumé : 1° paur combattre I'élément
serofuleux, de la tisane de noyer, de I'huile de foie de morue, et de
Viodure de fer & la dose de prés de 1 décigramme par jour, puis-
qu'nne quantité de 500 grammes de sirop est employée en douze
jours; 2* pour combattre I'édlément syphilitique, 45 cenligrammes
environ diodure de potassium par jour, § milligrammes de sel mer-
curiel soluble, et 10 gounttes de solution de Fowler. On sait que ar-
senic est considéré ave raison comme un élément antisyphilitique,
lorsqu'il s’agit du trailement des accidents tertiaires,

Pour faire usage de ces divers médicaments, le malade n'a qu'a
prendre matin et soir une cuillerée a houche d'huile de foie de
morue et ure tasee de tisane de noyer, additionnée d'ung puillerée
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& honche de sirop et de gouttes de solution de Fowler. L'emploi de
ces médicaments, si varids dans leur nature, et qui dans leur mé-
lange conservent toutes les conditions de leur mode d’action alors
qu’ils seraient pris isolds, n'entraine done ancune difficulté,

J'ai nommé cette médication mixte ou composée parce qu'elle
renferme tous les éléments propres & eombattre les deux causes qui
peuvent faire nailre Uimpetigo rodens uleéreuz. Ce n'est en effel
que dans cette forme morbide que les causes serofuleuse ou syphi-
litique peuvent étre soupgonnées ; mais lorsqu'aprés denx mois de
ce trailement il ne se montre aucune amélioration dans 1'état des
parties malades, il faut y renoncer. Par contre, c’vst pendant trois,
quatre ou cing mois qu’il faut compler le temps néeessaire i la gué-
rison en cas de succes. L'amdlioration qui survient on |'absence
d'amélioration sont Pindice dela prolongation ou de la suppression
du traitement.

Lorsqu’on est conduil & continuer le traiternent, il y a lieu, apris
deux mois et demi & trois mois de durde, de diminuer la dose de
bichlorure de mercure et de la réduire & 3 milligrammes le matin,
3 milligrammes le soir. Quant & la solution de Fowler, on peut
aussi la supprimer apris ce laps de temps.

11 est trits-rare d'obtenir par ce traitement inlerne composé la
guérison compléte de 'imperigo rodens uiedreus, et il faut presque
loujours grriver i une cautérisation des portions indolentes de tissus
{ui persislent, pour amener une cieatrisation parfaite. Ces formes
morbides ayant toujours plusieurs années de durde, quand elles
s'offrent au médecin qui sait les guérir , on a affaire 4 des tissus
modiliés dans leur organisation et qui semblent & la longue vivre
d’une vie particuliére. C'est li un dtat commun & toutes les vieilles
uleérations que I'on ne guéril jamais sans 'emploi de modificatenrs
plus ou moins énergiques,

Le traitement composé que nous venons de faire connaitre n'est
applicable qu’a Pimpetigo rodens ulcéreux, et surtout 4 celui de
date ancienne. Il ne faut employer au début de la forme uleérense
qu'aulaut gue Pon reconnait chez le malade des indices certains
d'antécédents syphilitiques ou scrofuleux. Le plus souvent on guérit
par la cautérisation les uleérations qui sont & lorigine de leur ma-
nifestation ; mais si elles réeidivent, il ne faut pas hésiter a 'em-
ployer.

Uuanl i Pémpetigo rodens i formes non uleéreuses, il cede tou-
jours i la cautérisalion seule, ot ne véclame aucune médication gé-
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nérale. J'ai rapporté avec détails, dans mon Traité desmaladies de
la peau, le premier fait I’impetigo rodens qu'il m’'ait éé donné
de définir et de guérir; j'en retracerai ici les principales cir-
constances.

Une dame de la connaissance de notre illustre typographe
M. Firmin Didot me fut adressde par lui vers 'année 1845. Elle
porlait au voisinage de P'un des yeuz une ulcération qui avait
vésisté i tous les trailements. Celte dame avait consullé tous les
principaux médecins ou chirurgiens de Paris, Inutile d'énumérer
les diverses formes de pommades, de lotions ou d'applications lo-
cales de tout genre qui lui avaient éié preserites, comme aussi d'ap-
plications de caustiques ou de modificateurs plus ou moins super-
ficiels. Elle me mit sous les yeux une liasse d'ordonnances de nature
el d'origine diverses, En présence d’un pareil passé, je fis revenir
cele dame sous des prétextes quelconques, el jeo réfléchis aux
moyens que je mellrais en usage pour la guérir.

Déja j'avais commeneé I'élude comparative des caustiques et de
leurs effets ; j'avais donné une cerlaine préférence au chlorure de
zinc comme étant un modificateur puissant et que l'on pouvait ma-
nier 4 son gré en se conformant au mode d’emploi indiqué par
Canquoin, qui I'a introduit dans la thérapeatique ; de 1 le nom qui
lui est resté, celui de pdre de Canguoin, Les efforts que I'on a fails
depuis cette époque pour varier I'usage de ce caustique, l'emploi
journalier que j'ai continud en a faire, n'ont fait que confirmer
mes prélérences premibres.

C'est un causlique se, c'est-i-dire qui donne naissance & une
eschare séche quelque temps aprés son application sur la peau,
n’allirant pas 'humidité de air, ne donnant pas lien & une séeréd-
lion ou & une suppuration, an moins le plus généralement. L'es-
chare, desséchée sur le point caulérisé, reste adhérente pendant
douze ou quinze jours, sans aucun pansement, et tombe sewle en
laissant une cicatrice trés-nette.

Celle caulérisation n’entraine aucun pansement; le causlique
appliqué doit étre respecté. Il donne lien, une demi-heure aprés
son application, 3 une inflammation qui va croissant pendant douze
heures, en amenant un gonflement plus ou moins élendu des parties
envifonnantes,maisavec desdouleurs trés-supportables dont la sen-
salion s'éteint apris les deux ou (rois premiéres heures. Ces sensa-
tions doulourenses sont lellement supportubles, que jamais un ma-
lade ne recule & se faire caulériser de nouveau si cela est nécessaire.
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Chose remarquable, quelque étendu que soit le gonflement, quand
il se monire & un plus haut degré que de coutume, et sous ce rap-
port j'ai vudans des cas rares des malades qui croyaient étre pris
d’érysipile, jamais ee gonflement n’améne de trouble dans la santé
du malade, et il tombe seul et complétement dans les quarante-
huit heures sans laisser de traces et sans qu'il soit nécessaire d'avoir
recours 4 une application émolliente,

Les inconvénients que je déeris sont des exceptions. Dans la gé-
néralité des cas, les phénomeénes de cautérisation ont des effels sans
importance.

Enfin, quand on sait bien manier ce caustique et proportionner
Pépaisseur de la couche que 'on applique & celle des parties 4 dé-
truire, on n'est jamais obligé de le réappliquer sur le méme point,
de sorte qu'il peut &tre promené de proche en proche, de maniére &
altaquer successivement toute la surface de la plaie en multipliant
les cautérisations et en hénéficiant de tous les points attaqués par la
cautérisation.

Pour employer ce caustique, il faut remplir deux conditions pre-
migres :

1° Be procurer du chlorure de zine lombé en deliguium sous
I'influence de I"humidité de I'air ;

2° Be servir, pour le transformer en pite, d'excellente farinede blé.

Dans la pharmacie, le chlorure de zinc se présente sous deux
élats: fondu, en masse solidifide, ou cristallisé, Dans 'un el I'an-
tre cas, il attire puissamment 'humidité de Iair et il devient pen 4
peu liquide. Mais le liquide qui provient du chlorure dezine fondu
est de consistance huileuse et plus actif que le liquide qui résulte
du chlorure de zinc eristallisé et exposé a I'air. C'est donc le pre-
mier qu’il faut choisir de préférence.

Lorsque le médecin ne trouve pas cette couche liquide toule for-
mée dans le flacon du pharmacien, il doit alors se la procurer en
faisant une entaille au bouchon du flacon qui contiendra le chlo-
rure de zinc solide et en plagant ce flacon dans un endroit humide,
tel qu'une cave; il obtiendra au bout d’une huitaine de jours le li-
quide qui lui sera nécessaire pour préparer sa pite.

On n'aménerait pas les mémes résultats si I'on ajoutait de I'eau
au chlorure de zinc solide ; ce sel serait en partie décomposé, el on
n'obtiendrait jamais le liquide oléagineux dont j’ai fait mention
plus haut; il ne jouirait donc plus au méme degré de la propriété
causlique.
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Rien de plus simple que la préparation de la pite, qui résulié du
mélange de bonne farine avee le chlorure, On prend une sbuconpe
ou une pelite tasse; sur un des points on verse une goutte de chlo-
rure de zing tornbé en deligrium ; dans le voisinage wn petit tas de
farine ; alors, prenant un instrument i lame plate, tel qu'unespa-
tule, mieux vaut un couteau pointu, on opbre alors le mélange en
malaxant peu & peu de la farine que I'on ajoute au chlorure liquétié
jusqu’ ce gue 'on oblienne une consistance phus ou moins épaisse,
suivant Vinténsité que P'on veut dommer au caustique. Clast la
densité de la pite qui donne la mesure du mode d’action.

Mais dans ce mélange, il ne faut pas perdre de vue que cetle
pite, une fois formée, va se liguéfier trés-légirement et perdre
un peu de sa consislance lorsqu'elle sera appliquée sur la partie
malade, et comme elle doit 8’y maintenir sans le secours d'aucun
moyen contentif, il est nécessaire de la préparer dans un dtal un peu
plus consistant avam de 'employer.

Ce n'est pas seulement la densité de la pite qui fait la force du
causlique, ¢’est encore Pépaisseur que Fon donne 4 la conche que
Pon applique. C'est 11 une affaire d’habitude et de pratique. Mais
le médecin, dans son etnploi, ne doit pas perdie de voe ces deux
conditions, densité de la pdte, dpaisseur de o couche, s'il ne veut
pas aller an deli de Feffet qu'il doit preduire.

L’application sur la partie malade se fait au moyen de 'instru-
ment qui & servi i malaxer la pite. Il sert & I'étendre, A bien limiter
la circonférence de la couche avee Ja pointe de I'instrument, pour
donner lieu & une cautérisation aussi forte sur la circonféretice
gu'au centre.

Aussitot la pite étendue, on voit sa surface devenir mircitante
par un peu d’humidité qu’elle absorbe & 'air. 8i la pile coule et
g'élend, c'est quelle n'étail pas assez consistante. On Penléve avec
un peu de linge et on en appligue une autre. Puis on l'abandonne
4 elle-méme ; alors, elle se solidifie sur place, sé dessiche peu ¥
peu en quelques heures en adhérant fortement au tissu malade,
dont elle allaque toutes les anfractuosités.

Le chlorure de gine est un des caustiques les moins douloureux,
Ainsi manipulé, il se plie & toutes les exigences par le pen ou le
plus d'épaissenr de couche qu'on lui donme. SBous ce rapport et
dans beaucoup de cas, particulitrement pour les formes morbides
quie nous avons déeriles; dont il pénétre toutes les anfractuosités,
il doit étre préféré non-senlement aux autres caustiques, mais
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encore aux préparations solides sous forme de biton on auires,
qui ont é1é proposées; nolamment par M. Filhos; non pas que nows
voulions atténuer les avantages de ces modes d'emploi, ceux-ci ont
lenr nsage plus spéeial, surtout lorsqu’il s'agit de circonserire des
tuseurs et de les délacher au moyen de caustiques en bitonnels oun
ent lamelles, que l'on porte dans la profondenr des tissus.

1l est important d’ajouter aux avanlages de cetle pite, de ce causti-
que qu’il ne laisse des cicatrices que trés-pen apparentes, et qui bien
rarement sont difformes; quand le caustique a été bien employé. Je
me rappelle avoirdétruil par ce moyen sept ou huit tumeurs de from-
bepsin, ayant leur siége sur la figure d'une jeune fille de dix-hinitans,
sans qu'it en soit résulid des cicatrices irés-sensiblement apparentes.
Ce résultat ne peut toutefois étre acquis qu'autant que la personne
malade ne touche jamais & Veschare avant sa efiute naturelle; aussi
m’est-il arrivé plugienrs fois de faire porler & des malades, méme
adultes, un masque en fil de fer trés-souple, semblable a ceux que
I'on met poar falve dés arimes, afin de protéger la figure contre
les frottements qui peuvent s’opérer involontairement pendant le
sommeil,

11 faut savoir aussi que le caustique de Canquoin est sans action
sur les parties de tissu ou de plaie qui sont recouvertes de crofites
ou d'épiderme, 1l faut done, avant de appliquer, avoir soin de faire
tomber ces erottes. Un petit cataplasme de fating de graine de lin
mis sur la surface malade pendant une heure ou deux suffit & ame-
met ce résultat, i

Je suis enivé dans ces détails pour assurer les bons effels que l'on
peut obtenir de I'emploi de cet agent. _

Si maintenant on met en regard de la pite de Canquoin les autres
caustiques, on voit gu'a part le chlorure, ou beurre d’antimoine,
tons les autres donnent naissance A des eschares plus ou moins hu-
mides ou amenant tine séerélion. Souvent il est nécessaire de les
envelopper et de les mainlenir par une toile d'araignde, de 1'ama-
dou, du diachylon, etc. Pour le chlorure de zine, il n'est pas né-
cessaire de moyens conlentifs.

Quant i Pimpetigo rodens non uledreuz, il suffit ordinairement
d’une seule application de pile pour guérir cetle affection. En
quinze on dix-huit jours un malade est complétement débarrassé
d'une maladie qui le géne, le préoceupe depuis plusieurs années.
Chose remarquable el qui démontre bien la nature de Paflection,
c'est I'apparition chez les personnes un peu lymphatiques d'une sé-
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crétion autour de la cautérisation, qui rappelle tous les caractéres
de 'impétigo ordinaire, Elle est & peine sensible, concréte et cris-
talline comme celle de Iimpéligo ; la croiite qu’elle forme tombe
avec celle de Veschare,

Tels sont les enseignements quiune pratique de trente ans m'a
donnds sur ces diverses formes morbides. J'ai tenu 2 rassembler
toutes les données de mon expérience pour les transmellre & mes
confréves, convaincu que je suis qu'en tenant comple des docu-
ments que renferme celte notice, ils en tireront pour leur pratique
des avantages marqués. Les formes morbides que {j'ai décrites et
dont j'ai fait connailre le (raitement ne sont pas :rares. Elles
consliluent le plus souvent des élats mal connus des médecins : ¢’est
ce qui m’a délerminé & appeler leur attention sur ce sujet.

v R e

THERAPEUTIQUE CHIRURGICALE

Tribut fournl par Goyrand ('Alx) & la thérapeutique chirar-
gicale;

Par M. le docleur Tittavx, chirorgien de I'hopital Saint-Antoioe.

Il est d'usage, lorsqu'un de nos grands artistes vient & mourir,
de réunir son ceavre dans une exposition d’ensemble afin d’offrir
au public Punique oceasion de juger et d'admirer des objets que
le hasard va disséminer pour toujours. Lorsqu’un savant a consa-
crd une laborieuse vie i ’étude ; lorsque, prenant une part ardente
aun mouvement scientifique de son époque, il a consigné au jour le
jour ses recherches dans divers recueils, il n’est pas moins heu-
reux pour lui et pour ses contemporains qu'une main amie se
charge de réunir, de coordonner ses divers travaux, d'en former
un faisceau compacte et de livrer ainsi I'auteur tout entier au ju-
gement et & la reconnaissance de la postérité. Goyrand (d'Aix)
méritait & coup siir cet honneur, et nous remercions M. le docleur
Silbert de s'étre chargé de la tiche. Nous avons voulu témoigner
de 1oute notre estime envers le chirurgien d’Aix, en donnant & la
relation succinete de ses principaux travaux une place importante
dans un journal qu'il a souvent honoré de sa collaboration.

TI nous a semblé, d'ailleurs, qu'il y avait intérét pour le leclenr
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a rappeler les principales conquétes que doit & Goyrand Ja théra-
peutique ehirurgicale ; nous disons les principales, car 'euvee du
chirurgien d'Aix est considérable et la mesure d’un article en con-
tiendrait i peine I'énumération.

Sans parler des fractures de Pextrémitd inférieure du radins, du
décollement épiphysaire de cet os, que Goyrand étudia magisirale-
ment, nous signalerons son mémoire sur la luzation du cartilage
inter-articulaire du poigneten avant de da surfuce articulaire car-
pienne du cubitus.

Cette ldésion trés-intéressante a été déerite complétement par
Goyrand pour la premibre fois. C'est chez les enfants qu'on 1'ob-
serve & la suite d’une traction brusque et violenle exercée sur la
main placée en pronation pour prévenir une chute ou relever I'en-
fant. Lepetit malade pousse des eris et la main reste immobile en
pronation. La rotation en dehors ou supination est impossible,
et i peine abandonnne-t-on la main qu’elle retombe en pronation,

Goyrand dit avoir observé cette lésion au moins deux cents fois,
On a cru longtemps  avoir affaire, dans les cas de ce genre, & une
luxation en avant de la téte du radius, méme 3 une lésion de
I"épaule. Goyrand a établi d'une fagon incontestable qu'il sagit A du
déplacement du fibro-cartilage inter-articulaire du poignet en avant
de I'exfiémité carpienne du cubitus. Pour réduire, il suffit de porter
le membre dans la supination par un petit mouvement brusque ;
une légére secousse avertit le chirurgien que la réduction est opérée,

L’extraction des corps étrangers articulaires par le procédé de
Goyrand est certainement I'une des plus heureuses applications qui
aient été faites de la mélhode sous-cutande. L'extraction des corps
élrangers & ciel ouvert donne des résultats déplorables, puisque
dans sa statistique M. H. Larrey a montré que prés du quart des
opérés succombaient. L'opération proposée par Goyrand, d'nne
exdéeution assez difficile, échoue parfois, mais elle a l'immense
avantage d'une innocuilé presque absolue. Le corps élranger, re-
poussé avec les doigls & lalimite du cul-de-sac dela synoviale, est
fixé dansce point avec les doigls de la main gauche ou bien avec
I'instrument imaginé & cet effet par Bauchet. Un pli transversal
élant fait & la peau, un histouri & lame étroite est introduit & la
base de ce pli et sectionne la synoviale sur la saillie du corps
étranger. Le but est de faire sortir I'arthrolithe par cetle incision,

ootk Lxxxi, 107 nave. 0
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de fe délnger et de le placér dans le tissu cellulaive en dehiors de
Particulation, Plus lard, il sera extrait directernent ou abandonng
duns sa nouvelle position, &°il n'y canse ancune géne, (Mest h eoup
sir une opdration trés-ingénieuse et 'un des plus heaux titves
de gloire de Goyrand.

Parmi les fistules uréthrales, les unes, co sont les plus fré-
quentes, succident & un rélrécissement el sont, & ce titre, justicia-
bles du méme traiterent. Ces fstules disparaissent loveque le ca-
libre du canal est rétabli. 1 en est d’autres qni succedent & une perfe
de substance des paveis e Puréthre et dont la gudrison ne saurait
&lre oblehue qi'h Paide de Puréthroplastie, Or, il est iris-difficile
de fermed 1a listule, car malgré la présence d'une sonde i demeure
:';:prhs Popération, T'urine s’écoitle toujours entre ln sonde et les
i-p:.n-hir, dit canal, délermine la suppuration et le décallement des
lamlieany. Dielfenbach entle premicr idée, sats Pappliquer sur
le vivaul, de donter aux urines un libre cours & aide d'une bou-
tonnicre péiinéale jiisqua ¢ que la gudrison de la perforaiion soit
obtenue, Goyrand praliqua deux fois celle trés-ingdniense opd-
ralion el enregistra deux sucebs, ainsi que Vavaient diji fait
MM, Ségalas et Ricord,

Nous ne devons pas omeltre I'important mémoire de {;o‘ymnd
sur les opdralions destindes d remédier aux malformations de 'anus
et du rectum,

Dans ce mémuire, 'auteur passe en revue les diverses varidtds
de malformations et indique le trailement qu'il convienl d'y ap-
porter, Il estimpossible, sans doute, de formuler des régles précises,
car les cas en all|'1:lre“ce les plus semblables different encore sou-
vent entre eux assez pour nécessiler une modification dans le pro-
cédé opéraloire, 1l est cependant un fail pratijue qui ressort de la
lecture dece mémoire, c'est que pour éviler le rélrécissement con-
steutif du nouvel anus, il faut décoller Ju parui rectale ainsi que
V'a conseilld Amussat, pour la premiére fois, et suturer la mu-
gqueuse i la peau aprés avoir altird celte muquense avec ménage-
ment. Goyrand rejelie avec raison la ponction faite aveuglément
dans la région ano-périndale avec un trocart, il veut une dissection
couche par couche a travers les Gibres du sphincter, el si 'opdra-
teur n'arrive pas sur Fampoule reclale, il conseille, mettant ainsi
@ prolit une observation de Jo-L. Petit, Jaliendre aux jours sui-
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vants dans Vespoir que la paroi reclale viendia faire saillie dans
la plaie el se présenter d'elle-méme au histouri,

Buoyer pengait qu'on ne devait pas lenter Pextirpation compléte
de la parotide et il avait bien raison. Bl. Goyrand n'est pas de
cet avis, I cite a Pappui de son opinion deux ohservations oiil
s'agit dextirpation de la presgue totalité de la parotide. I n'est
pas dovienx que Goyrand avait eu alfaive (dans la premigre obser-
vation au moins) i un enchondréme de la parotide et que la glande
était refoulde au fond de Pexcavation, Dans les vrais cancers de
la parotide, 'opération est trés-dangereuse et ne sert le plus séuvent
i rien.

Goyrand se montre trés-partisan de la taille médiane de Vaeca-
Berlinghieri pour les vieillards, & cause du développement de la
prostate i cet dge. Sans discuter ici les mérites de la taille propo-
sée par le chirurgien de Pise, nous dirons que la section indvitable
du hulbe la rend infiniment inférieure 4 la taille prérectale do
professeur Neélaton et a la lithotritie périnéale de M. Dolbeau.

Goyrand a pratiqué la seclion préalable du maxillaire inférieur
sur la ligiie médiane pour extirper les tumeurs de la langue. Nous
partageons complélément sa manitre de voir, toutes les fois que le
plancher de la bouche participe & la maladie, et que par la voie
naturelle on n’a pas la certitiide de faire une extirpation complite,
Ce n'est pas, ainsi qu’on I'a dit, dans le but d'opérer plus aisément
que le chirurgien devra seclionner sur la ligne médiane le maxil-
laire inférieur, mais bien pour augmenter les chances d'une gué-
rison déji si incerlaine,

Goyrand publia, en 4835, un mémoire sur I’ampu{u!a}m de la
Jjambe pratiguée loin du genow , mémoire qu'il avait intitulé
d’abord : Plus de liew d'élection pour lamputation de la jambe.
Il a conlribud puissamment i faire adopter dans la pratique, l'am-
putation sus-malléolaire dont, en 1827, dans ses legons de méde-
cine opérataire, Lisfranc prévoyait le prochain avénement. Voici
les conclusions de 1'auteur.

« 1° L'ampulation de la jambe an- dess.us des malléoles est bien
plus simple et hien moins dangereuse que celle qu” on fait au-des-
svus du genou.

w2 La plaie qui vésulle de 'amputation pratiquée & la partie
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inférieure de la jambe secicalvise au moins aussi facilement et
aussi promplement que celle que donne Pamputation pratiquée an
lien d*élection ;

u3® Dans certains cas oiil oxiste des contre-indications formelles
i I'amputation de la jambe au lien d'élection, on peut encore am-
puter an-dessus des malléoles avee des chances de succis et sauver
ainsi des sujetz que la pratique onlinaire condamue & une mort
inévitable et prochaine ;

u 4" 1l est possible de construire des jambes artificielles dans les-
quelles la cicatrice du moignon ne soil point exposée i se contondre,
i se déchirer; il suffit pour cela de prendre ailleurs que sur la
jumbe le point dappui principal et de ne pas laire porter Vetxré-
mild du moignon sur le fond de la botie ; ees conditions sont rem-
plies par l'appareil que je viens de déerive (1),

o B 1l est done rationnel de renoncer i la pratique ordinaire et
de remplacer le principe du lien d’élection par le préceple suivant :
Quand Pamputation de la fambe sern nécessitée par une lésion du
pied, de Particulation tibio-tarsienne ou de la partic inférieure
de In jambe, on devra la pratiquer le plus bos possible »

L'ampulation sus-malléolaive ne tarda pas i entrer dans la pra-
tique de presque lous les chirurgiens. La stalistique confirma bien-
10 la premiére conclusion de Goyrand, et M, Broca comparant les
deux ampulations au lieu d'élection et sus-malléolaive, faisait con—
nailre & la Société de chirurgie, en 1856, que la premiére donnait
environ un mort sur deux opérés, tandis que la seconde n’en donnait
qu'un sur six ou sept. C'est ld un argument irrésistible i coup siir
cependant "'amputation sus-malléolaire fut un instant compromise.
Les objections étaient sérieuses. Les opérés une fois guéris, ne
pouvaient appuyer sur leur moignon, on bien celui-ci s'excoriait
et dés lors le repos devenait nécessaire, De guerre lasse, I'amputé
finigzait par prendre point d'appni sur le genou, comme aprés
I'opération an lieu d'élection. La, derniére fois que Malgaigne dé-
crivit & son cours les amputations, nous étions alors prosecteur
de service & la Facullé, et nous entendimes I'éminent professeur
condamner 'amputation sus-malléolaire en se basant sur ce que la

{1) Ao mémoire de M. Goyrand sont annexés la descriplion et la fgure
d'an appareil desting & remplir les indications dont il parle ; mais la pralique
w'a pas généralement confrmé Tespoir de I'aulenr, les malades revenant pres-
que foujours b U'emploi de la jambe de bois ardinaire.
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plupart des opérés élaient revenus & l'assistance publique échan-
ger leur hottine contre le modeste pilon. Or, dans ce dernier cas,
les malades sont extrémement incommodds par e long appendice,
qui dépasse en arriére, el les expose & des choes continuels ; ils
sont parfois si incommodés, qu'ils n'hésitent pas & venir réclamer
une seconile amputation, C'est pour cela que M. Larrey ne voulait
pas accepler la nonvelle méthode, et son opinion edt certaine-
ment fini par prévaloir i Pon n'edt pas modifid le procédé opé-
raloire,

Eu effet, on employait la méthode cireulaire olt les dérivés de
cette méthode, ¢’est-d-dire que extrémilé des os élait recouverte
par la pean de la pactic infévieure de la jambe, peau mince,
n'offrant comme doublure qu'une conche minime de tissu adipeux
el des tendons, Aussi, la plus ligire pression déchirait-elle la eica-
trice, et Je moignon ne tardait-il pas & deveniv conique. Il est &
remarquer que cetle amputuﬁun rencontrait surtout comme adver-
saires déelards les chirurgiens qui, par leur position, pouvaient
examiner les ampulés longlemps aprés Popdration. 5i les résullats
primitifs dlaient bons, il y avait done tout lien de croire que les
résultats ullérieurs ¢laient mauvais.

Le procédé opératoire a été heureusement modifié, de telle fagon
gque 'amputation sus-malléolaire est définitivement entrée dans la
pratique el conslitue une de nos belles conquéles modernes, ainsi
que l'a montré avec lant d'insistance nolre regrellé confrire
Laborie.

Il s'agit de recouvrir les os avec un lambeau postérienr compre-
nant le tendon d’Achille et la couche adipeuse qui 'entoure, vu
mieux encore, ainsi que nous 'avons conseillé et pratiqué plusieurs
fois, dappliquer & Vamputation sus-malléolaive la méthode de
J. Roux pour la désarticulation tibio-tarsienne , c'est-b-dire de
comprendre dans le lambean une partie de la peau du talon et de
la plante du pied. Les ampulds peuvent alors trouver dans leur
moignon un point d'appui suffisant pour la stalion debout et la
botline n'est plus un simple objet de luxe. Notre opinion est que,
si l'amputation duil étre pratiquée assez haut pour qu'on ne puisse
faire un lambeau talonnier ou plantaire, il vaut mieux saltagquer
au lien d’élection. !

(Juui qu'il en soit, soyons reconnaissants envers Goyrand qui
fut un des premiers promoteurs de celle heureuse innovation.

Nous pourrions encdre citer les recherches de Goyrand sur les
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hernies, mais nous croyons avoir indiqué les travaux originaux
les plus importants, et ainsi mis les praticiens & méme d'apprécier
ce que la chirurgie frangaise doit i notre illustre compatriote.

S ——

CHIMIE ET PHARMACIE

Boew sels d'aconitine 3 ¢lade comparative des dilféirentios
aronitines

Par M. B, DuguesweL, pharmacien (1),

§ 1. Les chimistes qui ont étudié Paconiling ont dit quelle se
combinait aux acides pour former des sels ineristallisables et non
déliquescents. En effet, en opérant avee de I'aconitine amorphe
et tellé qu'on Pobtenait jusqu’a ce jour, on ne parvient pas & former
des sels eristallisables (2) ; mais les résullats sont hien différents
lorsiqu’on opitre avee I'aconitine cristallisée. Celle-ci donni avee la
plupart des acides des sels facilement cristallisables, 3 la seule
condition qu’ils soient partailement neutres, un exces d'acide em-
péehant généralement la eristallisation,

Nous citons les principanx :

Sulfate d'aconitine. — Saturer 1'acide sulfurique au dixikme
per de 'aconitine en excés, chauffer légérement pour que la sa-
turation soil compléte ; filtrer la solution chaude et faire évaporer
& une trés-douce chaleur : on obtient une masse semi-vitrense pré-
senlant au microscope seulement une cristallisation confuse de sul-
fate d’aconitine sous la forme d’aiguilles trés-délides, Ce sel nest
pas déliguescent.

Chlorhydrate d'aconitine. — En bpérant comimne ¢i-dessus pour

(1) En mettant sous les yeux de nos lecteurs, daps notre liveaizon du 15 aoit
dernier, la nole résumant le travail de M. H. Doquesnel sur laconitine eris-
tallisee, telle quelle a &té présentée & I'Académie des sciences, nous avons
aunoncé que nous pablicrions plus tard leg parties dn mémoire de notre eol-
laboralenr qui sont le plas directement en rappart avee la médeeine | e'est oo
que nous faisons aujourdhui. Dana notre prochain numéro nous ferons encore
un emprunt & ce memoirg sur les Preparations pharmaceuligues d'aconil.

[2) M. Grove parall étre le seul qui ail pu préparer des sels cristallisables
avee la substance qu'il a appelée aconifine. 2
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la préparation, on obtient des cristaunx thombiques, d’autant plus
volumineux of réguliers que 'évaporation a élé plus lente,

Azotate d'aconitine. — Olilenu comme les denx précéents en
saturant complélement avee de Paconiline eristallisée de 'acide azo-
tique étendu et en dvaporant la solution & une trés-douce chaleur.

Ce sel forme de heaux enslaux rhombiques ou prismaliques
courls, incolores el transparents, mais Iégerement efflorescents,
qui se colorent vivemen! dans la lumitre polarisde,

Ce sel, moins soluble dans Pean que les précédents, donne des
solutivas parfaitement neatres aux papicrs réactils et propres aux
injections hypodermiques ; nous le préfivons i tous les aulres pour
les usages de In mddecine, parce qu'il eristallise avec la plus grande
facilité, en formunt des eristaux bien définis, se conservant sans
altération, et anssi parce qu'il pent ére purifié par des cristallisa-
tions suceessives avee décoloration par le, charbon animal sans per-
dre ses propriétés,

On peut encore I'obtenir plus directement el d’une maniére beau-
coup plus simple.

Au lieu d'évaporer la solution éihérée d'nconitine pour faire
cristallisor "alealvide gue Monvelire de la racine, on Pagite avec une
baguette de verre trempée & plusienrs reprises dans I'acilé azolique ;
4 chaque immersion de la baguette chargée d'acide, il se forme nn
nuage blanc d’azotate d’aconitine insoluble dans I'éther, et qui cesse
de se produire lovsque lonte laconiling est transformée en azotate,

Par un repos de quelques minutes, toul Vazotate formé $agrége
et se dépose sur les pareois et le fond duvase qui a servi i faire la
précipitation, 1l est ineolore, neutre, et posséde toujours sa forme
erislallive; les cristaux sont généralement microscopiques. En e
faisant dissoudre dans Peau, décolorant, 8*il y alieu, par le charbon
et évaporanl de nouveau, on Fobtient parfaitement pur,

Les essaisque nous avons fails sur les aulres substances nommdes
aconitines n'ont pas donnd de résultats semblables, et nous n'avonsd
pu obtenir avee elles que des azotates amorphes., L

Aconitate d'veonitine. — Llacoiitine se dissout dans Pacide aco-
nitique, cet acide qui existe tout formd dans I'aconit méine en
saturant exactement 'ocide, on oblient un sel difficilement cristal:
lisable, qui a I'aspect d’une matiere gommeuse non déliquescente,
lors méme que 'acide est en excis,

8i I'on agite Paconilate acide daconiting, ety d fortiord, 'aconi=
tate neutre avec du chloroforme ou de I'éther, on observe que le
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chloroforme, qui ne dissonl pas sensiblement acide aconitique,
dissout facilement l'aconitate, et que ce sel, malgré la solubilité de
son acide dans Pédther, est en partie précipité par ce liquide de sa
solution dans le chloroforme.

Nous ne pouvons done dire dis & présent si Paconiline existe
4 Pétat libre dans la racine d'aconit, puisquele chloroforme et
V'dther, qui ne dissolvent en ginéral que les alcaloides, enlevent &
la racine d’aconit son alealoide aussi bien que la combinaison qu'il
forme vraisemhlablement dans la plante avee I'acide aconitique.

Sulfocyanhydrate d’aconitine. — On obtient ce sel par double
déecomposition en faisant agir sur Paconiline le sulfo-cyanure de
potassinm. C'est uncomposé qui cristallise bien, surtout s'il a pour
base Paconitine prismatique.

Action de I'iode sur Paconitine. — Quand on ajoute de la tein-
ture d'iode en petite quantité i de I'aleoo] tenant en dissolution de
I’aconiline cristallisée, on observe un changement de coloration ; le
liquide prend une couleur verditre qui n'est plus celle de I'iode.

En ajoutant de l'eau, la liqueur se trouble, devient laitense et
laisse déposer des cristaux.

Si I'on agite le tout avee de I'dther, la solution laitenze s'delair-
cit, et il se forme deux couches distinctes : I'une élhérée, qui par
I'évaporation abandonne 'aconiline qui étail en excis, avee sa forme
ordinaire ; I'autre aqueuse, qui par une évaporation ménagde
abandonne des cristaux prismatiques courts, groupés en faisceaur,
terminés par des sommets diédres, et qui se colorent vivement dans
la lumiére polarisée.

Ces cristaux, qui renferment de l'iode, sont-ils I'iodure d'une
hase nouvelle, résullant de la transformalion de I'aconiline elanalo-
gued la bromo-codéine? sont-ils simplement un iodure d'aconitine?

L'analyse seule nous permetira de répondre & cetle double ques-
tion, lorsque nous pourrons la faire avec une quantité suffisante
de sel.

8i, au lieu d’ajouter une petite quantité d'iode ou de teinture
d'iode & la solution alcoolique d’aconitine, on vient & en ajouter un
excis, on obtient, au lieu des cristaux ci-dessus, une matiére brune,
insoluble dans 'éther, qui doit &re un iodure joduré.

Action du brome sur l'aconitine. — Enrépélant cette méme ex-
périence avec du brome sous forme d'eau bromée, on obtient des
résultats analogues ; c'est-i-dire que Péther enléve I"excés d'aconi-
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tine du mélange laiteux qui s’est formé, et que la solution aqueuse
abandonne par I'évaporation des cristaux rhombiques de bromure
d'acenitine ou d'un de ses dérivés, dont la nature ne peut @tre con-
nue que par 'analyse.

Lorsque le brome est en excis, on obtient des cristaux qui diffa-
rent peu des premiers, dont ils paraissent dérivés ; ce sont des
prismes llongés, lerminés par des sommets diédres,

Ces généralités sur les produits de combinaison et pent-étre
aussi de substitution de 'aconitine soumise i l'action de Fiode et
du brome, indiquent suffisamment que notre alealoide se camporte
comme la pluparl des alcaloides déjia connus, el, quon peut en
altendre, aun point de vue des rdactions chimiques, des rdsultats
analogues,

Disons encore que’les mémes essais répélés avec les aconitines
amorphes de diverses provenances, ne nous onl donné que des ré-
sullats incertains ou nuls.

Dans une seule expérience faite avee I'aconitine du Codex (Holtot)
et de I'iede, nous avons obtenu, au sein d"ane matiére gommeuse,
quelques faisceaux d’aiguilles trés-caractéristiques, qui se colo-
raient vivement dans la lumiére polarisde.

§ 2. Aprés I'étude chimique proprement dite de 'aconitine eris-
tallisée comme alcaloide défini, il nous reste'encore, avant de traiter
en quelques mols la partie qui a rapport  la toxicologie, i démon-
trer que c'esthien le principe aclif de aconit, el que son énergie
est supérieure & celle des différentes substances connues sous le
nom d’aconitine ou extrailes de I"aconit.

C'est & 'expérimentation physivlogique que nons nous adresse-
rons plutdt qu’aux réactions chimiques, en nous hornant ici i com-
parer les effets toxiques de ces différentes substances, dont les prin-
cipales sont :

1o L'aconitine du Codex, préparée par M. Hottol 5

2¢ L’aconiline allemande (fabrique de Merck);

3° L'aconitine amorphe frangaise (du commerce) ;

4° La napelline (fabrique de Merck, préparée par M. Hiibsch-
mann).

Nous aurions voulu ajouler & cette liste une cinquieme substance,
la napelline de M. Morson, de Londres, el conslaler, ainsi que
M. Hottot a pu le faire, qu'elle était moins active que l'aconitine
Hottot, qui & la dose de 2 milligrammes empoisoune une grenouille
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en trois minutes senlement, résultat qu'on n'oblient qu'en trente
minules avee  milligrammes de la napelline de M. Morson (1);
mais nous n'avons pu nous procurer ni échantillon ni renseigne-
ment sur sa préparation anprés de M, Morson, qui n'a pas fait
connaitre, que nous sachions, le procédd qu'il emploie pour sa pré-
paration 5 nous avens done dii, pour nous permeltre de lui attribuer
une énergie inférieure 2 celle de M. Holtot, nous en rapporter aux
expiriences failes par ee dernier auteur.

Quant & la substance cristallisée, extraite de I'aconit par
MM. T. et H. Bmith sous lo rom d’aconelline, nons n'avors pas
cru devoir 'dtudier, car elle parait privée de I'action loxique de
P'aconitine (30 centigrammes donnés i un chat ayant lé sans effel
sur lui (Wurlz, Dictionnaire),

Nous [aisons avec les quatre premiéres substances énoncées et
aconitine cristallisée les expériences suivantes :

On injecle & un oiseau {un moineau adulte), par la méthode
sous-cutanée, un demi-milligramme de substance dissoule dans
deux goulles d’eau tris-peu acidulée. .

On ohserve que 1'animal empoisonné ;

Par Paconitine cristallisée meurt en une minule;

Par Paconitine du Codex (Holtol), menrt en quinze minules ;

Par Paconitine allemande (Merck), meurt en une heure quinze
minutes;

Par Paconitine frangaise (du commerce), meurt en deux heures ;

Par la napelline (de Hithschmann), est pris d'un sommeil pro-
fond, non suivi de mort.

On injecte & un viseau (un moineau adulte) un demi-milligramme
de substance dissoute dans 2 goulles d'eau trés-peu aciduolée,

On ohserve que I'animal empoisonnd :

Par laconitine cristallisée meurt en une demi-minute ;

Far Vaconitine du Codex (Hottol), mearl en quatre minules;

Par {'aconitine allemande (Merck), meurt en trois quarts d'heure;

Par Caconitine frangaise (du commerce}, meurt en une heure
quinze minutes ;

Par la napelline (de Hiibschmann), est pris d’un sommeil
profond, non suivi de mort.

{1) Hottol. These de doctoral.

page 459 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=459

@BITH

— 450 —

De ces expériences souvent répdéides et nons ayant donné, en nous
plagant dans des conditions différentes de températare, de saison,
des résullats analogues, il résulte que Paconitine eristailisde est plus
aclive que loutes les aufres subsiances connues sous le méme nom
et doit &lre considérée comme le véritable prineipe actif de 'aconit;

Que l'aconitine de M. Hottot, préparée par le procédé qu'il a
indiqué et qui a é1é & pep pris adopté par le Codex de 1866, est
doude d'une énergie trés-grande, mais toujours inférieure & celle
de 'acomitine cristallisde ;

Que les autres aconilines, ou substances extraites de l'aco-
nil, ont ung énergie ris-variable et sont par comséjuent d’un
emploi dangereux, qui doit les faire abandenner absolument (1).

Nous arrivons done i elasser dans ordre suivant et d’apris lear
énergie ces différentes substances, dout nous résumons en méme
tlemps les caracléres physiques distinctits,

1° Aconitine eristallisée. — Tables rhombiques incolores (quel-
quefois ecristaux prismaliques) sans eau de cristallisation, fixe i
100 degrés et formant des sels eristallisables ;

20 Aconitine Hottot (du Codex). — Amorphe, blunche, pulvé-
rulente, liylralée & 20 pour 100 d'ean, fusible & 80 degrés en se
déshydratant pour prendre Paspect d’une masse résineuse transpa—
rente, ne formant pas de sels cristallisables ;

3 Napelline Morson, — Cristanx volumineux, d’aspect séreusx,
Beaucoup moins active que I'aconitine Hollot ;

4 Aconitines du commerce. — Grande analogie de propriétéds
physiques avec 'aconitine Hottot ou du Codex ; mais trés-difiérentes
de ces derniéres par leur énergie, de beaucoup inféricure el variable;

(1) Quant a d'antres substances plus ou moins eristallisées et livrées par ies
Tabricants sous le nom d'acenitine, il nous suflira, pour les faire rejeter, de
ciler aprés nos expériences celles qui onl @13 failes par M. Merck, Uhabile fa-
bricanl de produils chimiques, sur une substance cristallisée qui se vendait a
Londres, sons le nom d'aconiling eristallisde, 3 plus bas prix que l'aconitine
amorphe,

A celle époque (18681, M. Merck écrivait:

« L'aconiline eristallisée envoyée de Londres n'est pas 'aconitine officinale ;
elle n'est que légerement soluble dans Valeool, Méther, le chloroforme, qoi sont
leg meilleurs dissolvants de Vaconitine officinale ; ce que V'aléosl bouillant en
diszout eristallise par le refroidissement.

v Cel alealoide serail Ugconeiling ou la napelline. » )

(Pharmaceulical Journal, oclobre 1868, Tradwel. Heveil et Parise.)
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50 Napelline Hibschmann. — Amorphe, jaundire, d'apparence
résineuse, soluble, alcaline, légirement hygroméirique, insoluble
dans I'éther et le chloroforme ;

6 Aconelline de T. et H. Smith. —Matidre cristallisable qui se
forme dans la liquenr extractive aciduléz de la racine d'aconit, pré-
parde pour Pextraction de 'aconitine (procédé Hotlot) et incomplé-
terment neutralisée par le carbonate de soude. Elle cristallise, aprés
un on deux jours de repos, sur les parois du vase ; elle semble par
ses propriétés se rapprocher de la narcoline ; comme elle, en effet,
elle se colore en rouge lorsqu’on la met en contact avec de I'acide
sulfurique contenant de pelites quantités d’acide azotique; elle pa-
rait, ainsi que nous I'avons déji dil, privée de I'action toxique de
I'aconit.

Différents auteurs ont éerit, sans le prouver, que nous sachions,
gue l'aconil contenait un principe narcotique. Nous ne pouvons
encore nous prononcer i cet égard, mais nous rapportons Pexpé-
rience que nous avons [aile dans le but de vérifier celte assertion.

Prenant 5 grammes dextrait aleoolique de racine d’acouit pré-
pardé par nous, nous en avons retiré, par le procédé que nous avons
fait connailre, toute aconitine.

Puis, en concenirant la solution contenant 'excis de biecarbonate
de polasse, nous avons obtenu un nouvel extrait ou résidu, conte-
nant, sauf altération pendant l'opération, tous les principes de
Pextrait alcoolique de racine daconit, moins "aconitine et moins les
maliéres résinenses insolubles dans l'eau, déjh sépardes par le
filtre.

Desséchant ce résidu alealin et le mélangeant, pourle micux di-
viser, avec de la silice pure, nous I'avons agité & plusieurs reprises
avee un volume de chloroforme assez considérable pour lui enlever
ses derniéres traces d'aconitine,

Reprenant ensuite par 'aleool ce résidu mélangé de silice, et fai-
sant évaporer la nouvelle solution alcoolique, nous avons obtenu un
extrait jaundtre dédliquescent.

Cet extrail contient encore une substance active. En effet, admi-
mistré & un oiseau, il produil un sommeil profond de plusieurs
heures, sans anesthésie, qui se termine par un réveil complet; a
plus forte dose le sommeil est suivi de mort.

Ces elfets sont-ils dus & une substance dilférente de ['aconiline
(la napelline d'Hibschmann par exemple), ou & des traces d’uco-
niline?
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Celte question mérite, comme on le voit, une étude plus com-
pléte, que nons nous proposons de faire, elqui ne peut manquer
de donner des résultats intéressants,

 — R —

CORRESPONDANCE MEDICALE

Effcts du bromure de poiassinm cmployé en lovement dans les
vomisscménis Incoercibles de In grosscsse.

La forme des vomissements lids & la grossesse est tris-variable,
Le plus souvent les femmes vomissent le matin en sortant du
lit, et Pestomac reste en repos le reste de la journde. DVautres
fois I'accident est irrégulier, ou bien survient le plus souvent aprés
les repas, sans qu'il en résulte un malaise sérienx. Dans une autre
forme, qui commence & étre plus ennuyeuse, I'estomac repousse
toule espéce de corps étranger : une goutte de liquide, une houchée
d’aliment arrivant dans la poche stomaecale, provoque une révolte
de 'organe avec ou sans mal de ceeur. Dans ce cas, il survient
souventl du dégoil, un certain amaigrissement, lorsque le trouble
dure longlemps ; en général, la santé de la femme est pen éprouvée,
Mais parfois I'accident devient une véritable maladie : les femmes
sont tourmentées par des nausdes continuelles, qui ne leur laissent
plus une minute de repos ; constamment elles vejettent un mucus
filant plus ou moins acide, dans lequel il yaquelquefois de la bile;
I'estomac ne tolére absolument rien, méme les médicaments, Les
malades, car les femmes sont dés lors malades, s’épuisent en des
efforts d'autant plus pénibles, que les forces ne sont pas ravitaillées.
Alors surviennent des douleurs épigastriques el costo-diaphragma-
tigues produites par les secousses musculaires répéides, de la
céphalalgie, de la fitvre, une irritalion intense de la muqueuse des
premiéres voies digestives, et si le calme ne revient point par une
raison quelconque, les malades succombent dans le marasme on
avorlent.

Les premibres formes sont le plus souvent insignifiantes; j'ai vu
bien des femmes expérimentées n'en faire aucun cas, Mais quand
il s'agit de la derniére, qui est heureusement assez rare, le médecin
est obligé d'intervenir et partois se trouve dans Pembarras. L'année
derniere je me suis trouvé dans cetle situation, et je crois ulile de
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montrer combien le bromure de polassium, donné i haute dose,
m'a rendu serviee, car il n'esi pas indiffévent dawoir plusienrs
cordes & son are dans les moments eritiques.

Le 23 octobre 1870, M= X*¥¥ ful prise, durant le (roisitme
mois de sa seconde grossesse, de vomissements gui lui firent réela-
mer mes soins. Je la vis pour la {premire fois, deux jours apris le
début de 'accident. M=® X*** femme dhergiqiie, avail espérd tout
d’ahord powvoir traverser celte crise sans que la médecine intervint,
Elle était déji pile, andantic dans son lit. Elle mo raconta qu’elle
élait tourmentée constamment, jour et uuit, par des nausées qui
ne lui laissaienl aucun repos, et amenaient au dehors quelques
mucosités blanchitres tris-acides par intervalles,

Elle ne pouvait rien tolérer, pas méme une goutie d'eau. Elle
aceusail des douleurs violentes dans V'eslomac, la poitrine el le
ventre, un violent mal Je téte, un sentiment de bridlure le long
de Pazzophage, ot des palpitations de ceenr intenses, Une soif assez
vive, une conslipation opinidlre eomplétaient la série des sym-
ptomes. La malade était extrémement soulfrante, mais non décon-
ragée ; car lrois ans auparavant, dans le eours dune premidre
grossesse, elle avait eu 4 subir une épreave semblable, et s'en dlait
trés-bien lirde,

Il importait, vu la gravité des symptdmes, de chercher sl y
avait Ii une canse spéciale capable de produire 'nccident, la gros-
sesse dominant I'étiologie géndrale. Le toucher, 'examen au spe-
eulum, me permirent de constaler que la matrice était dans un
élat parfaitement normal. L'ireitation de Pestomac élant consi-
cutive & I'accident, et non point primitive, je fus obligé de diagnos-
tiquer des vomissements réflexes, appelds autrefvis nerveux ou
sympathiques.

Aprés avoir vidé l'intestin par un lavemenl purgalif, nous con-
seillimes P'usage de petits plagons pour tempdérer Virrilation, la
soif, le vomissement. Nous nobtinmes aucun résultal. Nous
elimes alors recours & des potions opiacies el antispasmodiques.
L'opium, la belladone, le bromure de potassium, furent rejetés
comme tout le reste, Nous les donndmes sous forme pilulaire, mais
inutilement. Au lieu de gagner du terrain, nous en avions perdu
au bont du cinguikme jour, car les vomissements devenaient plus
fidquents, lo fievee plos intense et la faiblesse extréme, malgrd
I'usage de lavements répétés de bouillou,

Il me fallait & tout prix calmer rapidement ces troubles divers,
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car sinon ma malade ou son enfant conraient de grands dangers.
Pénétré de ce fail, que j'ai pu vérifier déja plusienrs fois (1),
que les malades atteints de troubles nerveux profonds supportent
des doses dnormes de stupéfiants ou d'antispasmodiques sans
danger, que sur ces malades il v’y a d'effet produit que par 1'ab-
sorption de doses considérables de médicaments, jo prescrivis des
quarts de lavement au bromure de polassium, sans supprimer cenx
an bouillon, Le premier jour, cinquitme de la maladie, la malade
uhsorba & grammes de bromure ; la nuit suivante ful plus calme.
Le lendemain elle absorba B grammes, les vomissements furent
moins fréquents et moins pénibles. Le troisibme jour elle prit
10 grammes, la nuit fut parfaite et les vomissements dés lors
devinrent rares. Les jours suivants, nous réduisimes la dose
§ et & 2 grammes el nous cessimes bientdt la médication. En trois
Jourrs, nous avions ainsi arrélé un accident des plus menagants, La
malade prit des geldes trois jours aprés le début de notre traile-
ment el reprenait son exislence habituelle la semaine suivante,
Ainsi dose le bromure de polassium, déji si henreusement uti-
lisé en médecine, peul encore, sous la forme d'injections rectales,
rendre des services considérables dans Uaceident particulier dont il
est ici question. Depuis cette époque, nous avons en plusieurs fois
occasion de 'employer, dans des cas moins graves il est vrai;
nous avons loujours obtenn dexcellents résullats, Nous n'avons
jamais ménagé les duses, que les malades ont lonjours supporldes
admirablement. D GmBerT.

Cannes,
g R —

BIBLIOGRAPHIE

Traitd pratique ef dlémentaire do chimie medicale appliqude aux rcchm:hu':
cliniques ; par M. le docleur Méwo, pharmacien de I'h8pital Necker, li-
cenélé s sciences physiques, Un vol. in-18¢, 390 pages. Paris, 1870, chex
Asse in. .

Ce railé de chimie médicale est plus spécialement destiné & ser-
vir de guide aux praticicns et aux éludiants qui, ayant les niotions

{1} Un coisinier atleint de delirium tremens aigu ne put avoir six heures de
sommeil qu'apries avoir absorbd | gramme d'dpium en vingl-quatre heores, Une
dame bystérique alleinte de folie puérpérale, n'eul un ped de calme qu'apres
avoir absorbé, pendavl trois jours, 10 grammes de bromure de polassium,
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les plus élémentaires de la chimie générale, ne sont que peu versés
dans la pratique de celte scienee. Il leur enseigne les moyens de re-
connaitre ¢t doser un certain nombre des principes minéraux ou or-
gamiques que contient 'économie, soit & 'état de santé, soit i I'état
de maladie. Les détails nombreux qu'il renferme pourront paraitre
inutiles aux personnes qui ont I'habitude de ce genre de recherches,
mais ils seront appréciés par celles qui ne sont pas familiarisées
avec les manipulations, Pour répéler avec succiés des expériences
souvent délicates, on n'a qu'a suivre pas & pas les indications de
'auteur, & opérer exaclement comme il indique. sans rien ajouter
ni retrancher, et on arrivera lentement peut-étre, mais sirement
an résultat cherché.

1l ne faudrait pas satlendre cependant que I'on réussirait i re-
produire ces expériences, quelquefois méme les plus simples, sans
préparation préalable. Nous ne sommes plusau temps oii I'on pou-
vail, comme Scheele, faire d’immortelles découvertes avec des tubes
et quelques verres sculement. Aujourd’hui, avani tout, il faut se
procurer de nombreux et dispendieux appareils ; 'auteur réclame
au moins les suivants comme indispensables dans Pemploi
journalier : une balance d'analyse sensible au demi-milli-
gramime, des aréométres , des flacons de densité, un saccharimbtre
de Soleil, un bon microscope, un speetroscope. Il suppose qu'on a
également & sa disposition les réactifs qui se trouvent toujours
dans les grands lahoratoires. Aussi, dés le début, son premier soin
esl d'expliquer longuement la maniére de se servir de ces instru-
menis, de décrire les opérations chimiques, les moyens de préparer
les réaciifs et de les purifier.

Aprés ces préliminaires, M. Méhu donne des généralités sur les
maliéres albuminoides. Il s’arréte longtemps & chercher la nature
du précipité que produit I'acide azotique dans les solutions d'albu-
mine, et le role que les phosphates jouent dans cette précipitation ;
il insiste sur I'avanlage de se servir d'acide phénique pour coagu-
ler et doser I'albumine.

Il traite ensuile quelques poinls qui ee rapportent & la compo-
gition et i I'analyse du sang, du lait, de la bile, Il décrit les procé-
dés employés pour I'extraction des acides biliaires, leur dédouble-
ment ; il fait connaitre les propriétés de la taurine, sa formation
artificielle et les réactions qui permettent de la découvmir. Aprés
Pexamen des calculs biliaires, il parle brigvement des liquides 8é-
reux, et arrived étudier P'urine, C'est sur cette exerétion que 'auteur
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est entré dans le plus de détails ; celle partie comprend i elle seule Ja
bonne moitié de P'ouvrage. De nombreux trailds ont élé publiés sur
ce méme sujet depuis quelques années ; aucun n'offre, sur le modus
fuciendy, des analyses, des'détails aussi complets, aussi circonslanciés
que celui-ci ; I'exposé du dosage de 'urde par le procddé de Liehig,
par exemple, ne conlient pas moins de douze pages. Les cas sus-
ceptibles d’embarrasser sont prévus et expliqués. On peut en dire
autant du dosage de toutes les substances. Lafin du livre est con-
sacrée aux calculs urinaires et aux substances qui se (rouvent dans
'urine, lors de certains états pathologiques.

Celle analyse succincte de 'ouvrage soffit pour indiquer les di-
vers sujols qui y sont traités 5 1 nous reste & dire que I'auleur écrit
dans un esprit exclusivement chimique, Il prend les substances
telles que les conliennent les difiévents liquides ; il ne cherche &
délerminer ni leur origine , ni le lieu , ni I'état o elles se trou-
vent dans I'organisme, ni les transformations qu'elles éprouvent
avant de s’éliminer. Son bul est d'cxposer les caractéres suffisants
pour arriver au moyen de les reconnaitre et de les doser. 8i quel-
quefois il rapporte plusieurs procédds, il a loujours soin de rejeter
au second plan ceux qu'il regarde comme plus incertains.

On peut done suivre avec confiance les méthodes indiquées par
I'auteur qui, on le sait, s'est déji fait connaitre par de bons tra-
vaux. L'ouvrage que vient de publier M. Méhu sera non-seu-
lement un guide siir entre les mains des étudiants, mais encore,
comme nous le disions en commengant, il est appelé & rendre de
véritables services aux praliciens ; il a sa place mavquée dans la bi-
bliothéquo des laboratoires de chimie.

Traitd didmentaire de physique médicale; par le dooteur W. Wosnr, profes=
geur & I'Université de Heidelberg, traduil avee de nombreuses addilions par
M. F. Mowover, professenr & la Facullé de médecine de Sirasbourg. In-8o,
avec figures dans le lexte, chez J.-B. Bailliere et fils.

Peu de temps avant la guerre qui vient de finir, M. F. Monoyer
entreprenait de faire connailre en France le Traité de physique
médicale du docteur Wundt. Essayer de condenser en un livre mé-
thodique les matiéres d'un cours est une entreprise qui, en elle-
méme, mérite tous les éloges ; mais il ne suffil pas de Ja tenter
pour réussir, L'ouvrage de Wundl, si le traducteur frangais ne lui
efit imprimé ure allure nouvelle, eiil trouvé difficilement en France

Tone Lxxxi, 107 vive, 50
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des lecteurs, 11 d é1d ridellemipit derit potie PAllemdile & les doms
de nos physicieds et de nos médecing justemenit célebires qui ont
le plus fail pour les progrés des applidations physiquies i |4 méde-
citie, ¥ soiit citds avec une excessive solivhid,

M. F. Moicyuk, cii reiidant justice & la iefitative dii docteur
Wundt et i P'dlévation scienlifijite de soll ouvrage, a bssayé de
remddier i te défaut en comblaht les lened qu'il polivait présen-
ter, et a de plus largement développd les applicdtions pratiques, 11
arrive aingd & constitier, sur les bases mélhudi-.]ucs du professeur
allemand, un travail presijué absbluiment jpelsonnel et réellement
frangais. Ed offh, Ié traditeteur-chmmentateir ayant prs soin de
Fedlerinet entie des crochits [ ek quilui est tout & fall personnel,
il est fiicile de voir que Péhsenible des addilions atieint presqile
Péeiidue du livre primilif. A chaque page, quiélques phrdses ajou-
tdes; une ligne, di oot seulitflent, vientent délsager 1¢ séis ; des
chapiires viititrement noufeant comblent de vEritables lhcunes.

Au foud, Papplivatioii de la physique & la niddetine compoite
deus parties absolument distilicles : élude dis lobé générales
qui rigissent la matiere, lois auxquellés Vorgdnisme hilriding,
en tant que matige, est soliitis 3 Uélude des appdreils ol ser-
vent i la thise en aduvie des forces natuvelles. M. F. Monoyer a
pirfaitethent saisi ¢es deux face$ de son sujet et Vouvrage offre,
dans l'uve et dars I'altre, dés développemichts approprids. Les
démaonstrations algdbiiijues, qiil s'advessent plug an cohstrucleur
el a ingénieur qu'du tndditeid) ont 418 réduites aux proportions
élémentaites. A contraive, les principes qui ol dikigt la cotistre-
tion de ces appareils compliquéd, destinds 3 mestirer la vitesse du
sang, la fovce d'impulsion des artéres, la température du corps, la
chaleur produite par 'activité museulaire ; les instruments appro-
prigs aux agplications volta-faradiques el magndéto-faradiques, ou
u!’éiiiiil'eiz;:les cavités du corps humain, sonl exposés avec un
soin minulieux augiel se joint un grand Juxe de gravures;

L'oplique, =i importante i éludier pour le chirurgien, est ici trai-
té¢ de main deé mdltre, bt 'oit seit qu'en cette partic de 1a physique
M. F. Monoydr est réelletient ddns son domaing particulier. Nous
potvors en dire dutant de Péleciricité, ol nous retrouvors les
appareils les plis noilveaux et les plus ingénieux, tels que ceux
de Tripier et Ue Duchenile (de Bonloghe ). et lo gdlvino-taus
tigté theriljue. Ajontors qiie des indéx Bibliographiquies rédiigs
par 8. Mdtioyer et placds @ 14 sulte des chdjities, renvoietit dlix
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sotfrces ceix qui veulént davantag_é apiprofondir 'IE_ stijet domt il
vient d*@re trafié, —et, enfin, que les édiiedrs n'ont 'rlcn ndglige
pour donner au livre une belle exéeution typographique.

e ———
BULLETIN DES HOPITAUX

1 i f gt WESE T S0 LA WY O T o e O | 1 o 5

SuR UN CAS D Ba{:tpmmu:h:ﬁ %nun‘nun, GUERi PAR wuifs iN-
JECTIONS SOUS-CUTANERS DE CHLORHYDEATE DE Ionvniﬂi A HAUTE
DOSE.

Le 4 oclobre 1871, est entrée & I'luﬁpital Necker; salle Sainte-
Thérése, n® 3, service de M. Laboulbéne, la nommde R*** Viclo-
rine, fgde de diz-huit ans, polisseuse de cirictbras,

Elle raconle qu'elle est sujette depuis envirot trois ans i des
coliques de plomb, dont la premizre attaque femorite au début de
son travail dans cetle profession ; elle lut soignée, & gette épogue
(1808) aux Enfants malades; service de M. Roger. At lébut, son
ouvrage consistait & o cisser les queues », t'est-A-dite & enlever
avec les doigls les bavures, qui restent adlidrenles aiix caraclires
aprés la fonte ; mais, depuis la G demai 1871, elle dtait occhpde
i limer les caracl@res] ee qui produit une polissieie trds-abondunte,
el mallieurensement lesouvriéies n'éldienl que trés-im parfaitement
protégdes par un systéme de ventilation des plus inshffisants.

Trois semaines coviron avant son Bntrée & Netker, elle a eit de
trés-vives coliques, pour lésquelles elle a é1é traitée i I'hdpital Co-
chiii, service de M. Buequoy, suppléé par . Dujardin-Beaumetz ;
elle .ne parait pas, dans cetle circonstance, avoir présentd rien de
particulier, ‘

L'urine; examinée avec soin & Pentrde de la malade, h'olfre pas
la moindre trace d'albuming, ni par la chdledr; hi par Pacide ;
elle gst assei abondante dins lés vingl-quatre prémidres heures, Le
4 oclobre: P., 120. .

On met la malade au traitement pai le miel et la fleur dé soufre ;
extrait thébaique, 10 centigrammes. - :

Elle ne s¢ plaignait alors T.I.E de coliques assez fortes ; mais elle
signalait surtout de vives douleurs dans la masse sacro-lombaire et
les muscles de la région postérienre du cou; la pressiony loin de
diminuer la sotffrance; comme |'ont indiquéd certains duteurs, sem-
blait 'exaspérer ; cependani, I'état général élait des plus salis-
farsants. g4

Le 7 octobre, a huit heures do malin, appeld en hidte auprés de
la malade gue je trouvee dans 1 coma, apprends que; dephis la
veille, dix hedres du soir. elle a eu cing altagues epileptiformés
pendant lesquelies on a vu duo tremblement des membres et de
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I'écume aux lévres. Révulsifs entands. A neuf heures et demie,
M. Laboulbéne assisle i une nouvelle altague : yeux convulsds ;
mouvemenls cloniques des bras el des jambes ; renversement de
la téle en arriéve ; apparilion d'écume aux Jevees; la scéne dure
environ une minute el demic ou deux minules, puis la malade re-
tombe dans lecoma. La langue porte la trace de plusicurs morsures,
Purgatifl : huile de riein, avec 2 goutles d’huile de croton tighium,
Viésicatoire i la nm}ut'. Injection sous-culanée, sur les citds du
cou, de 40 gouttes d’une solution au centieme, soit 2 centigram-
mes de chlorhydrale de morphine. A une hewre de I'aprés-midi,
six nouvelles attaques. A deux heures un quart, trois autres; se-
conde injection de 2 centigrammes de chlorhydrate de morphine.
A six heures du  soir, la malade dort ; elle a encore eu une crise &
trois heures, maiselle a hien reposé dﬂJluis ualre heures, P, 108,
L'examen de Purine, oblenue en sondant la malade, v’a mon-
iré, par la chaleur et I'acide nilrique, qu'un léger nuage albumi-
neux.

8 octobre. Garde-robes ahondantes pendant la nuit; le purgatif
n’a é1é admimistré la veille que vers cing heures, la malade élant
sans connaissance, mais faisant des elforts aulomaliques de déglu-
tition, Ce malin, la connaissance est parfaile ; la malade raconte
qu’elle a eu besoin d'uriner toute la nuit sans y parvenir, Cathélé-
risme. P., 116; K., 24 (indgales) T., axill., 37°,2. Aucun souve-
nir de ce qui s'est passé pendant deux jours. Comme tisane, limo-
nade avee G0 grammes de citrale de magnésie parlitre. Julep,
1odure de polassium, 2 grammes. Extrail thébaique, 10 centigram-
mes. L'albumine esl assez abondante dans I'urine. Soir, P., 120 ;
R.,20 (1) ; T., 37%,2. Pas de nouvel aceis.

9 gctobre, P, 100 ; R., 20; T., 37 degrds. Rétention d'urine ;
cathélérisme a sept beures du matin. Il est & noter que Palbumine
avait apparu dans Purine avant les effets du vésicatoire. Trois
évacuations la veille. On répile I'huile de ricin avec 2 gouttes
d’huile de croton. Lavement purgatif des peintres, Limonade sul-
furique. Une ]}'Ihlle d'extrait thébaique (3 centigrammes) pour le
soir. L’albumine a diminué de moitié & peu prés dans Furine.
Soir : deux selles depuis le matin. P., 104; R., 24; T., 36°,7.

10 oetobre. Deux autres selles; P., 108 ; R., 24; T., 36°,9. Le
liséré gingival, qui se voyait déja le premier jour, est bien plus
marqué deFuis l'administration de la limonade sulfurique. Quel-
ques troubles de la vue ; brouillard devant les yeux, Encore quel-
ques douleurs dans les jointures et les muscles du dos. Limonade
purgative ; deux pilules opiacées. lodure de potassium, 2 gram-
mes. Soir: P., 132; H,, 325 T,, 38,4, La malade se plant de
soullrir sur les cdlés de la téle ; injection & la tempe droile de
20 gouttes de la solution morphinée, ou 1 cenligramme de chlor-
hydrate de morphine.

11 octobre. Trois sclles, Pas d’accidents depuis hier. P., 120 ;
R., 44; T., 382,2. Plus de mal de iéte ni de trouble dans la voe ;
mais toujours des coliques et des doulenrs de reins. Méme pres-
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cription, plus le miel etla fleur de soufre. Léger (rouble de |'urine
par la chaleur et "acide nitvique, Seir : P., 136 ; R., 36,

12 octobre. Cing sclles. Toujours des douleurs, Méme iraite-
ment. P., 112; R., 44; T., 38 degrés. Soir : P., 100 ; R., 48.

13 octobre. Ce malin, en se réveillant, la malade a constaté la
dizparition de la douleur dans les muscles de la région postérienre.
La douleur du ventre est beancoup moindre. P, 120 ; K., 36 ;
T., 38degrés. L'allmmine augmente dans Purine. Svir : P, 104;
R., 28,

14 vetobre. Le pineement des museles droits de Labdomen est
toujours lriss-donlourenx. P., 124 R., 44; T., 358, 4. L’albumine,
en mains prande quantité que la veille, est toujours plus consi-
dérable qu'antrefois. Seiv: P., 128; R., 50, La malade s'est un
pen levée anjonrd’hni ; quelques douleurs dans les jambes,

A5 aetobre, P, 128; R, 40; T., 37,8, L'albumine augmente
dians Marine.

1 octobre. P, 112 ; K., 60. La douleur de cdtd est plus vive,
L'albumine aungmente d'nne fagon considérable. Soiv: P., 116;
K.. 52, La malade a &8, le matin, Tort eﬂ‘m{ﬁe par les eris d'une
antre malade qui a subi une opération dans la salle.

17 octobre, ., 112: K., 32, Plus de douleur dans le dos. La
pression des droits el des obliques de "ahlomen est encore sensible,
La limonade an citrate de magnésie, suspendue pendant deux jours,
est reprise anjourd’hui. L’urine contient hien moins d’albumine ;
le trouble est trés-léger par la chaleur et acide. Seoir : P., 112 ;
R.. 36.

15 oetobre, P., 124 ; R., $4. Demande & manger, T,, 38°,2,
Traces d'albumine. Soir: P., 120 ; R., 40.

19 actolre. P., 1045 R., 40. Bain sulfurenx. Trés-peu d'albu-
mine. Soir ¢ P., 120; R., 36. Donleur dans ['oreille.

20 petobre, P, 120 R, 40. Ongles brundires aprés le bain.
L'urine. couleur de vin blane nonveau, ne renferme que des tra-
ces d'albnmine, Soir: P., 112 ; R., 44,

21 oefobre. P, 100 ; 1t., 36. On continue iodure de polassium
el la sane. Traces d'albumine ; point de sucre; du resle, celle
derniire substance n'a jamais élé rencontrée dans plusieurs analy-
ses qui onk été faites, Seir: P., 120; R., 40.

. 22 oerobre. P., 1005 R., 32, Soir, au jardin.

93 — P,100; R., 28. Scir: P.,112; R.,32. Léger
frisson vers trois ou quatre heures.

5 24 octobre. P., 104 ; R, 24, Traces d"albumine. Soir: P., 112;
iy 29,

235 octodre, P., 108 ; R., 40, Soir: P., 120; R., 28.

26 — P, 1125 R, 400 Soir: P.,116; R., 36. Traces
d’albumine, le malin.

97 oetabre. P., 108 ; R., 24, Beir: P., 112; R., 36.

28 — P., 108; K., 40. Boir : P., 104 ; R., 28, lln'ya
plus d’albumine.

— P, 96;R., 50. Soir : P, 120; R., 48.
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30 octobre. P., 96; R., 40. Snir: P., 126 ; R., 44.

31 —  P.,100; R., 40. Soir: P., 120 ; R., 4§.

13" novembre. P., 104 ; R., 40. Soir : P, 124; H., 48.

2 — P., 100 ; K., 28. Seir: P, 108 ; R., §4.

4 — P., 100; R., 48. Seic: P, 120; R., 32.

4 -_— P., 120 K., 44. Soir: P., 116 ; R., a2,

Rﬁaﬂ) —_— P., 100; R., 44. Plus dalbumine. Soir: P., 128;

G novembre. P., 104; R., 44, Soir: P., 108 ; K., 40.

7 —_— P., 100; R., 40. Soir: P., 124 ; R., 36.

8 — P... 120; R., 44. Soir: P., 116 ; R., 32.

L — P., 116; R., 28, LurmE, examinde avee soin,
par la chaleur et par l’aclde, ne prisente pas le plus léger trouble.
Ereat. La malade doit chercher une autre occupation que le travail
dans le plomb,

Reriexions. — Plusieurs points, dans cette ohservation, pa-
raissent inléressanls i noler. Tout d’abord, nous dirons que la
guérison parait devoir étre attribuée bien évidemment i la quan-
tité considérable de morphine (4 centigrammes) injectée dans
Pespace de cing heures. En effel, apris quinze attaques convul-
sives Lp!lt.phlnrmes, el alors que Ies aceidents semblaient tendre &
su:mspérer le c_hlorhjdrale de morphine, injecté sous la peau,
procure une sédation rapide, uwn sommeil paisible, avant que le
vésicaloire ait pu produire son effet, avant que le purgatif éner-
gique qui a éié donné ait pu étre administré. Bt cette action
semble d’autapt plus claire el plus utile & constater que, dans ce
cas parliculier, les injeclions out é1é pratiqnées comme moyen sé-
rieux de traitement sir une malade qu’on pouvait regarder comme
vouée i une mor{ certaine.

En second lien, l"nl_:m:rvqlion précédente parail défavorable &
Popinion de M. le docteur Danjoy qui altribue (1) les accidents
cérébraux saturnins & Purémie, suite, selon lui, des désordres
causds dans les reins par Iinfoxicalion saturnine. En effet, nous
ferons remarquer que I'albumine n’existait point dans Purine de la
malade, i son entrée i Uhopital. Ce point a élé recherché avec un
grand soin. Il est vrai qu'elle a apparu (hien quen faible quantité)
aprés les premitres atlaques. Mais pourquoi n’expliquerait-on pas
heaucoup plus naturellement sa présence par le trouble qu ‘ont ap-
porté, dans la cireulation rénale, des accidents cérébraux si graves?

(1) Danjoy, Archives de médecine, avril 184.
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— Le rein, dailleurs, était-il malade? Rien ne parait moins
prouvé ; oufre que jamais aucun sympldme n’a altiré Patten-
tion de ce edté, Purine, examinde an microscope, n'a offert & la
vue ni débris des tubuli, ni leucogytes, et n'a présenté que de grandes
cellules  épithdliales pavimenteuses & P'élal normal. Pourquoi
anssi la quantité d'albumine aurait-elle angmenté sensiblement
dans la suite si le rein avait @é malade dis 'ahord, quand il est
conslanl que la malade marchait lous les jours vers la guérison ¥
Celte augmentation graduelle de la quantité d'albumine ne s'expli-
que-t-clle pas i'elle-méme par la géne de la cirenlation rﬁntfh&,
géne apportée par le trouble qu'ont subi les ceplyes nervenx ?

En troisitmae lieu, nous ferons ohserver que, pendant les accds,
le pouls, la respiration et la tempdéraiure oni paru plutdl des-
cendre que s'élever. Cest ce dont on peut se convainere en tragant
la courbe dont nous avons indigqué les chiffres avee un soin toul
particulier ; car jusqu'ap jour du départ de la malade, noys avons
confinué, malin el goir, ces recherches, dlonnd de trowver des chif-
fres anssi élevits, méme aprés le repos le plus glmlull.?, q( nous
avons dii finir par les admetire comme hahituels chez la jenne
fille qui fait I'objet de la prdsente communication.

Edl. Lu.l_.lllll:..u_}l:rﬂ_,:
Injerne des hopitaux.

e PP

REPFRTOIRE MEDICAL

TRAVAUX ACADEMIQUES

Nole sur Vemploi de Uer-
got deé seiglé contre'la dysen-
terke Celle dole & é1é predenlie a
I veadémie de médecine par M’ e prot
fessend Gobler ad hom e M. Lulon,
professeur suppicant de clinique ol
inie, & I'Ecole ‘préparatoire die Reims.

Lora d'une épidiémie de’ dyseaterie)
qui @ régné & leimié verd lu fin de
Véle dermier, el qui n'edl mbme pad
elicore entieredient éldinie, j'ai enid
ployd eontre Gelle malidie, aves des
secks divers, la piuparl.d_aﬂ moyend
anlidysemiBreiqais répules’ 18" plug
elficacits.

Bich quen somme nolre épidémie
n'ail pas eu un granl caractere de
gravile, el ‘que la gg&rfsp_n dex mas
e A i o T

dans le nombre de cas, 'action mé-
dicamentedse n'avail pas é1d Lles-Gvie
déute, ii'le somagement tapiide, 0-
plig " quelques ' personnes , sorlout
parmi les plus dgles. onl suckombié,

I n'¢tait donc pas superlu de re-
chercher 3l wne nouvélle 'midication
queleonue te donncrail pis des ré=
suftits [tlus. galisfal-anlz el plos con-
stanis, lorsqu uie ek, alieinte 4 la
foid de metrorthagie o Jallysenle rit,
¥int e fourair Voccasion Wedsayer
le zeiple ergold, dout I'emplol étaic si
ratlonnel fel] an''mding cdntré 'ooe
dies dedy alfeclions @iiilsl_;mdé_. 11 se
Lauta que Loales detix Tarent infuey-
s lrkg-favdr'rblptnman! "dit " premier
eoup, e que, dossitht ‘les premibros
!i.q!g.s du’'médieament dunngﬂ, il s
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produisit une période de constipation
qui ne dura pas moins de qualre i
cing jours.

Cel essai, répélé ensuile sur des
cas de dysenleric simple , amena
toujours, en forl pen de temps, d'abord
de l'amélioration, el bienldl une gué-
rison définilive,

T'ai donné I'ergol de szi‘g]a on pou-
dre jusqu'd la dose de 5 grammes
par jour, divisés par prises de 50 een-
ligrammes. J'ai  égalemenl preserit
Vergoline, seil en piloles, soit en
polion, aux mémes doses el avec le
méme avanlage.

Deux ou treis jours suffisent ordi-
nairement pour un Iraitement complel.
Dans les cas graves, il faudrail sans
doule une aclion plus prolangee.

L'ergol de seigle ne s'allaque pas
senlement & V'élément hémorrhagiqee
de la dysenlerie, maiz bien a la m:i-
ladie lotale - les sécrélions glaireuses,
les épreintes, les coliques, la fievre,
sont également alleintes, el cela dis
les premikres heores du railement.
Dans un cas de dysenterie sannongant
avee des sympldmes graves el de
Falgidité, la réaction a &ld aussi
promple ga'énergique ; la malade,
qui est une femme Agée, n'a con-
sommé que 6 grammes d'ergoling en
deux jours, et a guéri.

Le nombre des malades chez les-
quels la présenle médication a &lé
mise cn usage n'esl Lriza- consi=
dérable ; mais dies avjourd'hoi je me
crois aulorisé & signaler a I'allention
publigue un mode de trailement qui
m’a frappé par la rapidilé des effels
produits et par leur comstance. 1l a
sans doule besoin du comirdle de
Pexvérience, el c'est pour que celle-
ci puisse &lre entreprise sur vne plus
large échelle, que je donne anx [ails
actuels le plus haul degré de publicite
possible en m'adressanl & 1'Académie
e médecine, (Séance du 10 eclobre.)

De 'emploi do cantére ae-
tucl dans letraitement de In
tuberculisation du testicnle,
M. le professeur Verveuil a appeld
dernibrement altention dela Scciélé
de chirurgie sur celle question de
thérapeulique chirurgicale.

Les malades qui ont des tabercoles
danz le testicule passent un lemps
tres-long dans les hopilaux, suppu-
rent longlemps, a'; épuisent le plus
souvent, el, quand il leur arrive d'en
sorlir améliorés, me lardent pas &
¥ renlrer dans un &atl pire qu'ils

n'élaient lors de leur sortie. lour
améliorer plus rapidement cts mala-
des et rendre plus court leur séjour
a I'bopital . qui leur est nuisible,
M. Verneoil a pensé & un moyen qui
a ¢l& mis en Eralique par Dopuyiren
elque école de Lyon a préconise de=
puis. Dupuylren avail recours i la
polasse caustique ; & Lyon, Bonnet
employait le ehlorure de zine qu'il
introfluisait sous lorme de Neches
dansa les trajels fislulenx. Le chirur-
pien de Lariboisicre donne la préfé-
rence su fer rouge. Depuis quelqoes
années, il a traité de eelle maniere six
malades. Il se serl, pour celie opiéra-
tiom, du cautere olivaire efilé quil
plonge a 5. 4 ou B centimélres. La
réaction qui survienl & la suite est
faibile, I'eschare tombe, la délersion
so [wil promplement el les Irajels ne
mellent pas plug, en géntral, de trois
ou qualre semaines i se fermer.

Avjoord'hui, au lien doovrir les
abcks fubercoleux  avec le bistonri,
M. Verneuil les ouvre avee le fer
ronge, Dernikrement il a ouvert deux
abcis el en méme temps il a plongé
le caulere dans des bosselores Lrips-
dures. Un jeune homme présentant
les atiribuls extérieurs de la consii=
fulion tubereuleuse, enlra & hipilal
Lariliisizre avee on testicule [uber-
colenx eriblé de nombreuses fzlules,
dont M. Cosco it V'ablation; & ce
moment Tauire festicule €lnit sain.
Mais bienidl eelui-ci sc pril & son
tonr, devinl volumineus, basselé, et il
&'y forma cing ou six fistmles. Ge fut
dans cel éat que le malade entra
dams le servies de M. Verneoil qui,
se souvenant d'unme disenssion 4 LA-
cadémie de médecing oit T'on avait
montré l'importance de conserver un
testicule malade, bien go'iuulile, un
testicule moral, en un mol, praliqua
cing ou six caulérisations ; au boul
de deux mois , Uamélioralion élait
considérable et il me restail plus que
deus tris-pelites fistules donuanl un
léger fconlement séreux,

En résumé, sachanl que les fistules
tuberculenses du testicule sont exiré-
mement langaes & guérir, quand clles
guérissent, par les moyens ordinaires,
pommades, injections iodées, ele., de
qui enlralne comme COMSEquUence un
séjour prolongs dans les hﬁlpimu: ol
une détérioration profonde de la con-
stitution; sachant encare, d'autre part,
que la castration n'esl pas uoe opé-
ralion radicale dans celle maladie,
puisqu'elle n'enfrave pas la lubercu-
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lisation dans les aolres rrganes,
M. Verneuil a cherché dans la caulé-
risulion , telle qu'il la pratique, le
mayen de hiter Ia puérizon des lésions
actuelles, quand bien méme il devrait
s%en reproduire d'autres semblables
an hont de quelque lemps , ce qui
malhevrensement arrive le plus son-
venl. Ila pu se convaincre gue celle
operation est innocenle, qu'elle ag-

lire la guérison dans les cas moyens,
el quainsi elle abrége la marche des
aceidents el, chose importante, la du-
rée du séjour a4 I'hdpital, si noigibla
4 ces malades. [Séance du 11 oelo-
hre.)

Mounvean procédé de trai-
tement de Uhydrocéle et des
kystes, M. Monod a =it & la Sociéd
de chirorgie une communicalion sur
ce snjet, donl voiei une courte analyse:

La cause immédiate de Paconmu-
Iation de sérosité dans les poches
normales on les kysles réside dans la

rislominance de |a sécrétion sur

absarplion ; le trailement doil avoir
pour  but de rélablir  Péquilibrs
rompu. Je [us consalté, il ya trois
ans, par un individe nqui portail un
golire voluminenx ; je diagnosiiquai
un fiysle du corps thyroide ; pour
confirmer ce dizgaoslic, je s une
ponelion avee le trocart exploraleur,
el un liquide citrin  s'écoula. Quand
le kyste ful rempli de nouvenn, je
pralinuai la pelite opération suivanle:
A Uaide d'un trocart & hydrocile, je
lire une cuillerée & café de sérosile,
el J'injecte quantité égale d"alcool &
40 degrés. Bientot la tumear dimi-
nua de volune, Quinze jours apris,
Ee fis une auire injeclion ; le pen de
iquide que j'avais relicé éait plus
louche que précédemment. Un maois
apris la résolution élail complate,
Le malade est guéri depuois trois
ans.

Un malade vinl réclamer mes
soins pour une hydrockle: jenlevai
Ireg=-pea de sérozilé el jinjectal
1 gramme d'alcool. Huil jours apris,
la tumeur avait dimingé ; je fis une
deuxime opéralion : quinze jours
apris, uoe lroizieme. Mon malade est
complélement guérl depuis dix mois,
Dans wn aolre cas d'hydrocele volu=-
mincuge, jo lire une coillerée & soupe
de liquide citrin et j"injecle 1 gramme
d'aleonl & 40 degrés. Ce malade ,
comme les denx aulres, peul vaguer
& ses peeupations immédialement apris
l'opération. Quelques jours apres, je

fis une autre ponclion qui amena la
disparition cemplele du liquide. En-
fin, dans un dernier cas qui m'est
personnel, il s'agil d'uvne hydrocéle
du volume d'un el de poule : je fis
la ponction el Viejection ; dans la
journée je marchai pendanl une heore
an moing, Le liguide diminna sensi-=
blement, mais il n’a pas complélement
disparu, Par lo procedé que )'emploie,
la tunique vaginale n'est pas détruite, *
mais ramenée 4 son élal normal. Je
crofa quion pourrail essyer e (raite-
ment dans Ihydravachis, les kysies
de I'ovaire, |'hydarthrose,ele. (Séance
dn 4 oclobre.)
Guérison d'nne  fomenre
ércetile par la galvano-
canstigue ehimiguoe. Une ep-
fant , Louise F***, dpie de quatre
molg, porlail d la paupiere inférienrs
de Peil droit une (omenr éreetile
du volome d'ome grosse aveline ; la
pean me parlicipait &' la dégénires-
cence que dans ane pelile elendoe :
quand l'enfanl eriait, la tumeur se
gonflait fortement, Paffeelion n'élait
as stalionnaire; & la naissance de
‘enfant, la lumeur n'avail qu'on vo-
lume inszignifianl, quia peu a peu
augmenté, 2ans loatelois que la mar=
che du diveloppement ait él& ra=
ide.
. Le traflement, commencé le 28 jan-
vier 4871, a duré environ six mois.
La cavlérizalion &lectro-chimigoe a
&1¢ répartie en cing séances. L'opéra=-
tear, M. le docteur Monoyer, s'est
servi de la 'pl.legmrlnlive de Stohrer ;
huit & devze Eléments suflisaient &
praduire Peffet vonln, quand la pile
fonetionnail bien ; il edt méme &8
danpereux de diépasser ce nombre,
goug peine de caulériser irop vive-
ment el d'exeiter de trop forles con-
fraclions musculaires & chaque varia-
ton d'inlensilé du couranl. Clesl &
I'élecirade positil seul que M, Mo-
nayer a ed recours ponr cautériser la
[umenr : il ohlenait ainsi les résultals
uwe donment les caustiques acides,
c'esl-a-dire & la fois coagolalion du
sang, caulérisalion el rélraclion des
lissus. Dans ce but, I'éleclrode positif
était représenlé par guatre aiguilles
de platine qu'on implaniail dans la
lumeur on avec lesquelles on traver=
=il gelle-ci de parl en parl, soivant
lea girconstances. L'lectrode négalif,
terminé par un large boaton de char=
bon de cornue & gaz, Eélail appliqué
sar la peau do front on de 2 joue,
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mais sépard de la membrane cutanée
par une ropdelle  damadou  imbibie
dCeau salée, alin d'éviter 'action caus-
ligne des alealis qui se portent au
pile négalif. A peine le circuil étail-
il formé , que Is peau se rélraciail
lout aulour de |3 pigire (e chaque
aiguille, el indiquait ainsi le passage
du courant. Ju pouvait suivre ja mar-
che de la canlérisalion en ubservant
l'auréole rougeiilre qui ne tardail pas
a se développer autour de chagque ai-
guille el o g'élendre circulairement
au fur b & mesure que Faction caus-
ligue gagnail en étendue 3 au bout de
quelque lemps, des bulles gareuses
d'une lénuité extréme venaienl, en
s'échappant entre les parois des ai-
guilles ¢t la pean, former une pelite
courpune d"deume blanche. Fn gene-
ral. Vopérateur s'arrilail quand I'au-
réole rmrﬁa alleignail de 1 & 1 milli-
mielre el demi.

Un mois apris la troisieme séance,
la lumeur clait complélement affais-
sée, exeepld an cenlre, ol 8'élevait
encore une saillie de ln furnie et du
volume d'upe lentille ; la peau sus-
Jacenle avail une coulenr rouge lie de
¥im. A la périphérie de la lumeur ap-

REVUE DES

apuiation da péni A
ln*ﬁl_: yn;_l'nenu.lile.l"‘l.é.-,u :}ppﬁ;—
linnﬁ de la galvanocaustie sont se-
luellement soumises a Tépreuve de
]'Expél_'lepeq. Oun conggliera aves inlé-
rét e travail que nous analysons, car
il s& rapporte a des cas dans lesquels
lemploi de la galvanocauslie a éLé
iz origing ]ndittuén COMmMme noyen

‘tviler la pohémic et les hémoriha-
gies. On rewarguera que la pyohé-
p‘lli';"a L& ohservée, majs l!luu L fipvre
lnmalique wiaurail pas ¢lé observes,
o8 qui s'expligue peui-Elre par la na-
lura :qéml,' e I"aclion galvanecansti-
que qui a4 pour résullal wne simple
marlitication flinéaire. Ces exemples
plaident en faveur de la galvanocaus-
lie sans prouver qcl'rl!ql olfre une im-
munilé contre la pyohémie,

Laawtegr , 1o dacieir  Zielewiez ,
fraitant & fomd de Vampogaifon du pé-
nis el des maladies ponr lesquelles
on  pratique cetle opération, 4 fEit
ne élnile basce sur cinguanie cas

ampitition du  pénis  par l'anse
cougante galvanocaustique. 11 a for-
mule les conclusions snivamles :

L alfeliony pour lesqiielles on a

paraissnient epcore des vaisseanx en
viie de développement.

La derniere séance eul lien le 93
Juin 1871 des vaisseaus se montraient
encare @ la p riphérie de la lomeur
et grmblaivnt menacer de bu eécildive ;
sepl pigiires circonse ivirenl le sitge
du mal, el 1n eautévigation ful poussie
un pen plus bein gue les fois precé-
dentes. Le 24 juillel, les eschares
faient enlidrement dlimindes ; on ne
remarguail plus frace de fumear ni
ne Lissu éreclile 3 Jes eris de Venfant
de produisaivol ageon gonlivemenl de
la peau, & U'endroil oi avail siegé le
mal, el, f@il important & noter, la
paupiire ne présentail pag la moindree
tendance & la formalion d'un ectro-
pion ; e seul indice qui persislait
encore consistail dans woe eoloralion
reugede la peau 4 I'endroil soumis &
la caulérisalion.

M. Monoyer se proposail de présen-
terd la Sociclé la peane operée [ mais
celle=el a soccambé, le S0 juillet, a
une altague de choléra infaubile. La
guirison parfaile de la (umcur n'en
esl pas moins hors de doote,  Comple
rendu de la Sociétd de médecine de
Slrasbourg. )

JOURNAUX

npard étnieptdpuur la plupact des
carcinomes :  dins un eas il sagil
d'upe tumesr papillaire considérable,
el dans wo pulre d'une gangrene de
Forgane. Sur les cimjoante cas {:'Eé.w
rés, il y a ey huit morls par pyohd-
atie. Celte eomplicalion a sor origine
dans la vascularile du tissi cellulaire
du pénis, duns les veines du eol ve-
sical el de 1a région prostaliqne. mais
aussi dans les condilions hospilalic -
res, lons les eas de pyohémic éland
survenus @ ['hdpital. 1l me s%est pro -
duit d'hemorrhagie dans avcon cas.
Apries Famputation par la gulvane-
caustie, la ffevce trawmaligue ne 2"est
pas monirée. La contraction conséeu -
tive de’ Voriliee' uratheal o Gé la
mime qua dans les amputalions or-
dinaires, L'ige des operés, connu
dan< quaranie sepl cas. sa dishibue
de la maniere suivanle: Uan-dessous
de vingt ans, O entre (rente el qua-
rante ans , 13 entre guaraote et
cinguante ans, 15 entre ciiquanie
el aoixamte ans, T eatle zolxanle
el soizanle el dix ans, el 3 enlre
soisante et dix ¢l gualre-vingls ans.

"~ Le doolear Poland , 'qui analyse ce
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travail dans )a British Fand or. Medic.
Chir, ;‘r,mselg, ju.‘uilt rﬁ'ﬁ,w{ ﬁj?ﬁi'fg
Tes résulals oblenns & Guy™s llospital
dans ¢ing vas d'ampulation du pénis
par la galvanoeauslic, en 18659 of
1870, Dans lous ces eas, il s"agit '
pithéliomas, ige des opirés dlant
quarante - deax , cinguante el un,
soixanle el un, soixanle-sepl el qua-
tre=vingt trois ans. Dans le dernier
cas, l'excision de la tumear ful faile
en Janvier 1860, mais il v eul récl-
dive, ¢ une pouvelle opération par
le galvanocantire § en diécembre 186,
il ¥ cul une seconde recilive, et une
troisieme ampufation avee 'anse con-
pante, en ovlobire 18700 bans ancon
eas il W'y et d'hemorrhagia, M. Bryant
@ ‘enleve un eapeer du péniz chez un
malade dgé de soixanle-danze ans, el
dont Vapparition dajail de qoalre
mois. 1l me g'dcoula pas une guulte
de sang, a la suite de Ia seclion par
I'anse conpante. Dans celle opéralion,
Uutithre avail 6l incisé, el lés bords
reoverscs apris ampulation. Le ma-
ludle ful Feve deux sans p"ll:la lard,’ il
puraissail goéri, et orifies uréthral
remplissnil bien ses fonelions. | Lawn-
gu'lrl'Jp.-i'k'a Archiv, &t tinns, febdomand.,

n® 4|

"[‘rnilll.?r-qant du I uﬁ]q.
lIlHIIHIB'u'L'l_ ‘chaneres par le
eamihre en ?'m_iln:.'hi. Ie doe-
{eur’ Baudvuin, dé Tednes, s'inspirant
des fails publids par le docteur Retler
el donl nous avons brivvement renidu
comple, a en V'idée deniployer le'cam-

hre polverise duns 1o frailement des
Ehil_mfeé'phagéd_e'ui ues. Les résul-
lals onl eté des plus ealishizants
dapris la ‘note quil en a “publise el
quie nows lul emjiruntons,

e Iv En fevrier  dernier, j'avais
déja tralié vn chancre phapédenique
par loules sorles e moyens (vin aro-

iue, pommide de ealomel, solu-
 larirale de fer et de 'Fa_lassu,
caulérisation avee 1e nilfale d'argent,
pommade su stéarate de fir priconiss
par 3. Ricord, avec fraileminl péné-
ral approprié). Cependant Uulcéralion
ne cessait'de shivee deépuis cing se-
mainits sa marche covalissanle, quand
ieniendis parler e ]Iemliljnl e Ta
powlre e '[;au]!nhhu. par M. Nelter,
contre |a powrriture d hopital ; j'eus
Fidés d'eg-ager cette midication eoy -
tre les' chaneres’ phagedéniques, Les
pansements furent fuils qualre fojs
parjour; ils consistiient’ 'bn ane
eoushe apesi Spaisss Aun Pamiblede

flun'ﬂre de cumphre, appliquée sup
‘nleire el recouverie d'un plumassean
de charpie fipe. Or, dis le surlepde-
main de la premiire applieabion,
Lonte dovlear avail cessé, t'inflamma-
tiun ¢lail tombée et des Dbourgeons
charnus apparaissaient 2o milieu de la
malitre grise, il jours apris, lg
plaie élail compléfement & la perigle
de réparation.

a 2o Dans o mois d'aveil, jeus &
traiter un vénérien qui élail dans un
élal horrible; gland (riplé de volome,
enligrement recouverl jusque derriizra
la couronne de maliere grisdiee aves
suintement filide el =anivns, — pré-
puce énormément axlématic &l par=
gemd de petits uleires également pha-
g:‘:dinh‘uus, mais séparcs enlre eux
par de la reml sdine. — Goel elat qui
s'appravail lous les jours durail depuis
environ un mois, Or, ici encore, una
modilication rapide de 'olcere a éla
oblenue dans espace de cing jours
avee le simple qansemenl 4 la poundre
de camphire, b la grande satisfaclion
du malade si heurensement delivré de
dovleurs insapporiables ; quinge jours
apris la guérison élail complele.

« 3% Enfin je viens d’oblenir wn
suecks du méme genre chez M. X*°,
wilicier d’arlitlerie, arrivi de Paris le
11 du présenl mois, apris ¥ avoir élé
traite depuis le 27 juin par les moyens
ordinaires el variés, mais sans sug-
eits. A son areivés a Eienm-_n le 11 noilt,
la’ plaie élait de 1a :mnfleur d'une

ibee, de cing franes en argent, aveg
[ vufrguli_ale:; les plus tranchés du
?lmgu- Emisme, elaujourd'hul, 19 ao0t,
a (rapsformalion oblenue est deja
telle, ‘que non-senlgment lonle lrace
élal pultace a dispare, mais encors
le bourgennnemenl, s'est {uil si rapi-
demenl  qu'aujonrd’hui. apres neaf
jours de Lrailement, la plaiv se trouve
réduile aux dimensions d'une piece de
cluquante cenlimes. » (dbeille méd.,
1871, ne 97.)

Gangréne séche de avant-
has prodoite r|ipr un appa-
reil compressif. A Phopilal Saint-
Antoine M. Tillanx a eo aifaire, 1l y
qwl_rkue temps, it un fait d'un baol
intérél pralique el de nalure i I‘rnf‘
per vivemenl Uespril des jeunes chi-
rurgiens. 11 sagissail d'une pelite
fille de douze ans atleinte de gangrine
siche de ln main el de Pavanl-bras,
moing le quart supériear. Le membre
clail compléleiment momifié; 1a peau,
il'on woir de charbon, élait collée sur
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la squelette, et on large et profond
sillon séparait les parties vivanles de
la partie morte. Celle enfanl avail élé
alleinte qoelques joars aoparavant
d'ume [racture de l'avanl-bras, pour
laguelle on avail employé un appareil
se composant de deuox allelles et J'una
hamde.

Dies fa vuil quoi suivil Tapplication
de P'appareil, 'enfant éprouva de vi-
ves doulenrs, el la mire consullant
de nouvean le médecin, celui-ei fot
d'avis Jde maintanie les choses dans le
méme éat. Les douleurs persisierent
el devinrent lelles que Venfant ne
goilait de repos i Inur ni moit el
tronldait de ges cris les habitants de
st maison. Le quiirieme jour la mira
gapercut que le boul des doipls était
noir; néanmoing  on  conseilla de
mainlenic Mappareil, el ce ne ful que
le Levizieme jour gue la compression
fat enlevée, La gangrine alors élait
complele el élendue anx peinis que
nous avons signalés plus haut.

M. Tillaux a profité de celte cir-
conglange pour rappeler aux élives
tous les dangers J'une compression
circulaire éablie sang précaution sur
un membre atleint de fraclure. Lors-
que b membre fractoré est 1'avant-
brag et que le sujet est un enfant, il
faul encore redonbler de vigilance,
enr une  epmpression, méme |&gkre,
faite avec des attelles de bois, inter-
rompl facilement la circulation dans
les artieres radiale et cubitale et dé-
lermine une gangrene raplde.

L'enseignement pratigue qui res-
sort de ce fail eal quiil faul lever Pap-
pareil de fraclore tous les jours au
débul, surtont lorsque I'on applique
une hande circulaire. Des handeleties
de diachylon, espacées 'une de I'au=
tre, conviennent beaucoup mieux dans
ces cas, puisguelles permeltent de
surveiller 4 chague instant I'édal de la
pean; de plus, aussitdl qu'un malade
se plaint d’éprouver une douleur vive
au-lessous d'un appareil queleengue,
il fut immédiatement U'enlever, car
vingt-quatre heures soffisent & pro-
duire une plague de gangrine assez
élendue,

Considérant que le travail de sépa-
ration des partics molles était com-
plétement effectué, que le squelelie
senl élahlissait la  conlinnilé enire
les parlies mortes el les parlies vi-
vanles, que Venfant élait loujours en
proie i de vives douleurs, produi-
tes principalement par les lraclions
exercées sur la plaie par I'avant-bras

sphaczlé, M. Tillaux proposa & la
mbre de compléter ampulation &
Paide d'un simple trait de scle, mais,
ddns le vain espoir de conserver en=
core la main de son enfant, la mkre
g'y est refusée. (Gas, des Hop.,
1871 e 118.)

Note sur les propriéids
physiolagigues et thérapen-
tigues du ehloral. Celle nole
esl un comple rendu, par le docteor
Davreux, du mémoire scadéminque de
M. le doecleur Willieme (de Mons).
Elle contienl une revoe snceinele des
principanx travaux sur le chloral, et
le résullal de onze expériences failes
par M. Willibme, qui élablissent une
fois de plus que le choral esl & la fois
un agent hypnolique, amyosthéni-
que ou myoparalylique el anesihési-

ne. An poinl de vue thérapeulique,
I. Willikme n'admet comme seule
conlre-indicalion  bien posilive que
Iirrilation des voies digestives. M. lla-
vreux est moins conflant : pour Ini,le
chloral administre & faible dose,
1 gramme 4 18750, est excilant; il
accélkre la circulalion et peat pro-
duire une_excilation eérébrale qui,
dans certains cas, va jusqu'a Vivresse.
Dans ces conditions, dit M. Davreux,
si le chloral a é1é donné & un malade
alteint d'une affection organique du
ceear, du poumon ou du cerveau, il
est rare qu'on n'ait pas & regreller
plus ou moins d'aveir en recours &
son_inlervention. Chez des malades
souffrant du ceeur, on peul voir sur-
venir de la dyspnée, de pelils aceis
'asthme. Méme effet se prodnit chez
les phihisiques. ©C'est pourquoi le
chloral méme & doses légeres ne
convient pas & lous les malades. T1
reste d'ailleurs des indications ires-
nombreuses de son emplol comme
h]z)nnlique, antispasmodique et anes-
thésique.

Comme anesthésique, on 1
#lendre 1'wsage du chloral a pelite
doze, soit 1 gramme & 18750 A pren-
dre en quelques heures (deux & cing),
pour ealmer eerlaines doulears sans
produire le sommeil. Telles sont les
névealgies, la carie dentaire, les coli-
ques, la goulte. Nous avons eilé, dana
un des dérniers numéras (V. Bull. de
Thérap. . LXXXI, p. 435}, les heorenx
effets du chloral dans Uacconchement;
dit-on n'y employer que,de faibles
doses, on pourra au moins diminuer
les doulenrs.

Comme antispasmodique, le chloral

purrail
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comprend des indications bien con-  de spermalorrhie vraie, ayanl amend
nues en France, dans la cogueluche, wun affaiblissement tres-grand , le
le létamos, le delirium tremens, chez  chioral & la dose de 5 grommes en
les aliénés. M. Davreux en signale deox fois, le soir, 2 amené promple=
une nouvelle que nous cilerons, c'est  ment la guérison. (Gas. hebd., 1874,
la spermatorrhée. Dans un cas oble ne 11.)

malade élail depuis deux ans atleint

e p———

VARIETES

—

Anchylostome duodénal (1),

EXTOROAIRE TROUVE CHEZ LES GUIETH ATTEINTS DE L'AWEMIE DES PAYS CHAUDS;
FPar M. le doctear DEL1OUX DR SAVIGEAC.

Un nouvel enlozoaire a &bé récemment découvert chez "homme, .u;lng le
duodénum et dans les porlions supéricures de lintestin gréfe ; cest anchy-
loslome dundénal, de l'ordre des némaldides, signalé pour la premitre lois par
M. Dulbini, & Milan, en 1858 ; il le trouva dans le cadavee d'une paysanne
morle de pneumonie. Quelques années apris, les docleurs Pruner, Dilharz et
Griesinger 'observerent en Egyple, M. Griesinger en fil une élude spéciale el
attribua & cet enlozoaire une maladie propre au pays dans lequel il 'observail
et qu'il nomma ehiorose d' Eqyple. !

Le specimen que je présenie & 1'Académie m'a &1 donné par M. le doctenr
Louis Vincenl, médecin de premiere classe de la marine, qui le tenail d'un mé-
decin exergant & Daya, au Bréeil. Or, d’apris les renseigoements qui m'ont
&lE transmis, 'anchyloslome serait Lris-lréquent chez les individus alieinis
d'anémie lropicale, L'anémie acquérant sous les tropigues une gravilté dont on
n'a pas idée en Euvrope, il n'esl pas surprenanl que I'on ail eu, dans les con=
trées inlertropicales, des oceasions mulliples d'examiner des cadavres d'ané-
miques. Dans ces occasions, du moins aw Brésil, l'anchyloslome duodénal a
&6 trouvé par cenlaines dans le duodénum. C'est un fait & divelguer, afin
que l'on vérifis 8'il se reproduit également sur d'aotres poinis de la zone dile
des pays chauds.

L'anchylostome cet-il cause, effet on simple colucidence dans Manémie des
pays chauds 7

Pour M. Griesinger, il est la cause de la chlorose d'Egyple, comme agenl
productenr des hémorrhagies inteslinales, & la suile desquelles cetle chlorose
ou pluldt cetle anémie se manifesie.En effet,les anchylostomes, vérilables sang-
sues en minfature (ils n'ont que 8 & 10 millimitres de longueur), se crampon-
nent & la muquense inleslinale en y enfongant leur téte armée de denls jusque
dans le lissn conjonelif sous-muquenx, De |3 résolle un écoulement de sang
minime pour chagque morsare, mais constituant, par son renouvellement inces-

(1) Mole lue & PAcadémie de médecine, dans la séancedu 19 seplembie 1871,
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samt & par le nombre des forstdres, une hémorrhagie dhsceptibie de dibiliter
profendénient les sujels. ’

M. Davaine, & qui nous devons un tres-intéressant article sur cel en-
tozoaire dans le Dictiomnaire encyelopédigue des sciences meédicalés , ne
trouve pas< la question sullisamment jugée, au polnt de vue éticlogique. et je
parlage son avis. Les fnfluences climatériques me paraissent suffisanies pour
produire I'anémie tropicale, que les sévices de I'anchylostome contribueraient
seulement i aggraver. Ce qui auloriserait encore & douter de la spécificité d'une
amémic dilerminés par anchylostome doodénal, c'estla découverle qui a
é1é faite de cel entozoaire, d'sbord en Italie, damg des condilions aulres que
celles de 'anémie ; ce qui délournerait enfin de le considérer comme appar-
tenanl én propre aus anémiques des pays chands, ce serail, si elle est aulhen-
tique, sa découverte annoncée en lslande,

1l w'y adone, & vrai dire, quant & présenl, que le fail bral et non dépouryu
d'intérat de Pexisence d'nn nouvel entozoaire intestinal, dont 1a relation avec
la pathogénie resie i déterminer. Il fautl =ans doule en tenir comple & 'ave-
nir dans I'anémie, el surlout dans I'anémie des pags chaods, puisque cesl la
qu'il s'est spicialement prosenti. 11 faudra avssi, désormais, lorsqu'une hé-
morghagie inteslinale se manifeslera sahs cause appréciable, se demander si
les anchyloslomes o'y sonl pas pour quelgue chose. Il poirra y avoir lieu,
enfin, de reclilier certalnes erreurs de didgnostic, el rapportant i aclion de
ees enlozoaires un Mux de sang par Vinus atteibué @ loute @itre lésion. C'est
ainsl, pir exemple, m'a-1-on assurd, qie, b Deédil, hittdrrhagie inteslinale
provaquée par les anehylostomes a pablois 84 prise podr ne dysenterie hé-
morrhagique j erreur d'autant plus excusable que cellé forine de dysen lekle
est fréquente dans les réglons tropicales ef me s'accompagne pas loujoars de
tranchiées caractéristiques.

Les anchyglostomes du duedénuin prétent done i ded considéralions impor-
fantes d'étiologie, de pathogénie, de séméiolegie. Comme ils sonl encore peuw
coennes, quoigu'ils aienl éd bien decrils par les antedrs oue jai cités. |'ai
pense élre alile en offrant ceux qui m'ont ¢ remis soil pour servir & de nou-
velles étndes zoologiques, soit pour &lre déposés dans les collections de I'Aca-
démie et de la Faculté de médecine.

podlons e fonte emnllive, leur offet toxigue:
Par M. Slanislas ManTis.

Le hasard, ce grand mallre dans les découvertes, va encore une fois rendre
service a I'hygiene publique.

Ayant brisé la capsule en porcelaine dans laquelle nous préparions mos li=
monades au citrale de magnésie, nous criimes pouveir la remplacer en nous
servanl d'un podlon en fonle émaillée ; nolre solulion lerminée, nous ¥imes
avec élonnement que Vacide cilrique avail mis & nu le mélal, que "émail
avait disparu.

Craignant un aceldenl, nous avons refait notre solulion dans (’autres con-
dilions ; bien nous en pril, puisgue Iexamen chimique pous a démomiré que
eel émail étail presque enlivrement composé de carbonale de plomb.
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Aujourd’hii, on trrmvé dang 1 mmmercé. il uﬂcnn’.les i Hidnaje 4'un
NOUVeal Fenre : ils sonl én fonte ou en fer ballu, recouverls Enldlrlzarumeul
d'un email et "un enduil vitrifié ; on en fabrique en France, 1a Belgique nous
en expadie, nous en exporlans ul'immenses quantilés dans 19.5 colonies.

Une lol défend aus marchands de \'i:n! de bigre el de cidre de se 3ervir
daus la préparation au le mesurage de feirs liquides, do vasek en plomh ; elle
preserit de sueveiller Ualliage des élameurs. Mourguoi e mmpr&ndr&ﬂl el|e pas
Penduit dont on ge serl pour les poélons en fonte auzguels on donne le nom
impropre de funfe dnidillde ; ce vase, disent les marchands, est destiné & ehauf-
for Do dait 3 i on désive qu'il serve 3 l"aulres usages, i1 faut prendre celui qui
est vilrifie el dont le prix est (rois fois plus élevé. Celle répm':lse u'a pas besoin
d'élre commeniée,

Dans quel embarras; dans quel chagrin nous nous trouverions anjourd'hui,
3i la limonade, oceazion de eelle note, avail é1& adminiatrée & notre malade.

Nous engageons les médecing, qui sont presque loujouls les dmis de lears
elients, de proserive dans les familles 1o potlon en fonle émaillée ; 1a méme re-
commandation pourra servir auy pharmaciens.

Exquite svih LES FAITS TMPUTES AUX MEDKCINE ALLEWANDS PEXDAKT LA QUERRE.
— Nouws sommes priés de reproduire la nole suivanle:

La Soctété de imddecine du dépariement de la Seine, avant de prendre dne
décision sur une proposition qui lui a élé présenté: relatlivement & ses mem-
bires el i ses correspondants allemands, a voulu élre aussi bien renseignée
que possible sur les fails el les agissements des medecins de I'Allemague pen-
dant les douloureuses épreaves que la France vient de traverser. A eel effel,
elle a nommé une commission d'enquéte composée des honorables confrires
MM, L. Girds, son président, Adionin Martih, Voisin, Lutiler, Am. Forget
Charrier, Durozied.

Celte commisssion fait un appel préssdnt & toolé persiide gdl pollired lui
fournir des renseignements précis et exacls sur la conddile dés diddeci s G106 -
mands pediant la guerre, an lriple polit e viue de 1a seience, ded mdlades et
des médecins frangais.

Interprilé en cela des sentiments de 1§ Socidlé qd'ellé Feprésedls, 1a Com-
missloit ne veut afir guavec la plos logdle impartialite. Elle accueilléra done
et emploferd dans sofi rapport fois les dotuments qui lil deront adresibs,
qi'ils soienit favorables il Uéfavorables dix meédacins allenafds. La sealk bof -
dition gu'elle exige, e'est que ces documents soient sinceres) sulhéliliques, dé-
compagnés autant que possible de preuves &l de 1émoiguages, afin qu'ils restent
i 'abri de loute contestalion. y . _ :

Les dosuments peavent &ire adressés aux bureaux de I'Union meédicale, roe
de la Grange—Bateliere, 11.

Ficoted ne wfpecive ve Stnaseovio, — M, le professsenr G. Tourdee a
adredsé le 27 octobre & M. le rédaclent en chef du Masitelir universel la leitre
suivanle :

Monsieur le rédacleur en chel,

Vous aver inzéré dans le Nenilewr du 205 oelobre une note sor la Facullé de
médecine de Stragbiourg ; celle nole est ainsi congue :
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@ Les professenrs de I'ancienne Faculté de médecine de Slrasbourg se sont,
sous ln direction du docteur $°**, constilués en sociélé particuliere pour con-
tinwer leur enseignement, ele. »

Les renseignements qui vons ont é4é donnés ne sont pas exacts, Notre Fa-
cullé de médecine reste frangaise. Denx professeurs seulement ont ouvert leur
cours 4 Strasbourg ; toos les autres se sont mis & la disposition du ministre
de Iinstroction publique, préls & reprendre leur enseignement en France, si
leurs services sont encore jugés utiles.

Veuillez, monsieur, aceucillic cetle rectificalion, et resevoir 'assarance de
mes senliments hien dévouds.

G. Tounbzs,

Professeur de la Facollé de médecine de Strasbourg,
Membre correspondant national de FAcadémie de médecine de Paris-

Horerar pes Evrayrs matapes, — M. le docteur Henri Roger, professeur-
agrégk de la Facullé, commencera le cours ellnique des maladies des enfanis
(semesire dhiver), le samedi 18 novembre,

Vizile des malades et exercices cliniques tous les jours 4 huil heores et demie,
= Legon & I'amphithédire le samedi.

Covcovns, — Au mois de janvier 1872, un concours s"ouvrira i Paris pour
Tadmission, dans le cadre des médecing mililaires, de cinquante médeeins
aides-majors de deuxizme classe, deslinés i élre employés dans les régimenls
de l'armée. Les docleurs en médesine (n'aysnl pas plus de trenle ans révo-
lus) qui désirent prendre part & ce concours devront adresser leur demande,
gous pli eachelé, au minisire de la guerre avanl le 15 décembre 1871,

Légiox p'movsevn. — Par déerel du président de la République, en dale
du 16 novembre, rendu sur le rapport du ministre de la guerre, ool &1& pro-
mus ou nommés dans l'ordre national de la Légion d’honneur les médecins
dont les noms suivent ;

Au grade de commandeur : M. Demorlain, pharmacien principal de pre-
migre classe & 'llotel des Invalides,

Au grade d'officier ¢ M. Gevrey, allaché aux ambulances de Vesoul.

Au grade de chevalier : MM. Delbousquel, médecin-major de denxibme
classe au 2¢ régiment de tirailleurs algériens; — Barlhélemy, médecin aide~
major de premiere classe au 1er régiment de chassenrs d'Afrique ; — Guer-
ber, & Neulbrisach.

Nécrorosie. — G'estavec le plus vif regret que nous annongons la mort ré-
cenle d'un de nos plus sympathiques el plus dislingués confrisres. Le doeteur
Pierre Chalvel, agrégé de Ja Facullé de médecine, médecin des hopitanx, a
succombé, le & du présent mois de novembre, avx progres d'one maladie de
poiteine gue les faligues do sidge avaienl beaucoup aggravée, La mort de
Chalvet est une vérilable perte pour noire science, aux progris de laquelle il
prometiait de contribaer largemenl.

Pour les arlicles non signds @ F. BRICHETEAL.
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THERAPEUTIQUE MEDICALE

L myrrhe et ses proprictés therapentigues ;.

Par M. le doclenr DELIODX D SAvViGNAC,

I. La myrrhe est une gomme-résine provenant de I"Arabic et de
I'Abyssinie. La plante qui la fournit a é1é, jusquanos jours, Pob-
jet d'opinions diverses. Bruce crut I'avoir découverte dans son
mimosa sassa. Forshal approcha davantage de la vérité en attri-
buant la myrrhe & une térébinthacde, Vamyris kataf. Ehremberg
et Hemprich, naturalistes prussiens, rapportirent d’Arvabie des
spéeimens d’arbre & la myrrehe, et I'un de ces spéeimens ful déerit
par Nees d’Esembeck sous le nom de balsamodendron myrria.
Celle derniére espéce vint alors figurer dans les ouvrages les plus
récents comme la source authentique du produil en question, Mais
en 1863, 0. Berg, éludiant les exemplaires d'Ehremberg, s'apergut
que la plante indiquée par Ehremberg lui-méme comme laissant
découler la myrrhe, n'appartenait pas & Pespeee déerite par Nees
@’Esembeck, mais hien & une espice voisine it laquelle Berg donna
le nom de balsamodendron ehrembergionum. Ensuite Oliver, en
1868, regarda le balsamodendron ehiremhergionum de Berg comme
la méme espéce que le dalsamodendron opobobalsamum de Kunt,
Enfin, H. Buillon pense que 'amyris hataf de Forskal, ou balsa-
modendron kataf de Kunl, fournit peut-éire aussi une porlion de
la myrrhe du commerce.

L'origine réelle de la myrrhe ne semble donc pas encore suffi-
samment précisée. ;

La myrrhe la plus estimée est le produit d’une exsudation spon-
tanéede la plante mére, sous forme de suc gommo-résineux, qui
se concrite ullérieurement i Pair, C'est la myrrhe liguide, myrrhe
stacté de Thiophrasie et de Pline. Un produit plus abondant,
mais de qualilé secondaire, résulte d’incisions failes & I'écorce. Les
anciens lenaient essentiellement & celle dislinction ; noos ne som-
mes guére & méme de I'élablir avjourd’hui, au milien des qualités
généralement inférieures et souvent mélées que nous trouvons dans
le commerce de la droguerie.

TUME LXXXL. 1% Livie. |
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IL La myrrhe, myrrha des Lalins, poffz des Grees, de pogey,
parfum, semblait étre, d'aprés cette appellation, le parfum par
excellence. Les Hébreux 'avaient également en haute estime. Ainsi,
c'est elle que, sous le nom de mur, 'Ezode (chap. XXX, 23) in-
serit au premier rang des aromates exquis qui deivent composer
I'huile pour 'onelion sainte ; Pévangéliste saint Matthieu la cite au
nombre des présents offerts par les rois mages & 'Enfant de Beth-
léem (chap. 11, 14). Les Grees prétirent son nom & l'une de leurs
beaulés fabuleuses, pour altribuer ensuite & ses larmes |'origine
du ataeté : Myrrha, fille de Cyniras, roi de Chypre, poursuivie dans
le pays des Sahéens par son pére indignd d’une fraude incestueuse
oil elle I'avait entrainé, fut métamorphosée par Vénus en un arbre
qui pleura la myrrhe et d’elt naquit Adonis.

C'était done pour tous les peuples de I'Orient une substance
préciense, parfumant les palais ot les temples, se mélant aux cos-
métiques, cervant aux embaumements comme le prouverait, dit-
on, sa présence dans plusieurs momies d'Egypte. Mais Penthou-
siasme des anciens pour ce parfum a inspiré des doutes sur sa
nature, Mérat et de Lens, par exemple, ont prétendu que le mot
myrrhe dait un nom collectif appliqué & divers végétaux odorifé-
rants ou i leurs produits, et ils se sont appuyds surlout sur ce que
Dioscoride a déerit huit espiees de myrrhe, Pline sept espices. Ce-
pendant la plupart de ces espéces (voir Pline, fid. XII, cap. 33,
34, 35, 36) se rapporient bien & la vraie myrrhe. 1 est plus ra-
tionnel d'admetire, et le texte de Pline nous y autorise, que les
anciens , trégs-amaleurs de ce produit, recherchaient mieux les
bonnes espéces, et que par les soins apportés & la cullure et A la
récolle ils en amélioraient encore la qualité. Leur sfaet? on myr-
rhe spontanément exsudde, qu'ils metlaient au premier rang, la
myrrhe eultivée, myrrhe sative, qu'ils plagaient au deuxiéme
rang, la myrrhe sauvage du pays des Troglodyles, que Pline vante
tout spécialement, ne ressemblaient probablement pas aux produits
ordinairement trés-infdrieurs que "on trouve aujourd’hui sur les
marchés d'Europe, et qui ne nous permettent de juger qu'im-
parfaitement, non-seulement la myrrhe des anciens , mais méme
celle de meilleur choix que 'on consomme sur les lieux de pro-
duction.

Mais lors méme que la myrrhe des anciens edt présenté les
mémes propriétés physiques que celle des modernes, il ne faudrait
pas encore trop s'étonner qu'elle ait lant plu aug premiers et dé-
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plu aux seconds. 11 ya )i une question de gott et d’habitude qui
se reproduit pour beauconp d’autres substances analogues, et doit
résultent des diffirences d'appréciations entre nations comme entre
individus, Quel exemple plus frappant que cette prédilection pas-
sionnde des Persans pour I'asa feetida, dont odeur et la saveur
détestables nous répugnent ! Et ne voyons-nous pas tel arome qui
flatte Podorat d’une personne en calmant ou en stimulant agréa-
blement son sysiéme nerveux, déplaire & une autre jusqu’au peint
de provoquer des spasmes on une syncope ?

Je crois done que la myrrhe des anciens était identique & la
ndtre, sauf sa qualité supérieure., Les parfumeurs, unguenfari,
choisissaient, au dire de Pline, les larmes distingudes par lear
odenr et leur oneluosilé. Nos myrrhes eommunes, peu odorantes,
seches et friables, sont évidemment loin de ce type.

Ce n'a point élé seulement comme parfum que celle gomme-ré-
sineuse a élé usilée dansl'antique Orient. Agent souvent cilé de la
malizre médicale d’Hippocrate, elle a été fort employée par la mé-
decine grecque et successivement par les Romains et par les Ara-
hes ; elle n'a cessé de I'dtre jusqu’a nous, tout en perdant de sa
faveur dans ce siécle, qui semble "avoir oublide. Elle est restée ce-
pendant dans quelques-uns de nos médicaments officinaux, ot
elle n'est pas sans avoir un rdle utile & remplir.

Il La myrrhe se présente sous forme de larmes d’on volume
tris-variable, Les petites larmes, ou ce que 'on prend pour telles,
sont souvent des fragments ou des quartiers des grosses, et celles-
ci semblent parfois résulter de 'agglomération de larmes plus pe-
tites. Lesunes et les autres, i surface tantdt lisce, tantdt mamelon-
née , sont recouveries d'une poussitre jaundtre plus ou moins
foncde selon la qualité de la myrrhe, sorte d'efflorescence produite
par la dessiccalion des couches extérieures. En frollant les larmes
avec une brosse, la couleur propre i la myrrhe apparait, Celle-ci
est rouge brun, dans la qualité ordinaire que 'on {rouve dans
nos officines sous le nom de myrrke rouge. Elleest plus claire,
tirant sur le rouge orangé dans la qualité supérienre, myrriie
Ionde, trés-rare sur notre marché, Quant anx sortes inférieures,
noirilres, en masses agglomérées, mélangées d'écorces, de fenilles
et autres impuretés, elles doivent &ire repoussées de 'emploi mé-
dieal

La honne myrrhe est demi-transparente, fragile, cassant mette,
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ment, brillante et comme huileuse dans ea cassure. Sur celle cas-
sure on observe parfois des stries opoques et jaundtres, demi-cir-
cnlaires, qui paraissent dues & une dessiccation moins parfaite, et
que l'on a compardes & des eoups d'ongles, d'olt est venu a celle
myrrhe le nom d'onguiculée.

L'odeur est un arome amer parliculier, diversement apprécié,
mais que ['on ne sanrait, en définitive, classer dans les odeurs
agréables ; elle ne parait pas trés-forte de prime abord, mais elle
se développe par le frollement, par la chaleur, et elle imprégne
d'une maniére trés-persistante les mains ou les diffévents corps
avec lesquels la myrrhe a élé mise en contact.

La saveur esl aromatique, amére, légérement piguante, tris-
persistante. La myrrhe, mdchée entre les dents, y adhire quelque
peu, provoque la sécrétion de la salive et 8’y dissout en presque
lotalité en formant avec elle une émulsion jaunitre.

L'odeur el la saveur de la myrrhe blonde sont incomparable-
ment meilleures que celles de la myrrhe rouge.,

Brilée sur des charbons ardents, la myrrhe donne une fumée
dont I'odeur rappelle un peu celle de I'encens, mais oit domine
néanmoins I'odeur propre & la myrrhe. Cest un Tumigaloire désa -
gréable, qu'il serait bon de corriger, au cas o I'on voudrait y
avoir recours, en le mélangeant avee un peu de benjoin ou
d'encens, :

La myrrhe contient, pour 100: huile volalile, 2,60 ; résine,
27,80 ; gomme, 63,70 ; sels, impurelds, 5,90 (Brandes).

On ne trouve pas l'eszence de myrrhe dans le commerce ; je n'ai
pas pu, du moins, m’en procurer,

La myrrhe se dissoul en partie dans I'eau, en partie dans I'aleool,
donmant & la premiére sa gomme, au second sa résine; mais il y
a loujours une partie, tant de gomme que de résine, qui reste in-
soluble,

La dissolution aqueuse est mucilagineuse et opaline; un pen
d'huile essentielle, reconnaissable 4 son odeur, y est émulsionnée
par la gomme,

La dissolution alcooligue, claire, limpide, est d*une belle cou-
leur jaune-orangde, el offre tout le parfum caractéristique de la
myrrhe, plus agréable ainsi que lorsqu'il s'exhale des larmes.

La myrrhe e dissout encore plus ou moins (mais assez pour
pouvoir ére adminisirée dans ces divers dissolvants) dans le vin,
le vinaigre, le lait ; elle se dissont notablement dans Peau bouil-
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lante, mais sa rdsine se préeipite par le refroidissement, Les sub-
stances alealines et terreuses favorisent sa dissolution dans Veau ;
ainsi I'eau de chaux, qui la dissout sensiblement, peut servir avec
avanlage pour son administration & I'intérieur. D’anciennes pré-
paralions (baumes de myrrie, teintures alealines, solutions alcali-
sées de myrrfie) ont élé basfes sur cette propriété des alealins, de
favoriser la dissolution de la myrrhe et, pour le dire en passant,
témoignent de l'emploi rationnel, bien avant notre époque, des
substances alcalines pour faciliter absorption et action des sub-
slances résineuses,

IV. La myrrhe se préle & de nombreuses formes pharmaceuti-
ques. Je me bornerai i indiquer les plus usuelles ou celles que je
crois telles et qui m’ont servi.

Poudre de myrrie. — Je recommande expressément de la pré-
parer au moment du besoin. Celle qui a été faite longlemps a
P'avance, aprés exposilion i I'étuve, comme le marque le Codex,
est moins active par suile de la déperdition d'une partic de I'huile
essenticlle.

Teinture de myrrhe. — Myrrhe, 1 ; alcool 4 802,5 (Codex). Je
préfere une teinture au dixitme.

Saccharure de myrrhe, — Se prépare extemporanément en in-
corporant avee du sucre pulvérisé la quantité de teinture de myr-
rhe que I'on veut prescrire pour I'usage interne.

Vin de myrrhe. — Myrrhe choisie, 20 ; vin blanc généreux,
4 litre. Laissez macérer huit jours et filirez. J’ai parliculizrement
employé ce vin, comme je le dirai plus loin, dans le traitement des
affections nerveuses de I'estomac.

La myrrhe est I'une des substances que I'on faisait le plus entrer
dans les formules des anciennes pharmacopées, et on la relrouve
encore dans hon nombre de nos médicaments officinaux actuels,
Citons parmi les plus connus ou les plus usités, tant anciens que
modernes, la thériaque, la confection d’Hyacinthe, les pilules de
cynoglosse, le baume de Fioravanti, Pemplitre diabotanum, I'em-
plitre de Vigo, I'élixir de Garns, elec.

La parfumerie emploie beaucoup la myrrhe, spécialement dans
cerlains cosméliques, enire autres le vinaigre de myrrhe (myr-
rhe, 4 ; vinaigre, 16) ; dans les opiats, élixirs, poudres dentifrices ;
duns les fumigaltoires, tels que les clous fumants.

Elle entre aussi dans la composition de plusieurs masticatoires.
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Exemple : masticatoire aromatigue de Rolland : myrrhe, 4 ; cam-
phre, 1 ; cannelie, 3 ; térébenthine cuite, 16,

V. La myrrhe par son action physiologique est comparable,
d'une part, aux subslances balsamiques, d’autre part, aux gommes-
résines félides. Slimulante comme les premidres, elle se rapproche
davanlage, sous ce rapport, de celles quisont le plus actives. Ainsi,
ses propriétés stimulantes générales sont plus énergiques, son
aclion locale est plus vive que celles du henjoin, du storax, des
baumes de Tolu et de Pérou, et presque dgale i celles du goudron.
L’eau de goudron remplit parfaitement tloutes les indications de la
myrrhe, d'apris Bodard. Je ne vais pas jusque-la ; je répile seu-
lement que la myrrhe et le goudron peuvent éire comparés pour
leur activité ct méme pour plusieurs indications communes ; mais
jen’admets pas que ces deux médicaments puissent en lous cas su
substituer I'un & 'autre,

L'action excitanle de la myrrhe, pour pen que Pon dépassit
les doses modérées, aurait pour conséquence, au dire des anciens
auteurs, d'accéléver la circulation, d'aceroilre la caloricité, de
susciler en un mot une véritable fdvre, favorable siclle devait
contribuer & ranimer les forces ou & provorquer quelique erise heu-
rease, nuisible au contraire dans les divers cas se rangeant sous
I'un de ces deux chefs : suractivitd physiologique ou éréthisme
morbide. De méme, l'action locale de la myvrhe serait capable d'of-
fenser des membranes trop délicates par une application inoppor-
tune, la muqueuse digestive, par exemple, si déji elle dtait le sidge
de quelques phdnomenes d'inflammation. Toulefois la proportion
considérable de gomme que conlientjce médicament doil beaucoup
contribuer & mitiger les effels ivrilants de sa portion rdsineuse.

La plupart des médecins du temps de Cullen, d’aprés cel auteur,
redoutaient les propriétés stimulantes de la myrrhe, et préférant
Vemployer dépouillée de ees qualitds, se servaient d’un extrait
aqueux, Cette préparalion est justement tombée en désuétude. Si
I'on craint une action trop stimulante, il suffit d'employer des
doses modérées, progressives, ot de surveiller leurs effets. Il im-
porte d'ailleurs de conserver dans les préparations pharmaceu-
tiques son principe edorant, c’est-d-dire son huile essentielle dans
laquelle rdsident des propridtés antispasmodiques et sédatives ;
c’est & elle que j'attribue la propriété antalgique que jai souvent
congtatée dans la myrrhe.
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La myrrhe oceupe done un rang €levé parmi les excitants bal-
samiques. Son analogie d'aclion avec les gommes-résines fétides,
quoique réelle, est moins prononcée; comme ces subsiances, la
myrrhe est antispasmodigue et calmanle el se monlre telle, par
exemple, dans la dysménorrhée et dans Physidrie, mais, encore une
fois, & un moindre degrd. 8i sa parl d'influence sur Putérus est
inférieurs & celles de Pasa feetida et du castoréum, elle en a une
au moins égale sur 'estomac, et elle 'emporte complétement, dans
le domaine des voles respiraloires, sur les gommes-résines cn
dquestion, sauf sur la gomme armoniaque. Or, comme nous {rou-
vons dans celle-ci : action faible sur I'utérus, aclion nolable sur le
tube digestif, action la plus marquée sur les organes respiratoires,
la gomme armoniaque est manifestement, de toutes les gommes-
rdsines, celle quioffre le plus d’analogie d'action avee la myrrhe.
L’une et I'autre aussi sont anticalarrhales 3 un haut degrd ot se
comportent ainsi, plus ou moins, sur toules les muqueuses,

La myrrhe passe en outre pour anliseptique et capable i ce titre
d’enrayer les fermentations pulrides.

En résumé, tout en gardant son individualisme pharinacodyna—
mique el ses indications spéciales, elle participe des propridids
géndrales de toutes les substances composées de résine ou d’huile
egsentielle, et dans leur série elle se place enlre la gomme armo-
niaque et le goudron. 8a propriété antiseptique est due probable-
ment & son essence ; Panalyse ddeouvrirail peut-dtre dans celle-ci
uft principe analogue & Pacide thymique, découverl dans Ies-
senice de thym et recommandé récemment comme un anliseplique
de grande valeur. Acide thymique, acide myrrhique (%), acide phé-
nifque, seraient-ce des composés comparables par lear propridté
commune d’entraver les fermentations el d'en détruire les germes
8'l en dtail ainsi, le goudron serdit doublement synergique de
la myrrhe, comme substance balsamigque et comme composé phé-
miqué,

VL. Alibert a enlerré sommairement la myrrhe en disant qu'on
avail beaucoup trop préconisé son usage interne; et il semble
qu'on I'ait pris au mot en cessanl de mentionner la myrrhe dans
la plupart des traités de matiere médicale, ou en en parlant si peu
que les médecins de nos jours n'onl plus songé & e liver parti.
Je n'ai point partage ce dédnin, et jai assez employé cette gommie-
résine pour apprécier son ulilitd en thérapentique,
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Ainsi que la plupartdes composés résineux, elle était regardée
aulrefois comme fondante et désobstruante, et on 'administrait
contre les engorgements viscéraux, Il est possible que, & la faveur
de ses propriélés stimulantes, elle donndt plus d'activité i la réso-
lution ; mais comme elle serait ordinairement associde & des purga-
tifs, ceux-ci conlribuaient pour une grande part a désobstruer les
voies excrétoires et 4 fondre les engorgements. Quoique toutes les
résines tendent & favoriser les dvacualions alvines, plusieurs méme,
comme on le sait, élant franchement purgatives, celle-ci ne parait
pas avoir d’aclion marquée en ce sens; et lorsque j'ai employé la
myrrhe, seule, sans aucun aulre principe qui pit masquer ses
ellels, je n'si généralement point remarqué d'influence sensible
sur les fonclions défécatoives de l'intestin, Elle ne purge pas, mais
je necrois pas qu'elle constipe, ce qui ferait exception i I'action
ordinaire des résineux. Les anciens 'ont prescrite contre la diar-
rhée et sur le déelin des dysenteries, en spéculant sur son action
échanffante ; mais elle a dd agir, danscerlaines diarrhées, i 'instar
des balsamiques contre les hypercrinies catarrhales ; dans la dysen-
terie, comme tonique du canal intestinal, comme modificateur ci-
calrisanl des ulcires de la mugqueuse inteslinale, on encore comme
antiseplique dans les formes putride el gangréneuse. Pringle re-
gardait la myrrhe comme un excellent antiseptique dans les fidvres
putrides.

La partie du tube digestif qui m’'a paru le plus heureusement
influencée par la myrrhe, ¢’est I'estomac. Mes expériences confir-
ment pleinement les propriélés stomachiques que Jui atlribuaient
les anciens. J'ai vu des dyspepsies douloureuses rapidement amen-
dées, guéries méme, par 'usage de celle gomme-résine, tanldt
unic i d'antres médicaments, tels que le bismuth, la magnésie, le
hicarbonate de sonde, ele., qui auparavant n'avaient pas réussi;
tantdt employde seule, ce qui ne permetlait pas alors le moindre
doute sur Pefficacité de son intervenlion, La myrrhe, dans ce cas,
calme la douleur, réveille Pappétit, tonifie I'estomac, aclive et ré-
gularise la digestion. C'est, du reste, I'un des ingrédients de
I"élixir de Garus, et probablement de plusieurs autres liqueurs de
table dont les inventeurs vanlent les mérites, quelquefois réels,
mais dont ils ne nous livrent pas le secret. C’était enfin un fréquent
dlément de divers rembdes ante ou post cibum, dans lesquels il
appuyait I'action apéritive et stomachique de l'aloés et de la rhu-
barbe, en mitigeant en méme temps leur action purgative,
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La myrrhe n'agit pas seulement comme modificatenr de la sen-
sibilité de l'estomac, comme excilant et végulateur des fonctions
digestives ; elle agit aussi comme tonique général dans ces gastral-
gies lides & diverses maladies chroniques et particulizrement &
I'anémie et & la chlorose. Or, avee celle derniére coincide fré-
quemment 'aménorrhée. Souvent alors, en méme temps que les
forces se raniment, les régles veparaissent. Cullen n'attribuait qu’a
cette influence indirecte Peffet emmdénagogue de la myrrhe. Mais
Sydenham et bon nombre d’auleurs n'élaient pas de cet avis, et
reconnaissaient d ce médicament une action direcle el posilive sur
la menstruation. 11 y a du vrai dans les denx opinions ; la myrrhe
ne m’a jamais paru un emménagogue sir el puissant, et je crois
qu’en ne complant que surelle — c'est ainsi qu'il faudrait juger
la question — dans bhien des cas de ritention des rigles on n’arri-
verait pas & une solution ; mais j"ai vo =a combinaison avec le fer,
le safran, le casloréum, Palobs, ele., conlribuer si souvent i vain-
cre 'aménorrhie, ou bien encore contribuer & apaiser les douleurs
de la dysménorrhée, qu'il me serait difficile de Jui refuser une
influence sur |'ulérus.

Viennenl maintenant les propridtés peclorales dont celle gomme-
résine a ¢lé gratifiée avec une exagération dvidente. On admetira
volonliers, avec sa composition connue el son assimilalion ralion-
nelle aux composés analogues, qu'elle soit ulile dans le calarrhe
bronchique ; pour si peu qu'elle entre dans les pilules de eyno-
glosse, souvenl prescriles comme calmantes dans le cours des ma-
ladies de poitrine, elle peut concourir a calmer la toux et i faciliter
expectoralion ; mais sa prétendue spéeificité contre la phithisie ne
put étre qu'une illugion passagére de Cartheuser et de quelques-
uns de ses conlemporains,

Contre les flux muquenx et muco-purnlents, elle peut agir de
deux maniéres : comme lonique général contre I'état asthénique
qui les délermine ou qui en est la conséquence ; comme modifica-
teur des séerétions morbides des mugueuses. Elle m’a parn spé-
cialement utile conlre les catarrhes vaginaux et ulérins, mais plus
encore topiquement qu'administrée & 'inlérieur ; je I'ai constaté
par le suecks fréquent d’injections vaginales, soit avee une infu-
sion aqueuse de myrrhe, sol de préférence avec un hiquide aro-
malique on astringent additionné de 5 4 10 grammes par litre de
teinlure on de vinaigre de myrrhe,

Stomachique ou toni-sédative de 1'appareil gastro-intestinal,
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emménagogue et anlicatarrhale, voilh done les qualités principales
que I'on peut reconnaitre & la myrrhe et dont il y a le plus d'inté-
rét & faire application a Iintérieur.

Je mentionnerai en oulre que Mattioli et quelques autres pré-
tendent avoir utilisé la myrrhe dans la cure des fievees intermit-
tentes, Agit-elle comme tonique amer contre l'andmie lide & ces
fizvres, ou réellement comme antipériodique ? Cest ce que de nou-
velles expériences anraient & déterminer, Peut-étre serait-il avan-
tageux de I'associer au sulfate de quinine dont elle pourrail soil
renforcer la puissance fébrifuge, soit prévenir ou modérer 'action
irrilative sur la muquense gastrique, Je crois du moins aveir eu i
me louer, sous ce double rapport, d'ajouler un pen de myrrhe au
vin de quinguina.

VIL. A Vextéricur, Alibert convenait que la myrrhe valait mieux,
Les anciens I'ont beaucoup employée comme lopique en onguents,
emplilres, baumes, ete. Pour ses propriélés fondantes et résolu-
tives, elle a été appliquée sur les tumeurs, sur les engorgements
arliculaires ; comme tonique, incarnative, sur les plaies el uletres,
parliculierement dans les cas de carie et de nécrose ; comme anli-
septique, sur les plaies de mauvaise nature et eontre la gangrene
des parties molles.

On peut, dans ces divers cas, 'employer de plusieurs manitres,
Temployer seule ou comme ingrédient de médicaments composds,

Ainsi la teinture de myrrhe a été particulidrement préconisde
pour le pansement des plaies entrelenues par la carie et la nécrose ;
et ceci nous montre Pancienneté des pansements aleooliques que
nos prédécessenrs rendaient encore plus efficaces que ceox a l'al-
cool simple, en ajontant & l'aleool des substances balsamiques.
Nousen avons un exemple dans la teinture balsamique composée,
connue sous le nom de baume du commandeur de Perines, donl
la myrrhe faisait partie, et qui servait & la fuis de vulnéraire & I'in-
téricur el de topique cicatrisant sur les plaies ; exeellente prépara-
tion & l'usage de laquelle on est revenu aujourd’hui.

Je recommande pour le pansement des plaies une feinlure i
eati-de-vie, moins irritante que 'aleool, et dans lagquelle on mel-
trait seulement 40 pour 100 de myrrhe ; ou bien encore une eau-
de-vie camphrée i laquelle en ajouterait la méme proportion de
myrrhe, La myrrhe m’a paru &tre 'un des balsamiques les plus
propres i calmer la douleur dans les plaies.
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Ou peat encore faire valoir plusieurs des avanlages de la myrrhe,
en la mélant, finement pulvérisde, aux poudres toniques, désinfec-
tantes, antisepliques, usilées dans le pansement des plaies et com-
posées de quinquina, charbon, camphre, espbecs aromatiques, ele.

La myrhe a &¢ de longue date considérde comme Pun des
meilleurs modificateurs de la muqueuse buceale. D'abord son
aclion topique ligbrement irritante, sa saveur piquante, en font
un sialagogue assez actif. Mais bientbt, par ses propriétés loniques
et incarnatives, elle fortifie la muqueuse de Ja bouche et le tissu
des gencives, cicatrise leurs uledrations et par une sorte d’embau-
mement, conconrt i la conservation des dents. Elle a été et elle est
en effel spéeialement indiquée contre les affections scorbutiques de
la bouche. Beaucoup de parfumeurs et de dentisles connaissenl
iris-hien ces propridiés, et les médecins auraient tort de leur aban-
donner exclusivement I'emploi d'une substance appelée i rendre
d’excellents services dans le trailement des affections de la houche
et des dents. Dans ces divers cas, la myrrhe peat dlre utilisée sous
forme de masticatoires, d'opiats, pondres ou élixirs denlifrices, de
collutoires ot de gargarismes. Comme collulvire je vecommande ;
4 grammes de poudre de myrrhe incorporée avee 30 grammes de
sirop de ralanhia ; pour gargarisme, quelques grammes de leinture
de myrrhe, soit une ou deux cuillerdes & cafi dans an verre de
véhicule qu'on jugera approprié, infusion de feuilles de ronces,
par exemple, édulcorde avec le sirop de mires,

VIIL. La myrrhe, méme chez les anciens, a été plus souvent unie
4 d’autres médicaments qu'employée seule. Elle a cela de commun
avec la cannelle et d'autres aromates, qui sont pour les médica-
ments ce que les condiments et les épices sont pour les aliments.

Les aromates et les condiments, en stimulant les séerélions
gastro-intestinales, procurent, les uns aux médicaments, les autres
aux aliments, la quantité de sucs névessaires pour les réactivnner,
les dissoudve et faciliter lewr absorption. Les aromates, en outre,
mitigent ce que Faction locale de certains médicam ents a detrop
vif, de trop irritant ; et il semble qu'en les suivant dans le systeme
absorbant, ils tempirent leur action géndrale et favorisent lenr
action élective sur certains organes, surfout lorsqu'ils sont élimi-
uds par les mémes voies. La myrrhe est précisément un exemple
de ces divers avantages ; elle stimule légerement les muqueuses
sur lesquelles elle est déposée ; elle corrige particulicrement I'action
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nritante des purgatifs résineux ; adjuvante ou concurrente des sub-
stances balsamiques, elle se porte avee elles vers les muquenses
que leur ensemble est appelé a modifier. Ainsi, la myrrhe sera ra-
tionnellement et utilement admise dans la eomposition des pilules,
poudres, électuaires purgatifs, earminalifs, stomachiques; dans
les remédes contlre la chlorose, 'aménorrhée, la lencorrhde, les
catarrhes bronchiques. Ajoutons que par la propriété qu'elle pos-
siéde de calmer, & dose modérde, Pexcis de sensibilité de I'estomac,
elle convient pour faire tolérer cerlains médicaments, nolamment
les préparalions de ler et dequinquina.

Ce réle J'intermédiaive dont on peut tirer un si bon parti en thé-
rapeatique lui est également reconnu dans Part de la parfumerie.
Li, les agréments que son emploi exclusif ne pourrait guere offvir
i la sensualité moderne, généralement pen flaude par sa saveur
ou son parfum, se retrouvent dans des mélanges plus ou moins
habiles auxquels elle donne i la fois du cachet et de utilité,
Nous citerons comme exemples, empruntés & U'intéressant ouvrage
e Piesse et Réveil :

Poudre dentifrice d la myrrhe et au boraz. — Crale précipitée,
500 grammes ; borax en poudre, 250; myrrhe, 123 ; racine
d'iris, 125,

Teinture de myrrhe @ leau de Cologne. — Eau de Cologne,
1,13 litre ; myrrhe en larmes, 140 grammes. — Je modifierais
ainsi les proportions: eau de Cologne, 1 litre; myrrhe, 100
grammes.

Ces formules sont bonnes & porter & la connaissance des méde~
vins qui trouveront, ainsi que j'en ai fait Pexpérience, dans la pre-
miére un bon dentifrice, dans la seconde un moyen quelque peu
résolulif et calmant en onctions, frictions ou simples applications
sur les parlies engorgées ou endolories.

La myrrhe, en diéfinitive, est, parmi les substances balsamiques,
une de celles qui se prétent aux formes pharmaceutiques et indus-
trielles ainsi qu'aux applications thérapeutiques les plus varides,
et conséquemnment elle ne mérite pas d'étre laissée dans |'oubli.

IX. Doses et modes d’administrafion. — La myrrhe se donne, a
Pintérieur, depuis 25 centigrammes jusqu’a 2 grammes ; on peut
aller jusqu'a 4, 6, 8 grammes. Les doses élevdes doivent élre sur-
veillées comme pouvant dépasser la lolérance de la muqueuse di-
geslive,

page 493 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=493

@BITH

— 493 —

La poudre est la forme pharmaceutique la plus usuelle; elle
sert d'aillenrs & la préparation des autres : pilules, bols, élecluaires,
infusion, ete.

L’tnfuston et la décoction aqueuses, chaudes, doivent s’employer
avant leor refroidissement, c’est-i-dire avant que la myrrhe dis-
soule se soit précipilde,

L'eau de chauz @ la myrrhe peut s'employer & toutes tempéra-
tures ; elle dissout et retient dissoute, comme il a é1é dil antérieu-
rement, plus de résine de myrrhe que Pean simple. On peut la
formuler en telles proportions oi1 I'on désire administrer en méme
temps I'eau de chaux et la myrrhe ; en voici un exemple avec le
mode de préparation :

P.: Myrrhe pulvérisée, @ parties ; eau de chaux, 100. Laissez
huit jours en contact, en agitant souvent. Filires,

Celte préparation est utile, surtout chez les enfants, dans les cas
de diarrhées acides avec coliques.

La teinture de myrrhe, i la dose de 4 & 8 grammes, peul s'ad-
mitistrer dans une potion aleoolique ou vineuse ; moins bien dans
une polion aqueuse, ol la résine de myrrhe se précipile,

Le saecharure, prépard avec la teinlure, est un bon mode d'ad-
ministralion.

Lleau distilide de myrrhe peut servir, en toul ou en partie, de
vithicule & des potions.

JYemploie el je recommande d'une maniére toule particulitre le
vin de myrrhe ; rien qu'avec celte gomme-résine pour hase, j'ai
conslalé, ainsi que je I'ai dit plus haut, son eflicacité ; mais on
peut augmenter ses propriélés et lui donner un goit plus agréable
en y ajoutant de Pécorce d'oranges améres ; enfin, si au licu de vin
blanc on emploie un vin encore plus alcoolique el surtonl un peu
sucré, tels que les vins de Malaga, de Grenache, de Lunel, de
Fronlignan, ete., on obtient, sous le rapport de la saveur, une
préparation encore plus salisfaisante et Peflet stomachique n’en
est que micux assuré. Voici une formule & laquelle, vu l'emploi
que j'en ai le plus spécialement fait, je donnerais le nom de vin an-
tigasiralgique @ la myrrhe:

Myrrhe de premier choix, pulverisée. . . . . . 20 grammes,

Ecorces d'oranges améres . . . . . . R - e

Vin de Malaga . . . - « - = -« o ¢ o w w1 litre.
Laissez macérer dix jours et filtrez.
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Non-seulement le parfum des oranges ambres se méle avec
avantage 4 celui de la myrrhe, mais la maliére mucilagineuse
de I’écoree enveloppe et corrige 'amertume de la gomme-résine.
Ce dernier effet se produit également en ajoutant la méme écorce
aux vins de genliane et de quinquina.

Je prescris un verre & madire (soit deux cuillerdes de ce vin)
deux ou irois fois par jour, avant ou aprés le repas, selon le mo-
ment oit les doulenrs gastriques se font le plus sentir.

Je renvoie i ce quo j'ai dit antérieurement (VI[) pour 'emploi
extérienr de la myrrhe,

e ]

THERAPEUTIQUE CHIRURGICALE

s ressourees nonvellos de Forthopédie @

Par M. le docteur E. DaLLy.

Lorsque, en 1741, le doclenr-régent Andry, de la Faculté de
Paris, composa le mot orthopédie, il voulut exprimer en un seul
lerme, selon ses expressions, le dessein qu'il se proposail « d’en—
seigner divers moyens de prévenir et de corriger dans les enfants
les difformités du corps. » Mais I'art de corriger les difformitéds du
corps n'élant pas exclusivement applicable aux enfants, I'orthopé-
die se dégagen peu & pen de son sens dlymologique, jusqu'au jour
oit Delpech tenta de lui appliquer une désignation plus vraie en
créant le terme, parfailement correct, d'orthomorphie (1828).

Déji la routine du langage avait prévalu sur la raison et au-
jourd'hui, daps toules les langues de I'Europe, I'orthopédie dési-
gne, selon la délinition de Malgaigne, et abstraclion faite de
I'dge, « cette branche dela chirurgie qui a pour but de rendre aux
articulations dévides leurs formes et leurs fonetions, et aux leviers
osseux leur direction naturelle. » (Leg. d'orthopédie, 1862.)

Il est assez surprenant que malgré la netteté des délimitations
aingl comprizses de l'orthopédie, cet art, qui, plus que toute aulre
branche de la thérapeutique peut-ftre, exige des dtudes et une
expérience spéciales, ne se soit conslilué qu’au siécle dernier. La
rarelé des documenls que nous fournil I'antiquité et l'extréme
grossiéreté des praliques du moyen dge et de la renaissance portent
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& croire que les déformations du eorps humain étaient jugdes in-
curables ou méme absolument dédaigndes,

Ambroise Pard, qui aime a raisonner sur les faits qu’il expose,
se horne, quand il s’agit des déviations de I'épine on des pieds
bots, & indiquer ce qu’il convienl de faire, el celle indication irbs-
sommaire est restée pendant plusieurs siécles le dernier mot de
Porthomorphie. « Pour rdparer et encher un tel viee, dit-il & pro-
pas des déformations de Iépine, on fera porler des corcelets de
fer délié lesquels scront trouds afin qu'ils ne poisent pas tant, et
seront si bien approprids ct embourrds qu'ils ne blesseront au-
cunement ; lesquels seront ehangds souvenles fois si le malade n'a
accompli ses trois dimensions, et & ceux qui eroissent les faudra
changer de trois mois en trois mois, plus on moins, ainsi que 'on
voerra &lre nécessaire, car autrement, au liew de faire un hien, on
ferait un mal. » (Edil. Malgaigne, 11, p. 611). Ces corcelets en fer
n'ont pas encore tout i fait dispary ; j"en ai vu qui, & peu de chose
pris, rentraient dans cette deseviption, Mais il serait injuste de
les confondre avee les légers appareils de cuir troué, munis de
héquillons et de tuteurs d’acier, dont I'usage, quelquefois avanla~
geux, n'a jamais d'inconvénients nolables.

Toutelois, si du o coreelet de fer » aux cuirasses de cuir le pro-
gris est évident, la méthode est reside la méme et c'est toujours &
un procédé mécanique que on fait appel dans cet ordre d'idées.

Avee Andry, le raisonnement fondé sur de saines notions phy-
siologiques prit, pour un temps, la place du brutal mécanisme,
Certains excreices, certains jeux furent opposés systématiquement
i des attitudes vicienses qui, parfois, sont l'origine de déforma-
tions graves. Bien plus, les manipulations, les mouvements com-
muniqués, effort musculaire dirigdé prennent, dans ses conseils,
une place importante, notamment dans le traitement du torticolis
et du pied bot.

Vers la fin du dernier sitcle, des établissements spécialement
consacrés au trailement des difformités furent fondés en Suisse,
en France et en Angleterre, Glisson avait le premier, un siécle
avant Andry, eu I'idée de V'extension horizontale pour remédier
aux flexions pathologiques de I'épine. Ge procéddé, longtemps oublié,
renait avee Venel et donne Jiewd 'invention d'innombrables appa=
reils, parmi lesquels ceux de Levacher, Portal, Milly, Maisonabe,
Daruin, Humbert {rérves, Jalade-Lafond, ceux du professeur Del-
pech et de Pravaz, se disputérent la vogue. Dans le méme temps,
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Scarpa publia ses travaux sur le pied Lot el imagina Pappareil gui
porte son nom, Jaclard, d’Iverncis, Mellet, Tavernier, M. Duval,
M. J. Guérin et M. Bouvier, {ondérent, & Paris ou aux environs, des
établissements orthopédiques spéeiaux on la gymnastique active et
le lit & extension constituaient les principaux moyens de traite-
ment. Pravaz enfin fonda i Lyon Dlnstitut orthopédique et pnen-
matique que M. Pravaz fils dirige aujourd'hui avee talent et succés.

Pen & peu le champ de l'orthopédie 'agrandil ; les heaux tra-
vaux d'Humbert, de Duval et surtout de Pravaz (de Lyon) sur les
luxations congénitales du fémur, ceux plus anciens de Harrison et
de Bamfield sur le mal de Polt, nous ménent aux orthopédistes
conlemporains, M, J. Guérin, M. Bouvier, et aux discussions re-
tentissantes auxquelles donnérent licu 'usage ot les abus de la té-
notomie, discussions auxquelles privent part Malgaigne et Velpeau.

Le livre de M. ¥, Duval sur le pied bol, les savantes legons de
M. Bouvier sur les Maladies chronigues de Lappareil locomotenr,
les Legons dlorthopédie de Malgaigne, I'Essat sur les déviations de
la colonme vertébrale de M. Pravaz fils et les beaux travanx de
M. Duchenne (le Boulogne) sur la Physiologic des mouvements,
ont donnd & la thérapeutique et surtout a la pathologie des défor-
malivns un caraclére positif dont la pratique n’a pas encore su
tirer tout le parti désirable.

A Péiranger, les trailés de Little, de W, Adams, de Bishop, les
comples rendus de Behrend et des orthopédistes-gymnastes alle-
mands et suédois Ling, Branting, Roth, Mélicher (de Vienne),
Neumann (de Berlin) Werner, Massman, Spiess, ele., nous lrans-
portent sur un lerrain, éminemment pralique, presque enfiire-
ment nouveau, tandis que Iinstitution orthopédique de Taylor,
de New-York, nous a offert, & Vexposition de 1867, les plus hen-
reuses combinaisons mécaniques pour Pexercice arlificiel des arti-
culalions.

Malgré la part considérable qui revient aux médecins [frangais
dans cetle énumération, nous devons dire qu'il est peu de pays au
monde ot les déformations soient aussi négligées. Tandis que
toutes les grandes villes de "Europe comptent un hipital spéeial
orthopédique (Londres en comple deux), nous n'avons méme pas nn
service hospitalier consacré aux difformilés; et il est & peu pris
certain que le jeune docteur ignore complélement ce que peut élre
le traitement méthodique d'une difformité, si tant est qu'il en ait
vu. Tout se réduit, i cette heare, & presser sur les hosses et i eon-
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per les ligaments ou & les rompre, I ne nous restait gudre, il ya
quelques mois, que le magnifique établissement de M. Pravaz fils
(de Lyon), qui cultive dignement I’héritage de son pére.

= Ce rapide coup d’eil chronologique sur un art dont Ihistoire
est encore i faire nous permet de [raltacher & quelques chefs prin-
cipaux les progrds que nous voulons signaler. La gymnastique
médicale, ou, pour mieux dire, le mouvement fonctionnel — les
manipulations, I'électricité sous ses deux formes principales,
c'est-i-dire sous forme de courants induits el sous forme de cou-
ranls constants, Uhydrothérapie thermale el froide, telles sont les
ressources de | orthopédie moderne qui ont permis de transformer en
acles physiologiques les procédés purement mécaniques des an-
ciens, dont les bandagistes n’avaient fail qu'alléger et perfectionner
les instruments,

La médecine pharmacenlique elle-méme et les eaux minérales
peavent aussi revendiquer uoe place considérable dans le traite-
menl des difformités, depuis que Pon sait que les altérations de
forme des os sonl souvent lides 4 des diathéses dont on peut at-
Lénuer Pactivilé ; 'hygiéne, enfin, nous a appris qu’il suffit parfois,
pendant certaines phases de 'aceroissement et de I'évolution or-
ganique, de diriger méthodiquement le régime et l'exercice pour
prévenir les nédvroses convulsives et les vices de nutrition locale
qui sont 'origine de presque toutes les déformations.

(est celle thiése donl nous entreprenons de mettre les éléments
sous les yeux des lecteurs de ce recueil, en adoptant, pour plus de
clarté, I'ordre topographique. Nous passerons successivement en
revue les principales déformations du membre inférieur, celles des
verlebres et celles du membre supérieur.

Difformité des membres inférieurs. —— Le pied bot congénital
est assurément 'une des dilformités les plus connues de I'orthopé-
die, el de toules les variétés du pied bot le varus simple et le varus
dguin sont de beaucoup les plus fréquents. Dans la statistique de
W. Adams, ces deux calégories, qui pourraient se fondre, se sont
présentées au Royal Orthopedic Hospital de Londres 698 fois
sur 7G4 cas de pied bot congénital. Dans la belle classification
de Bonnet (de Lyon), le varus équin rentre dans la famille na-
turelle des pieds bois poplités internes, c'est-i-dire causés par
la rétraction des muscles animés par la branche poplilée inlerne
du sciatique. Le talon est élevé, le pied est fléchi en arribre,

TOME Lxxx1. 11% LIve. 32
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Vavant-pied est dans P'adduction , la courbure transversale du
pied est augmentée, le talon est renversé en dedans. Dans la
marche, le pied vepose sur le sol par son bord externe. Sur la
face dorsale du pied, on remarique une saillie qui n’est autre que
la téle de Fastragale, an-devant de laquelle se trouve une dépres-
sion plus ou moins profonde.

En méme temps que les surfaces articulaires subissent des mo-
dilications qui changent leurs rapporls réeiproques , les muscles
olfrent des allérations e forme et de volume saisissants. Les ju-
meaux el le soléaire forment une masse dure et globuleuse, tandis
que le jambier antéricur et les extenseurs des orleils se trouvent
distendus, amaigris sur la face antérieure du membre, Il est évi-
dent, quelle que soit la cause primitive de la malformation, que
Péquilibre des antagonistes est rompu et que la contractilité est
i P'état aclif dans les fléchisseurs du pied sur la jambe, tandis
qu'elle semble perdue dans les extensears.

Dans la grande majorité des cas, si l'on saisit d'une main la
face plantaire de Pavant-pied, de l'avtre le calcandum, et que 'on
dtende le pied sur la jambe, on opérera la réduction et on Vopérera
d’autant mieux que I'on aura procédé avee douceur, de fagon & ne
pas surexciter par action réflexe la contractilité des jumeaux, du
soléaire et du jambier postéricur; il est quelquelois nécessaire, pour
réduire complétement la déviation, de faire maintenir par un aide
extrémilé inféricure du tibia et souvent aussi de chercher i obte-
nir par des mouvements de latéralité ce qu’il serait difficile de
produire divectement. Malgaigne a résumé heureusement les dif-
férents temps de cetle manduvre, en disant de plier I'avant-pied,
ramener au contact du sol sa face plantaire, vepousser le calea-
néum en dehors, I'attiver en bas,

Celte réduction une fois opérée, le grand souci des orthopédistes
a € de Ia maintenir et, dans Ta pratique ordinaire, cest ici
qu'intervienment les bandages plos ou moins inamovibles et les
muchines, dont le type est le sabot de Venel ou T"hypomochlion de
Searpa. Le traitement est long; il donne ravement des résultats
complétement satisfaisantsy le plus sonvent on oblient une amé-
lioration dans la forme avee un degré trés-marqué d'atrophie ot
peu de mobilité. Enfin, les excorations du derme conslituent par-
fois de redoutables accidents qui forcent i suspendre tout traiternent
Ia douleur est généralement intense, An-dessus de trois ans, elle
estintolérable et il arrive sonvenl, d'apris M. Bouvier, quaprés
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avoir employé tous les moyens de persuasion il fant arriver i la
contrainte physigue.

Le lraitement mécanique de jour et de nuit, tel qu'il est com-
pris et déerit dans les auteurs classiques, n'est denc qu'un pis-
aller barbare quiest malbeureusement encore en usage et auguel
les bandages inamovibles, avec ou sans ténotomie, sont infini-
ment préférables. Mais la lénotomie elle-méme doil céder la place
aux manipulations associées ou non aux bandages simples, et il est
diflicile de comprendre comment le trailement par les machines
comple encore un seul partisan, quand les chirurgiens out a leur
disposilion des moyens vérilablement physiologiques, les manipu-
lations et les mouvements communiqués.

Ce n'est pas que les suecks aient manqué : un orthopédiste de
renom, Mellet, en a eilé un grand vombre. Il est vrai qu'il asso-
ciail & ces manipulations Vaclion ’un appareil conlentif en euir;
mais cel appareil, qui conslilue un progrés sur la vedoutable bot-
tine de Scarpa, peul passer pour un simple bandage contentif,
Dailleurs, Mellet déclare haulement que sans les manipulations
les effels de sun appaveil seraient déplorables et, d’autre part, que
I'on peut s'en passer ches les lris-jeunes enfants. L'expérience que
jai moi-méme acquise en pareille matiére et Fautoritd méme
de M. Bouvier, qui déclare que I'emploi de la main a « sans con-
tredit un grand avanlage sur les autres procédés mécaniquesn (Leg.
clin., p. 224), w'ent fail live avee élonnement celte opinion de
Maulgaigne, absolument inexpérimenté en celle matitre, que les
manipulations ne sont « qu'un moyen daction trés-secondaire
dont on peut user ou se passer dans la pratique » (Leg. d'orth.,
p. 121).

Alors méme que les manipulations ne seraicol qu’un moyen
tris-secondaire, il m'est difficile de comprendre comment I'on peut
en user ou s'en passer indifféremment, surtout en présence des
lamentables résullats déerits par cel anteur si judicieusement sé-
vere, Mais la virité est ici que Malgaigne dédaignait les manipu-
lations parce qu'il ne les avait pas praliquées, et que M. Bouvier les
néglige, tout en les louant, parce qu'il n'y voit qu'un procédé mé-
canijue.,

Or les manipulations et les mouvements qu’elles déterminent,
fquelles régularisent, quelles dirigent, ne sont pas uniquement un
proeidé mécanique ; elles font partie d'un ensemble de procédés
plysiologiques qui reposent sur celle idée, que le pied bot n'est pas
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une maladie locale el qu'en localisant le traitement on se prive de
Lous les secours que la science peut apporter i I'art de guérir,

Le pied bot congénital est essentiellement une maladie musen-
laire qui est en relation primitivement on conséculivemenl avec les
cenires nerveux ; jajouterai que les travaux des anatomo-patholo-
gistes ‘contemporains permettraient de dire conséeutivement, si
M. Michaud n'avait I'an dernier trouvé chez une vieille femme
morte i la Salpétritre et atteinte de pied bol congénilal une sclé-
rose de la moelle, survenue vraisemblablement & uve époque an-
térienre au développement complet de la moelle (Arch. de phy.,
1870, p. 686). Mais, alovs méme que 'on s'arréterail, comme
M. Brocaet M. Lunnelongue, & I'étiologie : malformation primitive
des surfaces articulaires, on peut incontestablement soutenir que
cette malformation produit sur les centres nerveux des troubles
considérables dans la répartition des actes de la vie nufritive et de
la vie animale,

La disposition aunormale des muscles moteurs antagonistes du
pied s'accentue & mesure que le sujet avance en ige et la résistance
des extenseurs, presque nulle dans les premiers mois de la vie, de-
vient énorme diss avant que, par Ueffet de la durce de I'état de rac-
courcissement, I"élongation ne devienne physiologiquement impos-
sible. Il se crée de toutes pibces, entre la moelle ¢t les museles, un
modus vivend: tel que, les risislances supprimdées, les tendons cou-
pés, la contraclure persiste et innervation semble abandonner los
exienseurs pour se porter avec éncrgie sur le jambier postéricur et
sur le triceps sural,

L'indication rationnelle n'est donc pas d'étendre quand méme
toul ce qui rdsiste & 'extension ou de le eouper, pas plus que dans
les exanthiemes fébriles ou dans les dermatoses Pindicalion n’est de
les supprimer. Il faut remonter plus haut et se demander s'il existe
un moyen de rélablic Péquilibre des muscles antagonistes et d’as-
surer leur égale incitation motrice et leur égale nutrition. L obser-
vation suivante donnera quelques indications sur ce problénae.

Ops. 1. Au mois de mai 1869, mon ami le docteur Chepmell
m'wlressa une jeune femme anglaise, Mrs. P¥*  dont Ienlant,
dgée de neul mois, était allectée d’un double varus équin. Le mari
cocher, est fréquemment ivee. La dilformilé, ligére i gauche, esi
trés-prononcée 4 droile ; ¢'est un eas de moyenne inlensitd. La,
flexion forcde du pied sur la jambe s’opire sans résistance marquée;
mais & peine la main a-t-elle abandonné le pied, que la difformité
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reparait aussitdl. Le jambicr antérienr et le pdronier latéral s’offrent
an doigt sous la forme de cordons fibreux qui se déplacent difficile-
ment. Le triceps sural, au contraire, parait volumineux ; il est
situé trés-haut et se laisse aisément dislendre quand on fléchit le
pied, La jambe est légérement fléchie sur la cuisse ; les adductenrs
¢t les flichisseurs paraissent contractés méme & I'état de repos; &
la palpation, larégion sacrée droile semble légérement tumélide et
sensible i la pression. La faradisation musculaire donne partout
des contractions normales, mais la faradisation culande révéle
une diminution relative rés-margquée de larégion tibiale antérieure
relativement i la poslérieure. .]'ag:lpris 4 la mére de cetle petile fille
i pratiquer des manipulations et des mouvements articulaires aux
deux pieds. Je fis poseren méme temps, chaque soir, une com-
Eresse froide recouverle de loile gommée, sur la région sacro-lom-

aire. Denx semaines plus tard, je constatal une amélioration
marquée dans le degré de flexion du pied ; mais dés que Pon place
Fenfant dans la position verticale, la difformilé se montre promp-
tement. J'engageai la mére & continuer le méme trailement as-
socié 4 235 contigrammes de bromure de polassium par jour, et je
pus conslaler an bout d’un mois que, dans la posiion horizon-
tale, latlitude du pied dlait meillenre. Mais dés que 'on plagait
'enfant dans la position verticale, la contracture se reproduisait
aussitdt avec la méme intensité. Jentrepris alors de soumetire la
région jambidre postdricurc & 'action d'un courant continu de
10 éléments au prolosulfate de mercure associés en tension ; les
séances curent lien chaque jour et elles étaient précédées, pendant
quelques minutes, de courants induits sur le jambier antérieur
¢t sur les péroniers. Je ne prétai pas alors une attention assez sou-
tenue i la direction du courant ; mais, en géndral, la plague de
zine en‘-elanée de linges mouillés, qui correspondail an pole
négalif, était placée surle mollet, tandis que le pdle positil’ était
placé sur la région dorso-lombaire, Ce traitement, toujours associé
i des manipulalions, produisit au bout d'un mois des résultals
sensibles, mais aueune modification ne se montra dans la posi-
tion verticale. Cependant le globe musculaire s'était légérement
aplati et les extenseurs se dessinaient sensiblement. Je posai, vers
le troisitme mois du trailement , un bandage dextriné qui resta
solide pendant buit jours ; — quelques accidents de dentiion étant
survenus, les bains tiedes qui furent prescrits i Penfant firent sup-
primer le bandage. Le traitement gymnastique et électrique fut
alors repris et l'effet du bandage ayant paru satisfaisant, la mére
apprit & le placer exactement sur une semelle de carlon. Cette
bawile roulde n'avail aucune action sur I'équinisme, mais en avait
une trés-marquée sur le valgisme, Affusions tiédes sur le rachis,
bains fréquents, compresses froides.

Cependant les premiers essais de marche furent commencés,
et bien que la conlracture fit plus intense dans ces lenlalives et
que le talon ne posit jamais sur le sol, I'enfant apprit assez rapi-
dement & marcher. Ce traitement se prolongea jusqu'au mois de
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juillet 1870 avee des suechs lents, mais continus, A eelle époqur,
c'est-i-dire an moment de la déelaration de guerre, la famille

uitta Paris. L'enfant avait alors deux ans et le raitement avail

uré quinze mois avec quelques interruptions. Dans la position
horizontale la forme du pied droit était 3 peu prés normale; dans
la marche le talon posait loujours facilement sur le sol, mais le bord
exlerne de la bottine s'usail trés-rapidement, quoiqu'il fiit évident
que le bord interne offril aussi un certain degré *usure, Le pied
gauche ='était complétement guéni dés le troisibme mois de traite-
ment, La jambe droite offrait un certain degré de courbure qni

persista. La flexivn libre du pied surla jambe restail incomplble.
Mais en portant le pied dans la flexion furuéc el on délerminant
I'enfant & s'opposer i P'exlension, on obleait la saillic des tenilons
du eou-de-pied.Cet cxercice de mouvements avec résistance fut pos-
gible dés le douziéme mois du traitement. Il eontribua beaucoup i
assurer la marche et & fortifier les fléchisseurs.

Cette observalion nous montre un cas de guérison aussi complile
que possible sans Uiniervention de machines, et'on peut méme
dire sans l'intervention de proeddés mécaniques, car la hande
roulde navail aucune action, je le répéle, sur 'équinisme, Les
agents qui ont été mis en euvre sont éminemment physiologiques.
Il est extrémement vraisemblable que’ les courants continus out
diminué Pexcés d'sctivitd du nerf poplité interne, landis que
les courants induits mellaient en jeu la contractilité des mus-
cles animés par le poplité externe. Enfin les mouvements com-
muniqués, avec ou sans résislance du sujel, ont conlribué i réta-
blir le jeu des fléchisseurs et & assurer leur nutrition. 1l est enfin
probable que, soit par I'action des courants, soit par celle des affu-
sions tikdes, soit par celle du bromure, on a obtenu une diminution
des mouvements réflexes de la moelle, provoqués au débul avec
une extréme intensité soil par un changement d’atlitude, soit par
les mouvements.

Bans nul doute ce cas était des plus favorables. Le sujet était
jeune, la déformation était pour ainsi dire normale , les surfaces
articulaires, sauf les astragaliennes, daient intacles, et I'enfant,
exceptionnellement docile, a pu étre traité longtemps. Il est probable
que dans des cas plus graves j'eusse di faire usage de la semelle
de chidne et de la tige jambitre articulée, voire de la ténolomie,
ainsi que cela m’est arrivé, pendant le cours de ce traitement, sur
un enfant de quatre ans, Mais il n'en reste pas moins élabli que
des ressources nouvelles et considérables sont offertes aux ortho-
pédistes qui n’ont point un culle exclusif pour la mécanique.
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Tout réeemment, M. le docteur Jomard, élave de M. le profes-
seur Delore (de Lyon), a publid sa thése inaugurale sur les procé-
dés de ce chirurgien (Traitement des pieds bots par le massage
fored, Th. de Paris, 1871, n° G4). Les procéddsde M. Delore,
trés-distinets de ceux que nous venons d'exposer, conslituent un
progris considérable, ainsi qu'en en jugera. Le massage forcd est
délini : P'emploi de la force manuelle, i Vexclusion des machines,
pour le redressement immédiat de certaines difformités eongdnilales
ou acquises. A notre grand dlonnement, M. Jomard, aprés avoir
minutiensement déorit les conséquences du redressement fored ,
considére comme exceplionnels les cas ot le procddd rinssil sans
la ténglorie ; il en cile cependant des exemples concluauts. Cilons
d'abord sa premibre observation pour gervir de hase i la discussion.

Ops. II. Baron, dgé de deux maois, entre i la Charité, servica de
M. Delore. Cet enfant jouit d'une bonne santé. Torsion considé=
rable des denx pieds en dedans. [ls forment avee les osde la jambe
un angle droit, de sorle que le bord interne est devenu inférieur, ot
si I'enfant pouvait marcher le poids du corps reposerait sur la
malléole externe et sur toute la surface externe du pied, La face

lantaire velevée. légerement concave, regarde en arvidre et le

vd interne est fortement creusé en haut et en avritre. La face
dorsale et externe est convexe el Lournde en avant, La malldole in-
terne est cachée par des plis eutands, & Ia hauteur de I'arlicula-
tion libio-tarsienne ; la malléole externe, au contraire, osl iris-
saillante, la peau qui la recouvre est |égérement tendue, La face
plantaire de ['un des pieds s'applique sur la face dorsale de autre
et les orteils du premier viennent reposer i la hauteur de Farticu-
lation tibio-tarsienne de Vautre, tandis que ceux du deuxibme vien-
nent jusqu'a Particulation ealeanéo-cuboidienne du premier pied.
Par un léger effort on raméne la face plantaire dans une position
presque normale,

Cet enfant a éLé opéré le 27 juin. Le pied droit, qui a paru le
plue résistant, a élé redvessd par le massage seul, Au boul de dix
minules on arrivail i meltre le pied dans Jo posilion normale ;
mais aussildt que on cessait la manmuvre, le pied  revenail dans
sa silualion habituelle. Le pied fut placé perpendiculairement i la
jambe. Cependant au-dessus du talon les plicatures de la peau per-
sistent loujonrs et Pon pergoit, an-dessous, le tendon d®Achille
tendu. Bandage amidonnd i la fin de Vopération.

Pour le Pi;_rd gauche on a secionnd e fendon d"Achille an mivean
de la malléole externe. Il fut alors facile, aprés quelgoes efforls de
massage, e ramener le pied dans une reetitude & pea prés par-
faite, Le membre fut alors placé dans un bandage amidonné.

Le 8 juillet, les bandages sont enleviés 1 le pled gauche est com-
plétement redressé, mais sur le pied dreoit les plicatures se voient
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encore, le tendon d"Achille est toujours lendu et I'on reconnait que

les efforts de massage n'ont produit que le redressement de 'avant-
ied sur arriére-pied et que le talon n'a pas été entrainé en bas.
a section du tendon d'Achille prnliﬂzde, le redressement a éLé

complet et les plicatures ont disparu. Le 15 juillet, I'enfant avait

'l:las 1ads complétement droits ; il sertit de I'hdpital avec les tuteurs
e Blanc.

La rapidité de cette cure est remarquable, mais ce n'est pas i
une guérison. Les pieds sont dreils, je le veux bien, mais pendant
combien de temps le resteront-ils et qu'adviendra-t-il lors de
Pétablissement de la marche ? Ce n’est I, comme le dit Malgaigne,
que la premigre et la plus petite partie du traitement, etil est re-
grettable que P'auteur de 'excellente thése i laquelle nous emprun-
tons cetle observation, n'ait pas suivi les malades qui sortent de
Phépital « complétement redressés »,

Les autres observations de la méthode mixte par le redresse-
ment fored — que M. Jomard appelle improprement massage, si
tant est que le mot ail une signification précise — ne different de
la premiére que par la longueur du temps employé. Mais "obser-
vation VI porte sur un cas de redressement aprés une ténolomie
insuflisante qui remontait & la premiére année. On n’a pas eu be-
soin de recourir 4 une nouvelle énolomie, mais les renseignements
donnés sont insuffisants quant aux résullats définitifs,

En résumé, la méthode de redressement forcé compte et
comptera de plus nombrenx suceés que le traitement mécanique ou
la ténotomie pure ; mais elle ne deviendra rationnelle que du jour
vit on substituera & I'immobilisation des mouvemenis arlificiels,
des manipulations assocides, dans les cas o1 la chose semble abso-
lument nécessaire, i des moyens de contention passagére.

Sans doute le traitement sera long, etl’'on ne peut guére espérer
un résultat parfait, dans les cas d’une cerlaine gravité, qu'au bout
de denx ou trois anndes ; mais, oulre que ¢'est I un inconvénient
commun & tous les traitements, on conviendra que,/dans la grande
majorilé des cas, le trailement chirurgical et le trailement méea-
nique donnent des résultats tellement défectueux, qu'ils ne sau-
raient passer pour des guérisons. Sur les sept opérés de M. Jomard
quatre avaient déja subi la ténotomie simple & une époque plus ou
moing éloignde. J'ai pu, de mon cdtd, observer sur un certain nom-
bre d'adultes ténolomisés ou redressés dans leur enfance pendant
plusicurs anndes, des ankyloses etdes atrophies musculaires qui
rendaienl impossible toute marche soutenue.
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Je n'ai malbeurcusement qu’une ohservation & donner, Trois
aulres cas que j'ai soignés par les mémes procédés ne m'ont pas
fourni de résultats satisfaisants, soit & cause de Vindocilité des
enfants, soit & cause du peu de persistance des méres. Dans un de
ces cas, j'ai coupé le tendon d*Achille aprés irois mois de mani-
pulations qui n’avaient pas amend de résullals permanents, [l est
vrai que je n'ai pu, dans ce cas, employer I'électricité.

Mais les déformations congénilales offrent des difficultés qui
sonl hors de toute proportion avec les déformations acquises; et
'on peut dire que, si pour les premitres le mot de guérison est
chimérique, il devient, pour ainsi dire, la régle pour les secondes,
quand Pige du sujet ne vient pas rendre difficile tonte modification
morphologique profonde. C'est ainsi que le valgus donloureus, les
roideurs articulaires du pied oudu genou, alors méme que quel-
ques adhérences se sont élablies, nons offrent une riche moisson de
cures remarquahles, qui autrefois, étaient i peu prés impossibles,

Toule laquestion de thérapentique se réduit, pour les déformations
acquises, b une question de lemps non-seulement & "égard de la
date & laquelle remontent les débuts de la déformation, mais en-
core it I'égard de la durde du traitement. Et voilk pourquei il est dé-
plerable de penser qu’en général on n'a, dans notre pays, souci des
altérations de forme que quand elles conslituent des difformités vi-
sibles, et qu’alors méme on recherche plutdt un artisle qui sait dis-
simuler qu'un chirurgien qui sait guérir. C'est ce que I'obhservation
de quelques difformités acquises du pied et du genou nous montrera
clairement.

(La suite au prochain numéro.)

CHIMIE ET PHARMACIE

Bes priéparations pharmaccumtigoes d'aconit et du choix de la
matiére premiére ;

Par M. 0. Duguissen, pharmacien.

§1. A notre travail principal qui avait pour objet I'dtude chi-
migue de 'aconitine et de ses composds, nons avons voulu ajouter
comme complément, au point de vue pharmacologique, le résultat
des recherches que nous avons [ailes sur 'aconil el ses préparations,
en exposant lout d’ahord les motifs qui nous ont fait croire i la né-
cessilé de les entreprendre.
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Le nouvean Codex prescrit de faire les préparations avec les
feuilles, et donne les formules d'extrait de sue, dextrait alcooli-
que, d’alesolature, ete.; il recommande de ne délivrer que sur
prescription spéciale les préparations, beaucoup plus actives, des
racines,

Nous aurions voulu qu'en respectant toutefois les éditions antéd-
rieures, préparées par des hommes instroits et consciencienx, il
supprimit toutes ces préparations quelquefois actives, mais la plus
souvent inertes et surtout infidéles, ainsi que le constatent de nom-
breux auteurs.

Nous aurions voulu qu'aux reproches que des médecins aulorisds
adressent & aconit en lui refusant un crédit que d’aulres lui accor-
dent avee une véritable confiance, il opposit, par sa grande autorilé
d'abord, unenouvelle pharmacologic de ce médicament, phiarmaco-
logia plus simple, mais plus véritablement scientifique, el qui, sou-
mise ensuile & 'expérimentation clinique, aurail puissamment
conlribug a réhabiliter un agent destindé & oceuper définilivement
une place importante dans la thérapentique, .

Apries avoir fail connaitre le véritable principe actif de 'aconit et
les moyens de vérilier son identité ot sa pureté, nous avons eher-
ché, pour nolre part, & combler les desiderata que nous signalons,
et par analyse des diftérentes préparations employées comme midi-
caments, inerles ou aclives, analyse basée sur la quantité d’aconitine
qu'clles renferment, nous sommes arrivé d’abord i constater, comme
MM. Hirtz, Hepp, Schroll, ectc., avaient déji fait, que la plupart
de ces préparations manguent complétement d’alcaloide, i tel point
que pour oblenir des effels physiologiques sensibles, il lant donner
souvent des doses considdrables (d'extrail aquenx, par exemple,
i grammes sans résullat. — Fouquier et Orlila, Traité des poi-
sons) ; mous avons constalé en outre par Pavalyse, el c'est i un
fait trés-important, que la feinfure ol Vestrort r:fmaﬁque de da ra-
cine d'aconit, comme différents auleurs Vadmetlnient déjd, soul les
seules préparalions qui renferment une quanlité notable el & peu
pris constante d’aconiline, lorsque tontefois la racine employde
présenle les caractéres que nous indiquerons plus loiu, el sur les-
quels nous appellerons attention des pharmacologistes, en par-
lant du choix de la matiere premiére.

Voici, dans le tablean ci-aprés, le résumé des essais gque nous
avons faits sur les différentes préparations du Codex, el sur celles
que nous avons obtenues avee les racines,
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ACONITINE
ACONITINE FURIFIES,
PREPARATIONS SOUMISES & L'ANALYSE. — s
ahsalument pure
Extrait aguenz de feoilles d'aconit napel Teacis
(suc dépurd), 15 ?rammus O, 04 seulement.
Méme exirail pris dang le commerce (prl.‘.pnru
dans le vide), 15 grammes. . ......... .... 0,075 0n, 045
Exlrail hydro- akuuhqus de feuilles d'aconil "
napel (prépare dans le vide), 15 grammes.. 0,15 0 0BG

Extrail d'alcoolature de Teuilles d'seonit n.-npal
15 grammes, représentant 300 grammes d'al-
coolature . 0,412 0,052

Exirail de Mnlﬂl‘s e fenﬂlss & m:omt napal.
15 grammes, repruuaiaub 200 grammes de

leinture. . 0,124 0,035
Eztrail alcoolique de racines choisies d'aconit

napel (prépare a Uabri de l'air), 15 grammes. 0,45 0,42
Méme exirait pris dans le commerce {préparé -

& I'abri de I'air), 15 grammes............, U 155 0,085
Méme exiraif pris dans le commerce (non pra- Traces Tracos

paré dans le vide), 10 grammes. ... ..ovo0.|  sculement. seulement,

En comparant ces résultats, on voit que les préparations qui ant
pour base les feuilles d’aconil, 'ean pour vihicule, el qui sont
faites au contact de Iair, & une lempérature voisine de 100 degrés,
sont presque inertes ; que celles qui ont pour base les leinlures ol
les alcoolatures de feuilles (concenirdes en extraits), sonl un pew
plus actives;et qu’il faut arriver aux préparations e racine d’aco-
nit, & la teinture alcoolique, pour avoir des produits conlenant des
quaniilés notables de prineipe aclif, mais variables cependant encore
selon le choix de la maligre premiére (de 3 grammes d'alealoide &
60 centigrammes et méme seulement des traces pour 100 grammes
soumis & I"analyse).

De plug, ces résultats qui nous sont fournis par I'analyse chi-
mique, en appliquant & la recherche de I"aconitine dans les diflé-
rentes préparations le proeédd qui nous a servi pour son extraction,
ces vésultats, disons-nous, peuvent élre rapidement contrdlis par
la physiologie, en soumeltant, ainsi que 'ont fait plusienrs anteurs
(Orfila, Traitd de tozicologie, t. 11;—Pereira, Avchives de médecine;
— Hirlz, Dictionnaive de médecine, t. 1), les animaux & quelques
essais, ou méme plus rapidement encore et presque aussi sive-
ment en gottant une trés-petite quantité de ces extraits, dont les

@
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effets organolepliques sont ceux de Paconitine el sont en raison
directe de leur richesse en principe aclif.

La physiologic, ainsi que nous avens eu déja occasion de le
dire, est appelée ici & rendre de grands services aux pharmaciens, en
leur permettant, & défant de I'épreuve clinique, de juger de la
vileurde cerlains médicaments, non plus senlement par leurs ea-
racléres physiques loujours trés-importants & conslater, mais sou-
vent insuffisants, conlenr, odeur, ete., ou leur composition chimi-
que souvent longue el difficile & déterminer (extrait de digitale,
digitaline, extrait de colchique, elc.), mais par leurs propriétés phy-
siologiques el leur action sur les animaux ; & condition tontefois Je
s'entourer de toules les précautions qu'exige une science aussi dé-
licate, et dont les phénoménes peuvent étre modilids par les canses
dtrangéres les plus légires en apparence.

Cecidil, nous proposons d’adopter d'une fagon définitive comme
préparations offivinales, et & Pexclusion de toutes les autres prépa-
ralions plus on moins inerles qui pourraient donner lieu i une con-
[usion dangereuse :

1° La leinture aleoolique de racine d’aconit;

2° L'extrait aleoolique de racine d’aconit, préparé avec l'aconit
napel, d’aprés les formules suivantes :

Teinture. Pr.: Nacine d'aconit napel convenablement choizie. 1

Alecool & 90 degrés . . . . . . . ... . 5

Pulvérisez finement la racine & I'aide d’un mortier et d'un tamis
couverts § faites la macérer dans 'aleool pendant huit jours, en agi-
tant souvent, Passez avec expression et fillrez.

i grammes de teinture représentent 4 gramme de racine.

b grammes de teinture représentent environ 20 centigrammes
d’extrait alcoolique de racine.

£ztrait. Le procédé indiqué par le savant et regrettd pharmacien
de Strashourg, . Hepp, consiste i faire un premier extrait par l'al-
cool & 63 degrés et i le reprendre par P'alcool & 80 degrés, pour en
séparer toutes les matitres gommeuses, albuminoides, qui en faci-
litent la prompte allération.

L'aconitine el ses sels étant trés-solubles dans I'alcool fort, nous
croyons pouveir modifier celte double préparation en la réduisant i
une opération unique. Voici le procédé que nous proposons :

Pr.: Poudre de racine d'aconil choisie. . . . . . . . Q. V,
Aleool 490 degrés, . . . . . PR T | -
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pour épuiser Iaeonit ‘par lrois macéralions successives de frois
jours, avec expression du résidu aprés chague macdration.

Les liqueurs réunies et filtrées sont distillées lentement au bain-
marie et évaporées, aulant que possible, a I"abri du contact de I'air
el i une température ne dépassant pas 60 degrés, en consistance
(exirait dur.

1 kilogramme de racine d’aconit produit de 160 & 180 grammes
il'extrait, soit 45 420 pour 100,

Cel extrait, qui atlire facilement 'humidité, est d'un jaune mar-
von, d'une odeur faible, mais sui generis, el non vireuse, Diposé en
quantité exeessivement minime sur la langue, il y détermine rapi-
dement le fourmillement et le picotement caractéristiques.

L'extrail ainsi prépard est doué de propriétds énergiques et s’em-
ploie a la dosede 1 & 2 centigrammes (quantité qui correspond i
deux ou & quatre dixiemes de milligramme d’aconitine cristallisée)
el jusqu'i 3 centigrammes répartis sur les vingl-quatre heures,

A celle dose, il donne des effots physiologiques appréciables el
des résultats thérapeutiques cerlains (1).

(1) Consuller le mémoire de M. Hirtz, Bulletin de Thérapewtique, . LX,
p. 119, donl nous eilons quelques passages :

a La variabilité el Vinfidélite des résullals fournis par l'usage de mauvaises
préparations senl pour beaucoup dans l'absence de foi qu'on reproche & on
grand nombre de médecins. Ilest un erileriom cependant qui devrail les pré-
munir, ¢elui de n'abandonner wne subslance qu'apriss avoir constalé ses effels
pbysiologiques ; 8i ceux-ci viennenl 4 manguer, ils sont cerlaing qu'on leara
délivré une mauvaise préparation . . . . . . . . . . . . .

« Malades nombreax atleinis de maladies bronchiques ou pulmonaires @ on
lenr adminisire de G0 cenligrammes 4 | gramme d'extrall aqueus d'aconil du
Codex (préparé avec les feailles). Point d'action physiclogique, pasde vertiges,
rien sur le pouls, rien sur la peau. Avec | gramme d'exirait, leghre dilatation
de la pupille avec points noirs percus. Quanl a 'action Lhérapeutigue, ce n'est
qu'h la dose exlréme que la toux a élé influencle,

a Tout autre est 'effel de lextrail de racine. La premizre fois on admi-
nialre 5 cenligrammes en pilule & un asthmatique emphysémalens.

« Apres Lrente minules, le malade est pris de vertiges, de demi-cécilé, avee di-
latation de la pupille, de pileur exiréme, de lipothymie,avee pouls tremblotant.

u Au boot de lrois heares, ces sympldmes sérienx se dissiperent, mais le
lendemain le pouls ne domnait encore que 55 pulsations et le malade éproo-
¥ail par tonl le corpe une vive démangeaison, sensible surtoat @ la figure, ao-
tour du mez, avec conlraclion spasmodique de la peaw, ob gue le malade cher-
chait & vainere en frottant conlinuellement cetle partie avee le doigt.

o Cetle senzalion singuliere ser Ia peau el surtout & la Bgure n'a manqgué
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Pour la médication interne, nous aurons done :

1° La teinfure, dont 4 gramme représente 3 4 4 centigrammes
d'extrait aleoolique, mais dont 'emploi peut avoir 'inconvénient
d’occasionner dans la bouche et la gorge des fourmillements et des
picolements désagréables ;

2 L'extrait alcooligue, en pilules de | cenligramme, ou bien
sous la forme d'un sirop d’aprés la formule suivanle :

Extrait alcoolique de racine d'aconit. . . . . . e T Oz 40
Sirop simple. . . . . ... ... e e s e« 200,00

Mélez & froid.

Sirop dont chaque cuillerée & bouche (de 20 grammes) représen-
lera 1 centigramme d'extrait,

Pour la médication externe, nous proposerons :

1= L'extrait alcoolique, sous forme de pommade, de glycéré on de
glycérolé;

2 La teinture pure on mélangde I’huile, on mieux de glyedrine,

Et nous terminerons cetle étude des préparations pharmaceuti=
ques de 'aconit en répélant encore aux praticiens de la médecine et
de la pharmacie, comme différents auteurs ont ddji fait, que le
moyen de parer & la variabilité des préparations d’aconit est ;

1= D'employer I'aconil napel;

2* De proscrire 'emploi des feuilles;

3° De donner la préférence & la racine de la planle sauvage, con-
venablement choisie, comme nous indiguerons;

4 D'employer, & 'exclusion des aulves préparalions, la teinlure
et I'extrait alcoolique de ces racines, préparations qui se prilent i
toules les formes pharmaceuligques,

§2. Tous les pharmacolugistes s'accordent & reconnaltre que la
racine est la partie la plus active de I'aconit; nous I'avons constalé
comme eux el, avant de lerminer cel exposé de nos recherches, nous

chez aucun des individus qui ont pris une certaine dose de I'extrail de ra-
BlERL R e ke a o W % W E b % weeah lw A
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¢ Avec des granoles d'un cenligramme, a la dose de dews ou frois dans les
vingi-quatre heures, les phénomines physiologiques sonl les suivants @ dila-
tation de la pupille avec poinls noirs pergus par le malade, ralentissement du
pouls, mais sans lipothymie, quelques verliges, presque constamment lg picote-
ment parliculier dela peau du visage. Dis le deuxibme jour la diurkse devient
plus abondante avec une wrine tris-pale. »
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voulons [aire connaitre les caraclires de cefte racine, considérée
comme malitre premiire, dont le choix judicieux et frop souvent
négligé est d’une grande importance, non plus, comme pour le quin-
quina, l'opium, ele., & cause de la valeur commerciale, mais, ce
qui est beaucoup plus impertant, au poinot de vue de la valeur thé-
rapeulique, qui devrait toujours élre mise en premiére ligne.

Nous croyons devoir insister tout particulifrement sur ce point,
paree que nous arriverons ainsi & n’employer que des racines con-
tenant de P'aconitine dans une certaine proportion, & peu prés
constante, ¢’est-i-dire actives, qui nous fourniront des préparations
pharmaceutiques d'une valeur réelle et incontestable, contraire-
ment & ee qui a lien le plus souvent.

L'aconit napel (aconitum napellus) appartient i la famille des
renonculacdes el au genre aconit, qui comprend différentes antres
espicces employées en médecine, peu connues en France, el dont
nous nous bornerons i citer les principales,

1° Aconit féroce (aconitum ferox), découvert dans Plnde par
Wallick ; il eroit principalement sur les sommets de I'Himalaya et
c'est lui qui fournit aux Indiens leur poison célibre, le bikh ou
hish.

L’aconil féroce est le plus actif du genve, non parce qu'il ren-
ferme un principe plus énergique que Paconitine, mais parce qu'il
en conlienl une plus grande proporfion que les aulres espices,
I'analyse nous ayant permis de retrouver dans celte racine 'aconi-
tine erislallisée avec sa forme ordinaire el ses propridids ;

2 Aconit anthore (aconitum anthora, L.), moins actif que les
autres ;

3* Aconit lue-loup (aconifum {ycoctonum), racine trés-active et
peu employée ;

4* Aconil napel (aconitum napellus, L,), employé en France a
I'exclusion de tous les autres ; le climat, la culture, 1'ige et le mode
de récolte ont une grande influsnce sur ses propriétés. Les sols
pierreux et I'état sauvage, dans un pays de montagnes, sont les
conditions les plus Tavorables au développement de son principe
actif,

L’aconit qui vient dans le Midi est beaucoup plus actif que dans
le Nord, oir, daprés Linné, les Norwégiens et les Lapons peuvent
impunément se nowrrir de ses jeunes pousses. -

Toules les parties de la plante contiennent de aconitine, mais
les semences moins que les feuilles, et celles-ci moins que les
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vacines. Par la dessiccation, les feuilles semhblent perdre une grande
partie de leurs propriétés , tandis que les racines les conservent
heaucoup mienx.

Lorsqu'on examine altentivement dillérents échantillons de ra-
cine séche d’aconit napel, on voit qu'ils peuvent &tre rangds dans
les trois catégories suivanies :

1° Racine siche, irrégulire, & cassure cornée el jaundtre, se
rapprochant beaucoup dela racine d'aconit féroce ; une tris-petite
quantité éerasée sur la langue y délermine le fourmillement earac-
Léristique. Elle est extrémement active, ¢t conlient par conséquent
la plus forte proportion d’acouiline ; mais elle est rare.

2° Racine de méme aspect que la précédente, mais ne présentant
intérieurement la structure cornde qu'en quelques points des cou-
ches périphériques, dont les autres parlies sont formées d’une
substance fibreuse qui est d’un jaune plus ou moins grisitre,

Le centre dela racine est occupé par une substance blanchilve
amylacée, d'autant moins abondanle que la racine est plus aclive,
ou quelquefois tout A fait vide par suite du retrait des parties cen-
trales, rapprochées par la dessiceation des parties périphériques.

Celle racine est moins aclive que la précédente, mais une (rbs-
pelite quantité permel cependant de vérifier les effets organolepti-
ques de 'aconiline,

3° Racine renflée, méritant plus que les autres le nom de napi-
forme, & surface lissc et marquée de points blanchitres qui sont
les cicalrices des radicules.

Exlérieurement elle offre la méme conleur que les précédentes,
mais elle est formée intérieurement d’une substance légére, blan-
chitre, amylacée, homogne et bien différente de celle qui consti-
tue Jes deux premiéres sortes.

Ses effets organolepliques (si prononeds avec les deux premiéres
sortes) sont nuls ou & peu prés.

De ces trois sorles, il faut choisir la seconde, trés-active et régu-
litrement aclive, commune dans certains pays, les Vosges par
exemple ou la Buisse, et qui, & défaut de la premiére, beaucoup
trop rare, renferme, ainsi que nous avons pu le constater dans
les eseais varids que nous avons faits, la quantité la plus consi-
dérable d’aconitine.

(Quant i la troisidme sorle, qui se renconlre principalement dans
les racines d’aconit cullivé, elle doit &tre absolument rejetée; car
elle ne contient que de faibles traces d'aconitine, ainsi que le pronve
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'analyse on plus simplement la mastication d'un tris-petit mor-
ceau, qui ne donne pas lieu 4 la sensation caractéristique de four-
millement.

Pour ne pas nous élendre davantage sur ce sujet, un pen éiran-
ger peut-éire & la chimie, mais trés-important au point de vue des
applicalions i la médecine et & la pharmacie, nous nous résumerons
en disant que, pour obtenir des préparations d'aconit actives, nouns
devrons nous adresser & une maliére premigre reconnue aclive
elle-méme, comme on le fait pour tous les médicaments d’une va-
leur thérapeutique incontestable, c'est-a-dire @ une racine conve-
nablement choisie, qui sera la seconde sorte que nous avons dé-
erite.

e R —

CORRESPONDANCE MEDIGALE

Puelgues mots sur les remédes populaires. — Litharvge dans le
traitement des bhralured,

En thérapeutique, il ne fant suivre exclusivement la banniére
A’ancun maitre, mais proclamer le vrai, quelle qu'en soit la prove-
LATNCE.

Tout fidile et fervent disciple que je suis de la thérapeutique
rationnelle, je glane parfvis dans les champs de Pempirisme : ce
que je crois bon el utile, je le recueille, je I'étudie, je Mexpéri-
mente el j'en fais mon profit, s'il y a lieu; ce que je reconnais mau-
vais et dangereux, je le signale comme fel el je Févile,

Parmi lant de médicaments employés soit pour 'usage exierne,
soit pour I'usage inlerne, non sanctionnés par la saine pratique
médicale, conseillés par des personnes charitables en vue de sou-
lager leurs semblables, ou vendus par des comméres et des charla-
tans dans un but de spéculation, on en trouve de dangereux, ainsi
qu’il résulte pour moi d'une expertise provoqude par le parquet de
Dax et que j'ai faile avec I'assistance d’un confrére et celle d'un
pharmacien de la ville; on en trouve aussi d'inertes et ceux-la,
quoique inoffensifs en apparence, ont le grave inconvinient de lais-
ser marcher la maladie a la dérive, sans opposer de digue & son
développement ; on en trouve enfin quelques-uns qui ont une cer-
taine valeur et une certaine efficacité, et ¢'est sur I'un de celle ca-
tégorie qu'est établie mon observation.

TOME LXXXL 11° Live. KX
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Traitement des britlures des premier ef denziéme degrés pov la
litharge ou protowyde de plomb (PHO). — Il v a, dans le pays et
bien loin it la ronde, un médicament employé dans le traitement
des bralures. 1l est connn, depuis plus de denx cents ans, sous le
noin de reméde de Paban. Jai en 'oceasion d’en voir application
dans plusieurs circonstances ¢t nolamment dansg un cas de brilure
du premier el du denxiéme degré, chez une jeune enfant dont la
furmille habile tout & coté de cheg moi. Je fus, tout anssitdt apris
Faceulent, appelé & donner des soins i celte enfant qui, parimpru-
dence, &élail prdeipitée dans le foyer, Les britlures occupaient en—
viron la moitié du trone. J'employai le liniment caleaire ot je fis
moi-méme le premier pansement, Quelques hieures apris, je revins
m'informer des nouvelles de Penfant, et je fus forl élonnd de voir,
aux liew el place de mon pansement, un enduit de eoulenr ronge-
brique sur les surfaces hriildes,

Je demanvdai ce qui avait é1¢ fait pendant mon absence, et il me
fut répondu qu'on avaitemployd le reméde de Paban, On memontra
les ingrédienls constitnant ce reméde 3 ’dlait une pondre que je
reconnus étre e la litharge, et nn liquide, de huile eomestible,
Ceg deux substances avaient ét¢ mélées ensemble, puis étaldes sur
les hrislures,

Ja ne voulus pas empleher d’employer ce topique, qui cepen-
dant devait ftre renouvelé fréquemment. Etant si proche voisin
de Iiabitation de la pelite malade, je me proposai, par de fré-
jquentes visites, de surveiller Vaction de ce remide afin de m'as-
gurer 81, par suile d'absorption, il w'engendrerait pas des accidents
salurnins.

J'ai vevu trbs-souvent la malade ; il o'y a pas en d'aceidents &
déplorer et je dirai méme que la guérison a étd rapide.

Depuis, j'ai employé plusieurs fois ce topiqne el je n'ai en qu'a
m'en féliciter, méme pour des brilures plus vastes et plus graves
que ne I'élaient celles de cette enfant,

S'ai fait cependant ponr ce reméde des observalions qui, selon
moi, sont trés-importantes. La litharge du commerce est en pou-
dre tris-grossiere, grannlée et méme souvenl présentant des eris-
taux : il faut, pour cct emploi, qu'elle soit en poudre impalpable et
méme passée au tamis fin; il faut anssi que P'huile, d’olive autant
que possible, soit récente et de honne qualité; que le mélange soit
tris-homogene, en bouillie suflisamment dpaisse pour qu'elle ne
coule pas et qu'elle s'étende uniformément sur les surfaces ; enfin,
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que le mélange soit fait an fur et & mesure qh’on voidra appli-
quer, ce que Fon fera avee les harbes d'une plume.

F'ignore si je suis le premier & signaler cet emploi de la litharge
unicd I'huile dans le troitement des brillures ; toujours est-il gue je
ne I'ai vu consigné nulle part. Ce topique, dont je me sais plu-
sieurs fois servi avec avantage, réussira saiig niil doute aussi hien
entre les mains de mes confréres qui voudront I'expétimenter et le
vulgariser, comme il le mérite.

br P.-E. Awpatr,
Ex-pharmacien interne des hipitanx civils de Paris.

Max, G novembre 1871,

T
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Nowpeauz Etéments de bolanique ; par Achille Tucnssn, dixivme édition,
augmentée de noles complémentaires par Charles Manvins, professsur & Ia
Facolié de médecine de Montpeliier, eie., ety pour la parfie cryplogamigue,
par Jules de Sevses, professeur agrége 4 la Facullé de médecine de Paris,
Un volume pelit in-82, GU0 pages. Paris, chez Savy,

Les nomhreuses éditions du traité de holaniqne de Richard ont
toujours ¢1é maintenues au courant de la seience par de savantes
additions. Pour assurer le succés d'une réimpression nouvelle, il
élait nécessaive de suivre la méme voie et d'y introduire Pexposé
des récents travaux publiés tant en Framce qu'a 'étranger.
M, Martins et de Seynes viennent de remplir cette tiche aves un
grand talent. Sans altérer Pordre ni la distribution des chapitres,
ils y onl ajoutd des noles rédigées avee autantde précision que de
clarté, lesquelles peuvent &tre regardées comme la récente expres-
sion de la science se eirconserivant dans de certaines limites, Les
changements ont particuligrement porté sur I'anatomie et la phy-
siologic végétales. Ainsi M. Martins donne 'exposé des travaux Je
Diepel et Hanstein sur les laticiferes, les procédés proposds pour
faire apparaitre les vaisseaux poncluds dans certaines familles, les
éprenves que la cuticule est une séerétion dpidermique, les recher-
chies qui ont servi & connailre la structure des stomates. Il expose la
préparation industriclle du liége, les analogies entre la composic
tion de In chlorophylle et celle de 'indigo, les travaux de M. Frémy
sur la composition des fenilles, Dans la physiologie végétale il rap-
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porte les travaux de M. Cauvert sur Pabsurplion des racines, ceux
de MM. Duchartre, Cloez, Gratiolet sur la respiration des plantes,

La derniére partie du livre contient la phylographie, L’étude des
cryplogames est enlitrement neuve. Ces plantes commencent la
série végélale. Leur nombre, leur réle dans la physiclogie du
globe terrestre, leurs propriélés uliles ou nuisibles pour 'homme,
donnent i leur examen une place donl 'impertance ne commence
& élre soupgonnée que depuis le développement des recherches mi-
crographiques. Elles ont éié déerites avee habileté par M. de Seynes,
que des études spéciales avaient préparé depuis longlemps & un
travail de celte nature,

L'ouvrage est terminé par un appendice de géographie botanique,
lequel fait connaitre les caractires de la végétation propres i cha-
cune des grandes divisions géographiques du globe, les lois régis-
sant les analogies el les différences entre la végétation des régions
diverses, Paction des agents physiques, leur influence sur la nature
etle nombre des végélaux, sur leur distribution et leur développe-
ment dans les différentes parties de la terre. En dernier lieu, un
sommaire indigue les principaux caractéres de la vdgélation des
cing parlies du monde, la deseription des flores des divers eonti-
nents et celle des flores insulaires. Il est des iles couverivs d'une
végélation dilférente de celle des lerres fermes les plus rappro-
chées, il en est d'autres dont la végétation leur est analogue ; ce-
pendant la plupart d’entre elles présentent un certain nombre de
plantes qui leur sont propres et constituent une flore primordiale,
Il faut lire, dans 'ouvrage, les savanles considérations quirépandent
un intérét puissant sur tant de sujets divers. L'habile professeur
de Montpellier, fort de ses études spéciales, de ses voyages et de son
érudition, a pu condenser en quelques pages les éléments fonda-
mentaux de la géographie botanique.

Programme du cours d'histoire naturelle médicale professé & ln Facullé
de médecine de Paris, par M. Bascon, chez Savr.

Ce programme ast divisé en trois parlies, dont chacune comprend
le cours d’une annde : zoologie médicale, hotanique médicale,
étude spéciale des plantes employces en médecine. Outre 'ensemble
général des matiéres, ces fascicules donnent l'ordre et la méthode
suivie par la savant professeur, dont les legons sont écoutdes avec
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tanl d'intérél par de nombreux auditeurs; ce programme forme
un plan triés-complet d’histoive naturelle, tenu au courant de tous
les progrés de la science.

AManuel d histoire naturelle médicale ; par M. Bocouinios, professeur agrégé
i la Faculté de médecine de DP'aris. Un volume in-12, 1260 pages, 1871,
Paris, cher Genwer BalLLigne.

Ce Manuel d’fistoire naturelle comprend la zoologie et la hota-
nique. Le plan adopté est uniforme dans les deux sciences ; il con-
siste & donner successivement les carvactéres des elasses animales et
des familles des végédtaux, 4 prendre comme type les espices les
plus importantes, & les décrire avee soin, el i se contenter d'expo-
ser brievement les différences que les autres présentent avec elles.

Les animaux sont divisés en verlébrés, invertébrés et myélaives ,
embrancherment élabli par Geolfroy Saint-Hilaire comme inter-
médiaire entre les deux premiers. L'auteur s’attache & I'étude des
animaux inférieurs. A propos des protozoaires, il rapporte les
expériences de M. Davaine sur le sang des animaux moits du sang
de rale, les résultats [ournis par injection de ce sang malade
dans les tissus des animaux sains, les expériences de Signol sur la
présence de ces mémes vibrions dans le sang des chevaux alteints
de diathése typhoide. Il éludie les spermatozoides, et, suivant les
opinions modernes, les regarde comme des cellules embryonnaires
résultant de la segmentation du vilellus dans 'ovale mile,

Les vers enfozoaires sonl divisés en rubanéds ou cestoides, en
plats el en cylindriques. Quant i la section des vers vésiculaires,
admise autrefuis, elle n’a plus sa raison d'étre depuis qu'il est dé-
montréd que les vers vésiculaires ou cystiques me sont que des
élals transiloires des vers cesloides. C'esl ainsi qu'un embryon
exacanthe expulsé par un animal alteint de ténia et avalé par un
autre animal (cochon, beuf, mouton), s'enkyste dans un endroit
convenable, en général un parenchyme ou une séreusge, se déve-
loppe par bourgeonnement et forme un ver cystique, dehinocoque,
ceenure, cysticerque, Si plus tard un eysticerque est introduit dans
le tube digestif de 'homme, un ténja apparait de nouveau.

Les vers plats subissent des transformations analogues, la douve
hépatique est décrite comme en étant le type le plus saillant. Des
tableaux résument les caractires des vers entozoaires el facilitent le
moyen de les reconnaitre entre eux. Plus loin, et encore dans la
méme classe, on trouve une bonne description des sangsues.
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Dans le groupe des aviculés, Faulenr s’élend sur les acarides,
sarcoples, ele.; chex les insectes, il insiste sur la description
des abeilles, des mstrides et les diverses variélds de parasites, et,
chez les mollusques , sur eelle de 'huitve, du limagon , des
poulpes. I explique le mécanisme de la séevdtion Ju venin des
repliles, il donne des généralitds sur les poissons, les oiseaux et
les mammiféres et termine la zoologic par I'examen des diverses
classifications.

La hotanique cst déerite dans le mime ordre que la zoologie.
M. Bocquillon parle des végétaux inférieurs et s'éléve suceessive-
ment jusqu'i cenx dont Porganisation est la plus compliquée. I
fait préeéder chague embranchement de considérations géndrales
sur Vorganograpbie et la physiologie de chacun d’eux el enlre ans-
sitdt dans I'itude des famnilles, 1| déerit les trids-nombreuses espices
que le médecin doil connaitre ; il insiste sur lenrs applications et
leurs usages, el en| dernier lieu passe en revue les classificalions
proposées pour les végétaux.

Pringipes de Chimig biologigua ; par M. 1z docteur Ern. Hanor,
Paris, Savr, 1871.

De tout temps les médecins ont éié attentifs & la marche des
sciences, et chaque fois qu'ils onl constaté une déeouverte soit dans
les fails, soil dans les mélhodes, soit dans les principes, ils ent
tenlé de 'appliquer & la guérison de leurs malades.

Or, depuis un sikele, la chimie s’est constituée eamme seience et
a fait des progrés considérables; aussi les médecins lui ont-ils
heaugoup demandé. Malheureusement, pour éire direclement utile
i la médecine, la chimie devait délerminer la constitution de nos
tissus et de nos humeurs, tant & Pétat physiologique qu’a ’élat
morhide,et cette partie dela chimie nedevait se développer qu’apris
d’aulres plus simples,

Aupourd’hui la chimie aborde trois ordres de problémes : la
composition des subslances minérales, c'estla ehimie inorganique ;
en second lien, la composition des malidres organisdes, c'esl la
chimie organique ; el enfin la composition des étves vivants, sains
ou malades, ¢’est la chimie qu'on appelle diologigue.

De ces trois problémes, les deux premiers ont étd traités par bien
des sayanis; mais ils I'ont éié surtout, d'une maniére supérieure,
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par I'éminent doyen de la Facultd de médecine de Paris, Quant an
troisiéme, les difficullds qu'il présente ont arrdlé bien des savants
et, en parliculier en France, il n’existe pas encore de traité olas.
siyue de chimie biologique,

Il faut donc savoir gré b M. Hardy d'avoir tenté de rassembler
dang un trailé tout ce que la science posstde déji sur ce sujet, et
nous croyons ue celle tentative a réussi et que son livre, qui comble
une lacune si importante, sera bien accueilli. Les médecins, sur-
tout, y trouveront des renscignements précieux et ils ne manque-
ronl pas d'en élre reconnaissants & M. Hardy, qui P'a éerit plus
particuliérement pour eux.

M. Hardy rappelle d’abord les rdactions qui se passent dans
I'étre vivant : réductions, oxydations, dédoublements et complica-
tions, fermentations. Ce dernier chapitre, en particulier, est exposé
d'une maniére trés-claire et retrace, en quelques mols, en quoi
consistent les fermentations aleoolique, lactique, butyrique, vis-
queuse, acélique ; c'est un sujel tout a fail & 'ordre du jour, car
F'on sait quel réle on ativibue anjourd’hui aux microzymas, dans la
pathologie, et quelle dlendue on a donné, en [talie, par exemple,
aux maladies zymoliques. Lo lecteur trouvera, du resle, dane ce
Ltulleting les nombreuses expdriences de Polli, de Milan, sur ce
sujet, que nous avons rapportées en 1865,

L'auteur énumive ensuite les matieres mindrales, les maligres
grasses el les malitres albuminoides qui entrent dans la composi-
tion du corps humain ; puis il arrive enfin i la composition de nos
organes el de nos Gssus. Cest icl que se monire le dessein de 'aun-
teur d'éclairer la médecine ; car, malgrd les difficultés qu'il avait 4
surmonter, M. Hardy n’a pas eraint de suivre Vordre physiologigue.
Il déerit done une i une toutes les fonctions, en donnant succes-
sivement 'nnalyse des organes et des tissng. Conservant en cela
I'ordre donné par Galien pour la séméiotique: Actio lesa, exere-
torum wvitia, qualitatum exferiorum mutaliones.

Nous ne pouvons entrer dans le délail de ces analyses si nom-
breuses, qui comprennent lous les lissus comme toutes les hu-
meurs. Ce livee ne contenant guére de notions oviginales et élant
bien plutdt un compendium, nous n'en disenterons pas les délails.
Mais co qae nous pouvons dive, ¢'esbue eos matériaux sonl clas-
sés avee méthode el exposds clairement. De plus, biengque Pouyrage
ne doive s"occuper que de lo chimie physiologique, Uantewr, qui
s'adresse surlout & des mddecins, n'a pu s'empéeher de Lraiter
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cerfains sujets de chimie pathologique, comme par exemple les
altérations de la salive, les calculs salivaires, certaines altérations
du sang. Il a donné I'analyse des principaux liquides épanchés
dans les cavilds séreuses. L'urine a é1é I'ohjet d'une dlude toute
spéciale. M. Hardy a donné 'analyse non-séulement des sédiments
urinaires organiques ou inorganiques, mais encore celle de toutes
les substances qui peuvent se trouver dissoutes dans I'urine ; 1'al-
bumine, les acides biliaires, la glycose y ont été tout particulitre-
ment éludides,

Nous ajoulerons enfin que M. Hardy tient le lecteur au courant
des découvertes les plus récenles, comme I'analyse spectrale, que
trés-familier avee les travaux des chimistes allemands et anglais,
il n’a rien négligé pour faire connaitre tout ce qui a été publié de
marquant & I'étranger; enfin qu’il & adopté pour ses formules les
notations nouvelles,

Toules ces considérations feront aceueillir avec empressement ce
livee par tous les savants désireux de savoir oit cn est celte science
difficile de la chimie de I'étre qui vit. Nons ne doutons pas, pour
nous, du suceds d'un ouvrage quiestle premier qui ait abordé
d’une maniére compléte ce sujet, si considérable que jusqu'ici il
avait fait reculer les plus instruits de notre pays.

BULLETIN DES HOPITAUX

DE L°ASSOCIATION DE LA GALVANO-CADSTIQUE ET DE L'ECRASE-
MENT LINEAIRE DANS LES OPERATIONS ; OBSERVATIONS. — Les opé-
rations pratiquées dans les régions riches en vaisseaux savguins
exigent un procédé dont la mise i exéention fasse perdre au malade
le moins possible de sang. La chirurgie actuelle dispose de puissants
moyens qui, tout en lui permellant dopérer avee la célérité et la
surelé désirables, assurent la réalisation de ces conditions : ce sont
Iécrasement linéaire etla galvano-caustique, employds soil séparé-
ment, soit concurremment. Tanldl, en effet, 'un des deux peut
suffire pour mener & bonne fin' Popération ; tantdt, au contraire,
I'un, convenable pour un temps de I'opération, ne pourra plus ére
employé & un eertain moment et sera avantageusement remplacé
par I'autre. Les deux exemples suivants, recueillis dans le service
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de B le professeur Vernenil, font voir la mise en action de ces
principes opératloires que, du reste, cel habile chirurgiena depuis
longtemps adoptés,

Ops. I, Polype naso-pharyngien proéminant surtout du cdté
du pharynz. Section du voile du palais par le galvano-cautére, et
ablation d’une grande partic de la tumeur par 'écraseur.— P¥,
Edouard, seize ans, entre, le 23 juillet 1871, & hdpital Lariboi-
sitre, salle Saint-Augustin, n® 7.

Ce malade présente &n arritre et au-dessus du voile du palais
une tumeur qui reponsse forlement celle cloison membraneuse du
eoté de la cavité buccale. La mollesse de la tumeur, son début re-
monlant & six mois et marqué par des épistaxis, son accroisse-
ment rapide, 'impossibilité absolue de respirer par les voies na-
sales, le facies caractéristique, 'ige etle sexe du sujet, font diag-
nostiquer un polype naso-pharyngien. La tumeur ne peut &lre
apergue par les orifices antérieurs du nez ; le doigt, porté par la
houche dans 'arriére-gorge, ne peut senlir son point d'implantation
qui est done profondément situé ; du reste, pas de déformation de
la face, nidu coté de la joue, ni du eitd de la fosse zygomalique ou
de I"orbite; done, pas de prolongements dans ces régions. Mais les
connexions du polype avec le voile du palais et le déplacement
Eu’ll lui occasionne, géneut considérablement la respiration el la

églutition, de sorte qu'une inlervention promple est nécessaire,
L'état d'anémie dans lequel se trouve le sujet indique qu’il faut
rendre aussi minime que possible 'effusion du sang., La saillie de
la tumeur du cité de la partie postérieure de la volle palaline
montre de quel cdlé on devra lallaguer. Le voile du palais sera
donc sectionné dans toule sa longueur sur la ligne médiane,
Mais on sait qui l'état normal cette région est extrémement
vasculaire; en outre, le contact prolongé de la tumeur et lo pres-
sion qu'elle exerce sur le voile du palais onl amené un état de
congestion de celte membrane tel, que ses vaisseaux superficiels
sont visiblement dilatés et forment, i sa surface huceale, un ré-
seau (rés-riche, La section au bistouri serait done dangereuse, car
il faut que le malade perde peu de sang, parce qu'il est anémique
comme il a élé dit plus haut ; et d'autre parl, Uhémorrhagie doit
élre assez pelile pour que Vopéré puisse rejeler lui-méme le sang
et 'empécher d'entrer dans ses voies adriennes,

M. Verneuil se propose d’enlever la tumeur en plusieurs fois.
D'abord, dans une opération qu'il appelle préliminare, il veul,
par la seclion du voile du palais et Fablation de la plus grande
partie de la tumeur, faire cesser la géne de la respiration el de
la déglutition ; de celle fagon il ouvrira aussi une large vole
war fa recherche du point d'implantation du polype. Plus tard,
!ursque le malade aura repris des forces, on allaquera directement
le pédicule de la tumeur par celte voic qu'on laissera jusque-la ou-
verte, en empéchant la réunion des lambeaux du voile du palais.
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L'opération a lieu le 2 aodl 1871, Le malade est assis sur une
chaise, la téle renversée en arridre ; par précaubtion on introduit
entre les areades denlaires une sorle de spatule en bois qui pro-
tégera la langue contre les instruments et maintiendra ouverte la
cavité buecale, Le voile du palajs est sectionné sur la ligne mé-
diane avec e galvano-cautére ; la diérise est faite en deny fois, le
malade ayant demandé i se débarrasser de la salive el du sang
qu’il a dans la houche. Le polype fait alors saillie entre les lam-
beaux du voile du palais. Le cautére galvanique fut alors essayé
contre la tumeur, mais il s"8leignait tris-vite et on n’avancait que
lentement el peu a la fois ; on Pabandonna. Une chaine d'éera-
seur fut jelée autour du polype el conduile avec le doigl aunssi
haut que possible. On 1t marurler Pédcraseur & un quarl de mi-
nute par eran. La portion enlevée élait de la grosseur d'un enf de
dinde. Pas une seule ligature ne ful faile pendant I"opdration, dont
la durde fut de vingt-cing minutes. Le malade perdit, au plos,
trois ou quatre cwllerdes de sang; il accusa des doulenrs pen-
dant I'emploi du galvano- cantire, mais elles cessérent avee Pap-
plication de cet instrument, et pendant la derniére partie de I'opi-
ration aucune plainte ne ful entendue. Le soir Popfré dlail
enchantd de pouveir manger et respirer sans ancune géne. [l n’cut
pas trace de fibvre les jours suivants.

Ops. Il Cancer du vectim enlevé par le galvano-cautére of
{'derasenr employds concurrenmment.— Bernard, Hortense, soixante
et un ans, couchéo i Phopital Lariboisibre, salle Sainle-Jeanne,
n° 16,

Le toucher rectal dénote la présence d'une induration en forme de
croissant, d'une épaisseny de 1 eenlimitre et demi, comprenant
les deux tiers postéricurs de la eirconférence du reclum et s'élen-
dant, en hant, de I'anus @ & centimétres de cet orilice. La paroi
recto-vaginale est saine. On diagnostique par exclusion un eancer
du rectum ; 1'dtat géndral de la malade est excellent ; pas d'en-
gorgement ganglionnaire dans Paine; on peut tenter Mopération
avee espoir de suceis. - .

Cette opération eul lien le 9 aodt 1874, Elle fut faite en deux
temps. Dans le premier, 3. Verneuil, Pindex gauche introduil dans
le rectum, lit avec le galvano-cautére la section de Ja peau el des
fissus siluds sur les cdtds ot en arricre de la tumeur, la circon-
serivant ainsi du cdlé des fosses ischio-rectales et du eoeeyx. Cela Int
fail trés-facilement ol presque aussi vile qu'avee le bistouri: des
dlives, & Paide d’érignes, maintenaient deartées les lavres de la
plaie afio que le coutean galvanigue pit facilement en atteindre o
forul, La malade perdit & peine 50 grammes de sang; une pelity
arlériole, sitnée ﬂlans le tissu cellulaive périvecial n’ayanl g e
oblitérde par le cautére, fut saisie avec une pince el lordue,

La tumeur ainsi isolée, sauf & sa partie supéricure ou profonde,
il ne restait plus qu'a détruire cette sorte de_pidicule qui 'unis-
sail encore au rectum. Le galvano-cautére n'était plus maniable &
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celte profondeur ; le pédicule fut saisi par une anse d'éerascar el
coupé 4 la demi-mipule par cran. Ce fut le second temps de Mopé-
ration. L'excavation résullant de Pablation de la tumour fut rem-
plie avee de la charpie aleoolisde.

Une particularité remarquable de Pemploi du galvano-caulire
fut signalée pendant Popdration. 11 s'agit du pen d'intensild du
rayonnement de la chaleur dlectro-galvanique. M. Verneuil ayant
introduit Pindex gauche dans le rectum, le cantere se trouvait
ainsi {rits-pris de la main gauche du chirurgien sang que celnj-ci
en [l incommodd, L'action du galvano-cautére ne doil done se laire
senlic que jusqu'i une trés-petite distance sur les lissus voisins de
la plaie, el ceux-ci se trouvent par cela méme & 'abri d’une trop
grande irritation,

Les suites de lopération furent aussi simples que possible Le
22 aodt la plaie élait couverte de bourgeons chavnus de honne
nature. )

Revenant sur le procédd opératoire employé dans le cas acluel,
M. WVerneuil insista sur les avanlages de la section sbche con-
séeulifs & Popération. Ainsi, pasd'bémorrhagie aprés Popéra-
tion, ce qui serait probablement arrivé par ln section an histouri,
vu la grande vascularité de la région.

L’hémorrhagie, survenant par des vaisseaux pelils el nombreuy,
aurait néeessitd le lamponnement, qui, pour élre eflicace, aurait
dii vesler en place au moins pendant deux jours, Mais le conlact
prolongé du sang el du pus avec les gaz inlestinanx aurait donnd
naissance & des produits éminemment pultrides qui seraient deve-
nus le point de départ d’accidents graves, depuis I'érysipéle jusqu’i
la seplicémie. Le pansement & la charpie alcoolisde, tel qu'il a dud
fail:‘;]prés et depuis I'opitration, pouvant éire renouveld plusicurs
fois dans les vingl-qualre heures, n'a d'ailleurs rien de commun
avee le tamponnement hémostalique.

- e e S ——

REPERTOIRE MEDIGAL

REVUE DES JOURNAUX

Glyeerolé caleaire anes-
thésigque pour le wraitement
des bralures, L'auleor, M. e doe-
teur de Hruyne, rveproche & huils
d'amandes douces, qui entrg dins la
composilion du linimenl oléo-caleaire
tel que 'employail Yelpeau, de rancip
et de s'allérer facilemenl & lair et
far la chalenr du corps, de fraverser
es Dbandages el de salivr co qu'clle
touche , d'éire d'un emploi incom-

miili, de communiguer & la soppo-
ralion des brilures une odeur lout &
fait insupporialide, cufin de pesessi-
ler des pansements [réquents gui sont
toul & fait contre-indiquis,

M. de Broyne a eu Didae alors de
remplacer Fbuile par la glyeérine,
puis il est arcivé a supprimer com-
plétement Pean de la preparation cal=
cigque el @ glditionoer le mékinge
d'up apesthesique energinue ; lelag=
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danum ou toul autre stupéiant pour-
rait élre employé, mais %’auimr pré=
fere élher chlorhydrique chloré on
bichlorure d'élhyle, qui est & peine
wolalil. Voici la formule & laquelle il
g'esl arrélé: hydrale de chaux (ral=
chement précipilé, 5 grammes ; gly-
cering, 130 ; chaaffer légirement ef
ajouler: élher ehlorhydrigue chlore,
0 grammes,

L liquide ainsi oblenu est trans-
parent, uniforme, ¢lair: on en imbibe
abondamment une compresse de loile
fine, qu'on applique sur la brilure ;
on place immédialement au-dessus
une pizee de bandroche, e taffelas
imperméable ou méme de Nanella, de
maniire i ahleniv une occlusion par-
faite ot & prévenic U'évaporation du
liguide médieamentens,

d. de Broyne a pu se convaincre
des hearcax effets de ee pansement
dana les brilures sans gangrine, ou
miéme dans celles-ci apris 'élimina-
tion dez escharos. 1l pense qo'il serait
dgalement Lris-ulile dans lea plaies
de mauvaise apparence, dans les ul-
ckres aloniques, calleux, fonguenx et
gordides, ele. On pourrail alors, soi-
vant les cas, modilier en plus on en
moing les doses de anesthésigne ou
de 'hvdrale.,

Certaines maladies culanées, no-
tamment les formes siches el squam-
meuses , accompagnées de prorit,
doivent aussi =e lrouver avanlageu-
sement influencées par P'usage local
de la glyeérine combinde & la chaux at
a I'éther chlorhydrique chloré, (Mont-
pellior méd_, ocl. 1871,)

Empoisonnement par le ni-
trate dargent. Un éludiant, en
tlouchant un pelil uleere de la langue
Q'un enfant de quinze mois avec un
crayon de nilrale d'argent de trois
guarts de pouce de long qu'il lenail
par Vautre exlrémilé enveloppée de
papier, eut la maladresse de le lais-
ser lomber dans la gorge de 1'enfant,

ui Pavala. Vomissements immédials

e malieres alimentaires sans le caus-
ligue ; du =el, admwinisird en abon-
damce, provoqua d'antres vomisse-
menis répélés el des convolsions, puis
une selle copieuse. Malgré toul, les
accidenls loxiques augmenlérent, et
I'enfant succomba six bewres apres.

L'aulopsie montra deux oo (rois
petites laches da causlique dans I'eso-
bage. 2 onees et demie de liquide
nodore se trouverent dans Uestomae,
dont la muqueuse élait plle, al'ex-

ceplion d'un petit poinl ecchymosé e
une large Lache de caustique. Le car=
dia mesurait un demi-pouce de large,
et le pylore 1 pouce el demi. 11 éLait
d'un blane éclalant. Presque loule la
surface des walvules connivenles du
Jéjunum, dans une éendue de 12 pou-
ces, élail corrodée el grisitre, sans
qu'on filet d'esu ni Vongle pussent
les enlever. Rien & noler silleurs. Les
malibres gasiro-inlestinales conle-
naient une grande goantilé de chlo-
rure de sodium sans trace de nilrale
d'argent, sinon les débeis des pariies
corrodées, qui élaient du elilorure
d'argent.

Uevant cel insuecks du sel commun
comme anlidote, M. Ernest Harl re-
lale un fail semblable obi Venfanl em-
rmsonm- fut soumis exclusivement &
a dieta laitense el guérit parfailement.
La desedu poisen pouvail élre moin-
dre, mais I'albumine conlenue dans le
lail peut micux que le sel neatraliser
le milrate d'argent. Il ¥ a done lieuw
de le donner de préfitrence, lant pour
son eflicacilé que pour sa plus grande
facilité¢  d'administration. [ British
Med, Jowrn., mai 1871.)

De Vhydrate de chloral
dans la goutte. Dans le nuoméro 21
du Lyon medical, M. le docleur Pu=
gliese, de Tarare, a parlé de I'aclion
merveillense de I'hydrate de chloral
dans les coliques hépatiques. Dans la
goulle, dit M. Bergeret |de Sainl-Lé-
ger), il semble agir non moins mer-
veillsusement

¢ J'ai un malade qui depuis un mois
esl 3u il pour une allagque de goulte.
Du 23 geplembre au 3 oclobre il n'a
pas ferme 1'eeil.

« Le 5 octobre il étail épuisé par la
douleur, l'insomnie et la digle abgo-
lue, qui duraient depuis neufl jours.
Ce jour-1a, les doulears étaient hor=
ribles, el toul faisail prévoir une nuil
plus mauvaise que les précédenles.

« Je fis dissondre 2 grammes d'lhy-
drate de chloral dans 100 grammes
d’eau suerée el, & neol heures du
soir, le malade avala la polion en une
senle fois.

= Environ dix minutes aprbe, il s'en-
dormil, et le sommeil dura trois hen-
res. A minuil il s'éveilla, sans mal de
téle, dans un éal de béatilude indes-
criptible. 11 " andormil bienlbl ensuite
pour toat le reste de la aeil.

2 Depais lors, les élancements, atro-
ces, douloureux, isochrones anx pul-
sations cardiaquoes, et les contraclions

page 525 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=525

@BITH

— B25 =

horvipilantes des museles onl cessé:
il m'est plus resté que les dowleors
altozes, qui sonl dues a lengorge-
menl Nuxionnaire des arliculations.

« Dang la goulte, Vaction de Vopium
w'est pas comparable a celle de I'hy-
drate de chloral.

@ En effel, dans la gonlte, on se con-
geslionne volonlairement le cervean
en se roidissant el en relenant sa res-
piration — celle congeslion céphalique
emousse la douleur = les expériences
physiologiques et les observalions
cliniques abondent pour le Jdémon-
trer.L/insomnie augmenleencore celie
congeslion, el bientdl la région fron=
tale devienl Ires-doulourense ; les
yeux sont turgides, on a de la phelo-
phobie el le moindre monvement des
globes aculaires est insupportable.
Or l'opium vient encore exagérer la
congestion du cerveau, ainsi que les
doufenrs froniales et oculaires, Le
sommeil opiace esl un affreox can-
chemar, ou délire en se réveillanl, En
un mol, Uaction de Vepiom est si pé-
nible. que mon malade ne veul plus
en prendre depuis U'étal aflreux dans
lequel ce médicament I'a mis dans
ung grréuéde:ilc altaque de goutle.

« Malgré mes raisonnements les plus
persuasifs, c'est avec la plus grande
apprébension gqu'il a pris la potion
de 2 grammes 'bydrale de nhliural;
mais le résullat a élé 2i merveillens,
que je crois de mon devoir de le si-
goaler ; d'anlres goulleux pourrent
peul=Gire en tprouver le méme sou-
lagement. C'est la premiere [ols que
j'en [ais usage dans la goulle. » [{?bs,
méd.)

Du ehlorure d'ammonion
dans le traitement de 'hé-
patite et des abeés do foie.
Le chlorure d'ammoniom a déja élé
administré avec avaniage en Franee
el en Allemagne comme résolutif et
désobstruant dans les cas oit le mer-
cure ainsi que les résolulifs en gi—
néral sont indiqués ; mais on nal'a
pas essayé spécialement dans le (rai-
lement de I'hépatite el des abeis du
foie. Liautenr, M. le docteur Slewardl,
médecin militaire, a fail de nombreux
essais dans ce sens, el dit avoeir pu
s convainere que le ehlorure d'am-
menium non-seulement agizsail pres-
que it la manikre d'un spécifique dans
ces cas, mais encore qu il rendail Jes
plus précieux services dans loules les
maladies du foie en général, qu'il
s'aglt de lésions erganigues on de

simplés (roubles fonclionnels. Sur
un total de (renfe el un cas dans les-
juels M. Stewardl a administré le mé-

icament pendant une expérimenta-
tion de meul mois, aucun n'a éLé suivi
de résullal latal.

Le e¢hlorure d'ammeniom s¢ donne
i la dose de 1 gramme, le soir el le
matin; il lal atlendre, avant d'en
commencer 'usage, que la période
d'acuilé de la maladie soit lombée ;
quinze minoles environ apreés som
ingestion, les malades éprouven! une
sensalion pronoucée de chalewr & %épi-
gastre,8'¢lendant rapidement & toulela
surface colanée : ils disent en mime
temps qu'ils lombent dans des révas-
series. Dans les ens o hiépatite, la dou-
lenr est diminaée ou méme compli-
tement enlevie. L'auleor appuoie ces
conclugions par U'exposé d'un grand
nombre d'obzervations ; il recom-
mande anssi fortement le chlorure
dans la dysenterie chronique et con-
seille 'em conlinuer |'adminisiealion
quelque Lemps apris Ia disparition de
Uacuile des aceidenta. (The British
and Faveign Med. Chir. Reviow.)

Emploi des injections hy-
podermigues dans les opé-
rations obsiétricales. On sait
combien l'évacualion complite du li-
quide amniolique el la prisence de
conlraclions spasmodiqnes de l'utéros
rendent diflicile I'exéeation de la ver=
sion. On a preconise, pour faveriser
lex manmuvres, emploi des inhala=
tions de ehloroforme ; mais, si plo=
sieurs accouchears onl eu ase looer
de cetle pratique, d'aulres paraissent
n'en avoir relivé auean avanlage. Le
docteur Melvin Hhorer signale un
moyen anquel, i plugieurs reprises,
il & vu recourir aves un plein suecés
dans le méme bul & la elinigee da
rrnll'as&_Bur Braum," Vienne, i savoir
‘injection sous-cutanée de la mor-
phine. Voisi un cas, ¢ilé par M. Rho-
rer, ol le résultat a é1é tout & fait fa-
vorable.

Il s'agit d'vme femme de Lrente
ans, robusie el de bonme sanlé, qui
avail en déjh trols aconchements, lous
lerminés par les seules forces de la
nature. 11 ¥ avait sept heares qu'elle
avail perdu les eaus ; le venlre éait
lendu et sensible & la palpation ; les
douleurs revenaient & de courls in=
tervalles ; le toucher vaginal dlait
douloureus. Un des bras du fetus,
viglacé et gonfé, était dans le vagin
el I'épanle correspondante se trouvait
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profondément enclavée dans la cavilé
pelvienne. Lo patienle éait épuisés
par lee deuleurs. On injecla un sixikme
de grain de morphine au niveau de la
ligne blanche 5 égale distapea de
l'ombilic et de la symphyse publenne,
Ging minutes apres, la ocontraclion
sq:nml}diqua de Pulérus élail semsi-
blement plus faible. fes intervalles
entre les doulewrs plus longs, el en
vingl minules il y avail calme com-
lel: Pulérus élait moo, reldché, et
‘ipaule élail devenue mobile dang la
cavild pelvionne. La version fut ef-
feelute facilement dans un lemps trés—
eourl, el le forlos (ot extrail sans
qu'il se fil produil de contractions
utérines. Des friclions modérées pra-
tiquées sur abdomen les réveillerent
snsnile & un iil:"gl'll.' sulfisant pour
rendre possibles Vesiraction du pla-
capla an boul d'une demi- heore ol la
prisesee de la malriee rétraciée et
globulense au-dessus de la sympligee
pubienne. (Meed. Press and Céve.,
@7 sepl.)

Potite tomenr inflammn-
toire piéritesticnlaire dac a
linflammaiion henorrhagis=
que d'vm vas ahercans, Dans
le service de M. Goesselin se lrouvait,
ily a guelques semaines, un joune
homme de diz-neul i vingl ans, qui,
dans le cours de la (roisitme semaine
d'une blennorrhagie, avail =entl ap-
paraiire an cité gauche du seretum on
gonlement assoz doulourenx pour pi-
ner la marche et ingquitier le malade,

M. Gosselin constila, en elfel, unn
lumpdr grosse @ peing comme une
noiselie, un peo irvéguligre & la sor-
face, douloureuse d la pression, qui se
senluil sous la pead, en dessus du les-
lienle, el qui se continuasit par un
pédicule pelit jnr‘qu'nu_ voisinage de
I'épididyme el de l'origine du canal
deférent. En raison do pen d'ancien=
neté de la maladie, de la rarelé du
phlegmon simple dans celte région,
de I'abzence des symplomes habiluels
it celte maladie, comme la rougeur,
I'enpitement 3 en raison dailleurs de
I'absence de connexion aves l'ure-
tire, ce qui edt pu faire songer & 1'in-
fammation  blennorrhagique d'une
glande de Gowper. M. Gosselin émit
'opinion qu'il s'agissait ici, comme
dans un cas quil avait observé en
1869, J'une inlammalion limitée &
Tan dle ces condaits diverlicolaires
anormanx, parfols enroulés au voisi-
nage de leur cul-de-sac lerminal, qui

s conlinnent avec Fépididyme, ot
que Haller a fait connalire song le
nom de var aberrans. 1l n'est pas
impossible que I'inflammation, partie
de Vurktbre, se localise dans ce petit
conduit, au fien 'envahir tout '6pi-
didyme. La marche ulérienre de la
maladie a parn confirmer ce diaghos-
lie, ear apris une huilaine de jours,
pendant lesquels le malade, soumis au
copabuo el an eubbbe, avait gardé le
repos ¢l mis des cataplasmes sur la
pelite wmear, eelle-ci avail disparu
complétement. Un phlegmon simple,
et i plus forle raison une tumenr de
foute sulre nature, me se serait pas
ellnct aussi vile. (Gaz. des hap., 1871,
no 116.)

Rons effets de éleetriclté
dans les vomissements de 1a
grossesse. Le docteur 8, Iffla,
dans un mémoire communiqué a I'As-
socialion médieale de Vieloria FAm..
Iralie}, el relatif & 'emploi de |'éleg-
Iricilé em médecine, a appeld Patlen—
tion sur Papplication de cel agent an
Iraitemenl des vomissements de la
grossesse. D'apris son lémoignage,
dans ces cas de vomissemenis incoer-
vibles qu'on observe chez les femmes
enceinles el dans lesquels, 'eslomac
ne pouvanl garder aucun aliment, la
vig des malades finil par se trogver
compromize , électricité donne de
bons resultats alora que tous les an-
Ires moyens anl &1 vainement invo-

s,
s Liang um cas remarquable que con=
tient ce mémoire, rien n'avait pu pro=
curer § la patiente le plus léger sou=
lagement. Depuis nombre de jours
celle inforlunée nw'avail pin garder la
moitire parcelle dalimenls; elle
Eluil exeessivernent amaigrie, presgque
A Tétal de squelelle, avail le leint
d'une pileur livide el toul le corps
eouverl d'one sueur foide. Le doctear
Iffia eul reconrs & 1'électricité, qu'il
appliqua gous forme de conrant con=
tinw & la région épigasirique. I1 s'en-
suivil wn prompl amendement: la
malade reprit un peu de forceset put
garder une petite guantite d'un ali-
ment doox. Aprks un petit nombre
d'applications nouvelles, les vomis-
sements cessbrenl enticrement el ne
reparurent pas. Trois mois apris,
celle femme accoucha heursusement
'un enfinl bien porlant. Chose inlé-
ressanle & noler, dans une grossesse
gubséquente, elle ful reprise des mé-
mex accidents, qui de nowvean cédb-
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renl a lemploi do méme moyen.
[Med. Press and Circ., 6 sept.)

Iu chioral contre le mal
de demts. L'aoleor, M. le doclear
David Page, recommande 1hydrate
ile chloral nan-seulement & I'inléricor,
mais encore en application locale,
ilans les cas de violenis maux de dents
avec carie denlaive ; il porte sur le
bec d'une plume, dans la eavitd de la
denl, quelques grains d'hydrate so-
litle. Gelle substance sc disgoul bien-
1oL, b aw bout de quelques minules,
pendant lesquelles e malade pereofl
une sensalion de chalear plotit
agréable, la doulenr est atlénude el
méme le plus souvent loul & fait
éleinte. Om peut revenir & une se—
conde on i une trofsicme applicalion,
'l esl néceszaire.

L'anleur cite & Uappui-de son dire
I'observation d'une jeune dame dune
sanlé délicale qui calma de celle wa-
mibre Ires-rapidement une doulear
e demls intense provenant d'une ca-
rie denlaire. Cetle dame habitail &
une grande distance d'un dentisle el
ne voulait pas se laisser arracher sa
denl sans Femplol d'un aneslhésique,

Irapplication de U'hydrate de chloral
d'apres la méthode énoncée plus hant
lui procura une bonne nwil; la dou-
leur, dit-elle. fut calmée en gquelques
minules, el le malin. quand elle re-
paral elle ful arrélée par le méme
Moyen. Eﬂr'r'ﬂ.th Madical Journal,
sepl. 1871.)

Emploi de Vhydeate de
chioral dans l'incontinence
urine nociarne, Malgré des
médieations (riz-variées , 1'inconti-
nence noclurne des enfants est fort
diflicile # {raiter. On accueillera done
favorablement un  nouvesn reméde
proposé par le dosleur William Ton-
son. Dapris eet aateor, U'hydeate de
chloral a révzsi dans des cas récenls,
nussi bien que dans des cas plus ou
muoins invéleréa d'inconlinence noc-
turne chez des enfants des denx sexes.
La dose employée chez les enfants da
dit & quinze ans ést de 80 cenligram-
mes, qii sonl administrés au moment
da coucher. En moyenne, il a sofli
dee devx 4 cing jours de traitement
poiir oblenir une guérizson complite et
durable. (Gaz. med. Lombardia,
sepl, 1871.)

e R T R

VARIETES

Weenotosie, — Nons avons & faire parl & nos leeteurs d'une pere doulou-
rease dont vienl o'&tre frappd le corps médieal. 3, Pagl Dopots, ancien pro-
fesseur de clinique J'acconchements, doyen henoraire de la Faculté de méde-
cine de Paris, membre de Académie de médecine, commandeur de la Légion
'honneur, ele., a suceombé le 29 novembre dernfer, i 1%ige de soizante-seize
ans, dans le département de 'Eure, & la longue maladie qui le tenail depuis
plus de dix ans Eloigné de enseignement et de Ja pratique. Ses obskques ont
en lien lundi, & décembre, & 'église Saint-Sulpice, an milien d'un pombresx
conceurs de professeurs el dagrégés de la Facullé, de conlrires el d'amis, qui
onl lena & houneor de Joi rendre les derniers devoirs. I n'est personne qui
ne =ache Uinlluence considérable que 'illustre défunt a exercée sur l'enseigne=-
ment obslétrical de son époque, influence qui se conlivue encore maintenant ;
car nos mallres actuels sont ses Eleves. L'un d'entre eux, celuf qui 1'a le mieox
contu el qui a en I'honneur de Jui snooéder dans sa chaire, M. le professeur
Drepaul, # payé & sa ‘mémbire 12 tribut de sa reconnaissance dans un discaors
que nous regreflons de ne pouveir reprodaire ici.

—Les obskques de M. le professeur Loscer, membre de 'Instilut el de I'Aca-
démie de médecine, donl nous avons annonct 1a mert, ont eu leu jeudi, T dé-
cembre, & I'église Saint-Thomas=d'Aquin.
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LEaton p'rosseur. — Par décrets de M. le preésident de la République
ies 24, 26 el 50 novembre, ont élé promus ou nommés dans Perdre national
de la Légion d*honneur les médecing dont les noms snivent :

Auw grade d'of ficier : MM. Daran, doctenr médecin & Pau; — de Beagvais,
médecin adjoint & la prison de Mazas ; — Lasegue, professeur 4 la Faculté
de Paris, chargé du service des aliénés i la préfecture de police ; — Vallel,
chirurgien en chef honoraire & I'hopital d’Orléans ; — Worms (Jules}, chi-
rurgien de la garde nationale de la Seine,

Au grade de chevalier: MM. Abbal, médecin aide-major an 8¢ régiment
de marche de [cuirassiers; — Portalier, allaché aux ambulances de Paris;
— Falrel, ancien médecin de la Salpélriere, membre du Cousell municipal de
Yanves , services distingués dans les ambulances el pendanl la Commune ;
— Bréchemier, médecin de hopital d'Orléans, services dans les ambulances ;
— Vaussin, médecin de 1'hopital d'Orléans, services dans les ambulances ;
— Daophinot {(Adolphe), & Reims, services dans les ambulances ; — Béraud
{Jules), doctenr médecin aux ambulances du neavieme sectenr ; — Bergeron
{Georges), docteur médecin & D'agile de Vincennes ; — Brémond , allaché an
quartier général du sixitme secteur ; — Epron, attaché a I'ambulance mili-
taire de Lourcine ; — Landrin, aide-major requis & 'ambulance de la 2= di-
vigion du 1er corps de la deuxikme armée de Paris ; — Nicaise, chirurgien en
chef d"une des ambulances de la presse,

Econe pe rusmuacie, — L'Ecole supérieure de pharmacie de Paris a fail
s renlrée, en séance solennelle, le mercradi 15 novembre, sous la présidence
de M. Bussy, direcleur de celle école, et en présence de M. Prival-Deschanel,
inspecleur d'Académie délégué,

M. Duiguel, professeur de physique el secrétaire genéral de la Société: de
pharmacie de Paris, a prononcé I'éloge de M. le professenr Guibourt.

M. Jungheisch, professeur agrégé, a lu un rapport sur le prix des (hises de
la Sociéié de pharmacie (concours de 1870).

M. Bourgoing, professear agrégs, a lu un rapport sur le prix des thises de
Ia Sociélé de pharmacie (concours de 1871),

M. PManchon, professeur de matiere médicale, a terminé la séanee par la
leclure du rapport sur les prix de I'Ecole etsur le priz Ménier.

PRIX DE L'ECOLE DE PHARMACIE
Premiéve annde : 1= prixz, M. Gay ; 2® prix, M. Lajoux; mention hono-
rable, M. Bagros. — Douxidme aande: 1ef prix, M. Yvon. — Troisidme
annde : 1ov prixz, M. Paré; 2¢ prix, M. Rielsch. — Priz Aénier : M. Ch.
Ménier.
PRIX DE L& SOCIETE DE PHARMACIE

Théses de 1870 : Prix, M. Forlerre ; mention honorable, M. Vigier, — The-
sesde 1871 Prix, M. Carles ; mention honorable, M, Collin.— La queslien
proposée pour le prix Ménier de 1872 est ainsi congue : Histoire des insecles
qui peuven! dire employds comme vesicanis.

Pour Ies arlicles non  signés F. BRICHETEATI.
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THERAPEUTIQUE MEDICALE

Du contharidisme rémo=vissloal
et de la valenr des moyens preventils Eome ] 13 it ]

Far M. le professeur A. GuUBLER (1)

Depuis 1844, époque i laquelle Morel-Lavallée fit ses premiéres
communications a Plnstitut sur la cystite cantharidienne, il a été
souvenl question des troubles produils par la eantharidine sur
I"appareil séeréleur et excréleur de I'urine. Bien que ces fails aient
élé ohservés el signalés uniquement & l'occasion des aceidents
causés par les vésicaloires, c¢est iei le lien d'en tracer compléte-
ment Phistoire au point de vue théorique et pratique.

L'influence nocive de la cantharidine se fait particuliérement
senlir sur les reins el la vessie ; tout le monde en connaissant les
phénomenes saillants, nous les négligerons pour nous occuper
de cerlains détails sur lesquels nous désirons attirer I'atlention,

Morel-Lavallée distingue trois formes de cystile. La premiére, la
plus simple, est caractérisée seulement par la présence de I'albu-
mine dans 'urine. Dans les deux autres, qui ont une symploma-
tologie commune, & quelques nuances prés, on note de vives
¢preintes au périnée, des douleurs au bas-ventre et dans les
lombes, de Vischurie ou de la strangurie, L'excrélion urinaire
s’accompagne du rejet de fausses membranes plus ou moins volu-
minenses. La fitvre manque méme dans les cas graves.

L'auteur que nous cilons eut le mérite d'appeler Pattention sur
une parlicularité remarquable du cantharidisme : la production
des fausses membranes, el de faire enlrevoir 'albuminurie can-
tharidienne qu’il ne faisait qu'indiquer, disant qu'on la rencontre-
rait sans doute fréquemment, si Pon examinait 'urine aussi seru-
puleusement que dans les cas de maladie de Bright. 1l était réservé
i mon illustre mailre, le professeur Bowillaud, qui avait observé
dés longtemps I'action de la cantharide sur I'appareil urinaire, de
fixer la science sur ces phénoménes dont il a parfaitement saisi la
nature et donné 'explication rationnelle.

(1) Extrait du Dictionnaire encyelopédique des seiences médicales.
TOME LXXXI 12° LIVR, 4
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Morel-Lavallée avait pensé, etil développe ses raisons avec la-
lent dans son Mémeire de 1856, que la cystite pscudo-membra-
neuse et I"albuminurie avaient pour eause efficiente action topique
de ia cantharidive sur la muquense vésicale. Mise en liberté par
I'acidité de I'urine, la substance médicamenteuse aurait, selon lui,
déterminé sur place une vésication avec exsudation séro-albumi-
neuse s'épanchant dans la vessie el se mélangeant au produit de
la séerétion rénale. Mais longtemps auparavant, le 2 juin 1847,
dans une communication & 'Institut, el en 1848, dans nn travail
plus étendu, M. Bouillaud avait assigné aux symplomes observés
par Morel-Lavallée lear véritable pathoginie.

Pour ce professeur, 'action topique de la cantharidine a lien
sur les reing, dont la membrane interne subit son action vézicante ;
et par suite de cette irrilation sécréloire 'urine se charge d’albu-
mine. C'est une endondphrite, et nullement une cystile, qui est le
point de départ de 'albuminurie cantharidienne,

L'irritation réndle devient-glle plus profonde, il y a réellement
alors néphrite parenchymateuse,

Voild donc les reins chargds d’éliminer la cantharidine parvenue
dans le sang et mise en circulation dans toute 'économie. On
g’étonne i bon droil q’une substance aussi irritanle pour les fu-
buli du rein demeire inerle dans les vaisseaux sanguins. Jai donné
ailleuts (voy. Commentaires thérapeutiques du Codex, préfuce et
article CantEARIDINE) la raison de celte singulibre ancmalie, L'al-
bumine du sang joue un rdle en yuelque sorte providenticl vis-i-
vis des produits loxiques qui ont pu pénétrer dans la circulation,
et qu'elle neutralise provisoirement en les incarcérant, pour ainsi
dire, & la faveur de la combinaison spéciale qu'elle contracte avec
eux. C'est ainsi qu'clle invisque ou qu'elle enrobe la cantharidine,
dont la puissance demeurée latente aussi longlemps que ce prin-
cipe actif parcourt le torrent circulatoire, ne se manifeste qu'an
moment oi1, sécrétée par la glande rénale et débarrassée de toule
entrave, la cantharidine retrouve dans un liquide non albumineux
le libre exercice de son activité.

Telle est 'interprétation que je propose, la eroyant suffisamment
justifiée par Panalogie avec des cas nombreux olt I'albumine
manifeste le méme pouvoir suspensif i P'égard des actions malé-
culaires du ressort de la chimie. Celle maniére de voir est d’ail-
leurs la seule acceptable dans Iétat acluel de nos connaissances,
puisque celle qui ratlachait Pinnocuité de la cantharidine dans le
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sang & sa combinaison avec la soude du sérum, et son retour of-
fensif sur Pappareil uropoiétique i I'acidité de la séerélion, repo-
sail sur une base erronée, savoir : inerlie du cantharidate alca-
lin. Or il est bien démontré aujourd’hui par les expériences de
Massing et Dragendorff, par celles de M. Delpech, pharmacien
distingué de Paris el membre de la Sociéié de thérapentique, ainsi
que par les miennes, que le cantharidate de potasse el méme le
cantharidate de soude jonissent sensiblement, au méme degré que
les anciennes préparalions officinales de cantharides, du pouvoir
de déterminer la vésication, M. Delpech a ohservé le fait sur Jui-
méme, puis sur quelques-uns de ses amis, en employant & titre
d’essai de petites rondelles d'une sorle de laffetas viésicant qu'il
prépare pour cet objet avee des solutions titrdes de cantharidate de
potasse, J'ai ripétd ces expériences sur une plus grande échelle 4
I'hbpital Beaujon, avec les diverses préparations que M, Delpech
avail bien voulu mellre 3 ma disposilion, et je me suis assuré que
le composé de potasse el de cantharidine, quelle que soil la déno-
mination qu'on lui impose, ne le céde pas en puissance irritante 3
la cantharidine libre, incorporée dans les masses emplastiques des
vésicatoires ordinaires,

Bi les vésicaloires au cantharidale alealin prennent moins siire-
menl que les autres, cela lent non pas & Pdnergie moindre du
cumposé, mais i des circonstances méeaniques auxquelles il sera
facile de remédier, telles que le défaut d'ndlvérenve, le sonlbvement
et le plissement de la mince feuille de gutta-percha qui lui sert
de support, Quand le vésicaloire est pelit, ln surface d’application
plane el le conlact hermélique, alors Virrilation cutanée et la for-
malion des ampoules ont lieu anssi vile ¢l aussi bien que par tout
autre procédé.

Une objeclion 8'est présentée i mon esprit : c'est que les acides
de la susur, g'emparant da la polasse, pourraient bien restiluer i la
cantharidine son  pouvoir vésicant. Mais, outre qu'il est difficile
d'admettre la présence de ces acides en quantité suffisante i un
moment donné pour opérer celte décomposilion, ['expérience m’a
démontré que le lavage de la peau avee une solution alcaline n'em-
péche pas la vésicalion. Ce ne serait done que la sneur uliérienre-
meni séerélée qui viendrail allérer le epntharidale alealin ; mais
la proportion doil en élre assez faible pour ne faire sentir gue len-
temenl son influence, ety il en élait ajnsi; la nouvelle substance
yésicante devrail élve en retard par rapport anx moyens ancienne-
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ment usilés, Cependant il est certain que le cantharidate de potasse
agit aussi énergiquement el aussi promplement que les prépara-
tions & base de cantharides; dés lors il devient évident que le com-
posé alealin posside en lui-méme la propriélé irritante au méme
titre qne la cantharidine libre,

Le doule ne serait plus permis si, comme je me propose de le
faire, on dlablissait qu'un cantharidate alealin avee un énorme
excts de base, capable de saturer les acides de la suenr, réussit
aussi bien que tout auntre i produire la vésication. En tout cas, la
chose est dés awjourd’hni tellement probable, qu'elle me parait
rendre inadmissible la théorie que je combats, et donne toute vrai-
semblance & mon opinion louchant le rile protecteur de I'albumine,

L'opinion qui mettrait les désordres de Uappareil urinaire sur le
comple dela concentration de la cantharidine dans les glandes ré-
nales, par opposition & la grande dilution de ce principe immédiat
dans le reste de la circulation, ne supporlerait pas un examen sé-
rieux ; il suffirail, pour la renverser, de faire remarquer que, dans
le résean sanguin superficiel de la région de pean qui est le siége
de la végication et par conséquent de 'absorplion, la canlharidine
se lrouve en proportion bien plus considérable encore, sans exer-
cer la moindre aclion irrilante sur les parois des capillaires ni sur
celles des veinules qui leur font suite.

En délinilive, lout concourt & démontrer que la neutralisation de
la cantharidine dans le sysiéme vasculaire a lieu par le moyen des
matiéres protéiques du sang. L'histoire pharmacodynamique de ce
principe actif nous fournit ainsi Pun des plus remarquables exem-
ples de ce role tntélaire que j*assigne i I'albumine proprement dite
el aux substances albuminoides de 1'économie.

Quelques corollaires découlent de celte proposition fondamen-
tale : ’abord nous voyons qu'il est superflu de prolonger le contact
de la préparation cantharidienne au dela du temps nécessaire pour
produire I'inflaimmation du derme et la formation des soulévements
épidermigques vésiculeux ou bulleux, puisque, & partir de cette pé-
riode, le contact avee les tissus vivants cesse d'dtre immédiat, et
que la solution de cantharidine dans le sérum albumineux ou al-
bumino-fibrineux est dépouillée de tout pouvoir irritant. Ensuite
il est permis d’admeltre que cette subslance irritanle doit exercer
son aclion sur tous les émonctoires qui entrainent au dehors des
fluides exempts d’albumine, tels que la sueur ou les larmes, peut-
étre aussi sur les glandes parotides, puisque le docteur Leriche a
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signalé une irritation remarquable de la muquense buccale et des
glandes salivaires & la suite d'un vésicatoire chez un jeuna sujet.
Mais, en revanche, on doit prévoir qu'elle sera innocente pour les
appareils & séerétions accidentellement ou normalement albumi-
neuses. Ainsi la cantharidine passerail inapergue dans les cavités
séreuses de loutes sortes; probablement aussi dans les glandes sous-
maxillaires et sublinguales dont les salives sonl visqueuses et
filantes ; elle serait miéme exemple d'inconvénients pour les glandes
uropoidtiques séerétant de 1'urine albumineuse et, le cas échéant,
pourles conduits et les réservoirs qui leur font suite.

Le fait est que dans les cas relativement peu nombreux de ma-
ladie de Bright, ol I'imminence d’accidents graves me semblait
exiger 'application de grands vésicatoires volants, je n'ai jamais eu
l'occasion d’vhserver un seul exemple de cantharidisme, ce qui ne
veut pas dire qu'il faille se départir de la régle de prudence posée 4
cet égard dans mon article Avsominonie du Dictionnaire ency-
clopédigue des seiences médicales (1).

En effet, la totalité des deux reins n'est pas tovjours affectée, et
tous les tubuli ne charrient pas nécessairement de 1albumine. Si
done on s'exposait sans motif sérieux 4 provoquer Pinflammation
cantharidique de la portion demeurée saine, on ajouterait mala-
droitement & la gravité d'un mal qui trop souvent met ['exislence
en péril,

(1) « La révalsion, lorsqu'il 'agit du rein, ne saurait porter nulle part
plus efficacement que sur le wbe digestif.., Cependant chez quelques sujels lo
susceplibilité des entrailles, naturelle ou acquise par des maladies antérienres,
contre-indique P'emplol des purgalifs et doil faire diriger vers le légument
exlerne les moyens révulsils reconnus nécessaires. C'est le plus pris possible
de la région occupée par les reins qu'il faul les appliquer, pour oblenir soit
la rubéfaclion el la vésicalion, soit primcipalement la douleur el l'uslion ou
I'escharification avec ses conséquences. La moutarde est le meilleur el le plos
commade de tous les rubéfiants ; avec des sinapismes bien maniés on obtient,
en majeure parlie, les effets thérapeutiques des vésicaloires, sans les incon—
vénienls de ceux-ci... Mais sl Von croit ne pouvoir se dispenser d'une action
plus puissante et plus durable, si 'on veut oblenir la vésicalion, par exemple,
il faut éviter les canlharides... En pareille occurrence, on s'adressera & la pom-
made de Gondret bien préparée, ou 3 'ammoniaque imbibée dans une ron-
delle d'ouale el appliqués avec les précaulions connues. Des venlouses skches,
maintenues plus ou moins en place avec un vide plus oo moins parfait, don-
meraient a volonté nne rubéfaclion on des ecchymoses el méme des ampoules ;
elles liendraient par conséquent lien de vésicaloires... »

| Dict. eneyelop., L. 11, p. 526).
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Les accidents déterminés par les cantharides du edté de Pappareil
uro-génital sont surlout i craindre & la suite de "administration
du médicament par les voies digestives. On a beaucoup exagéré la
fréquence du cantharidisme vésullant de I'application des vésica-
loires. La plupart des mddecins semblent eroire qu'il est de rigle ;
heaucoup le considérent comme une complication assez habituelle,
et contre laquelle on ne saurait trop se metire en garde. A mes
yeux, c'est la une croyance erronde qui a fait nallre et qui entre-
tient des illnsions (hérapeatiques dont il serait bon de se débar-
Iasser,

Les conditions des surfaces soumises & la vésication sont loin
d’dtre favorables & Pabsorption, dont Pactivité, a la peau comme
partout ailleurs, est en raison inverse de celle du mouvement
exsudatif el séeréloire. On pouvait donc prévoir que le passage de
la cantharidine dans le sang ne s'effectuerait qu’avec peine, et que
la propurtion de ce principe serait rarement assez considérable
pour déterminer vers les reins une irritation ficheuse. L’observa-
lion exacte des faits & laquelle je me suis lived depuis prés de
vingt ans, confirme enti¢rement ces vues inductives.

Toulefois, il esl des circonslances qui favorisent le développe-
ment des symptdmes dn cantharidisine, si bien que certains su-
jets en sont affectés chaque fois qu'on lenr applique un vésicatoire,
tandis que d'autres n’en onl jamais souffert, quoiqu’ils aient &1é
fréquemment soumis & 'emploi de ce moyen,

1l serait assez difficile de préeiser actuellement les diverses par-
licularités d’oh dépendent ces idiosynerasies ; mais nous pouvons
déja saisir certaines influences ou conditions causales des phéno-
mines observés, Depuis longtemps M. Bouilland prémunissait ses
éleves vontre la facilité avec laquelle se produisent les accidents de
cantharidisme réno-vésical i la faveur des surfaces portant des traces
récentes de ventouses scarilides. J'ai vu, en effel, dans son service,
celle complicalion survenir, en pareille circonstanee, & la suite de
Fapplicalion d'un vésicatoire de B ou 6 centimétres de diamétre.
C'étail, diva-t-on, une coincidence purement fortuite, et I'on in-
voquera en preuve le tableau suivant, que j'emprunte i M. Vernois.

Vészicaloires appliqués sur des surfaces scari-

fikes, 65, Réaclion sur la vessie. . . . . . . 17 =i d:1
Vésicaloires appliqués sur la pean inthele . . . 70y _ 5:9
Accidents véslcanx . . . . . ... .. L 2y T
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Mais la proportion des rdsultats positifs énoncde dans ce tablean
s'éloigne trop de celle que j'ai été A méme de constater dans tout
le cours de mes recherches, pour que je ne la considére pas eomme
exceplionnelle, et que le nom de mon savant collague donnant
Loute garantie d’une bonne ohservation, je ne I'explique pas par un
de ces hasards qui nous funt tomber sur des séries s'éloignant
heauneoup des moyennes, el qui sont la source de tant d'illusions,
Sans vouloir me porler garant de Pinfloence des scarifications
préalables sur la fréquence des accidents cantharidiques, j'ai lieu
de penser qu’elle est réelle, et les chiffres qui précédent ne parlent
pas un langage assez clair pour me faire renoncer a celle opinion.

M. Vernois donne encore les renseignements stalistiques suivants:

Réaclion

Virsicoloires, sur la vessia.
Emplitre des hbpitaux. . . . . . 35 sov e a 17 oa 1:8
Viésicaloire anglais . . . . . . . 40 ..... 15 ou 1:3
Cérat el poudre de captharide. . . 39 . ., ., . 10 on 1:4
Extrait de canlbaride . ., . . , . . R 4 ou 1:5

Ces proportions, je le répéle, sont excessives ot ne donnent pas
une juste idée du degré de fréquence des accidents de canthari-
disme qui viennent s'ajouter aux effets locaux des topiques vési-
cants. Selon moi, ces accidents ne revétent pas une fois, sur vingt
vésicaloires, une [orme un peu intense, et, & I'état rudimentaire,
on ne les observe pas dans le dixieme des cas. Telle était Pévalua-
tion & laquelle je m’élais arrété depuis plusieurs anndes, daprés
'ensemble des faits cliniques dont j'avais été témoin; mais il
fallait justifier celte appréciation et en tout cas la contriler par une
statistique exacte des cas observés rigoureusement i ce point de vue
restreint. J'ai entrepris cette vérification dés le 1** janvier 1869,
ct durant foule I'année une note exacte de lous ces phénoménes
a é1¢ tenue par mon interne, M. Landrieux, dont je ne saurais
trop lover 'ardenr au travail et le dévouement.

Voici comment nous procédions : les malades étaient préalable-
ment interrogds sur élal des fonctions uro-génitales et parliculie-
rement de la miction ; les urines examindes avanl le vésicatoire
dtaient recueillies pendant et aprés Papplication pour dire soumises
i de nouvelles recherches comparatives, au point de vie de leur
densitd, de leur richesse en acide urique et urates, de la présence
de l'albumine, de la fibrine ou du sang. Le méme travail a é18
exécuté pendant upe partie de I'annde 4870 par M. Langlet,
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interne du service; sculement les faits, d’ailleurs ahsolument
conformes i ceux de I'année précédente, n'ont pas éié tous enve—
gislrés. Je ne m’appuierai donc ici que sur les relevés de M. Lan-
drieux.

Dans mon service & 'hépital Beaujon, durant Pannée 1889,
176 vésicatoires ont été appliqués. Sur ce nombre, 16 fois des phd-
noménes varids de cantharidisme ont été notds, ce qui donne une
proportinn d'un onzitme. Dans denx autres cas, les renseigne-
ments obtenns des malades pressés de questions ont éié si vagues,-
si_incertains, que le canthavidisme nous a parn étranger anx
phénoménes obscurs et fugaces dont nous apercevions la trace.
Néanmoins, pour tenir un certain comple de ces [aits donteux,
nous dirons que les aceidents réno-vésicaux se sont montrds dans
le dixieme environ des cas.

Sur 458 vésicaloires exsmpts de cantharidisme, 132 fois
il n'y avait pas d’albumine avant le vésicatoire et il n'y en eut
pas apriés, Dans 26 cas, il y avail de l'albumine dans les urines
avant Papplication du vésicatoire, et la proportion n'augmenta pas
apris.

Sur les 16 cas suivis d’accidents, 11 fois il n'y avait pas d'albu-
mine avant le vésicatoire ; 3 fois il y en avail une pelite quantité,
un léger nuage ; 2 fois la quantité d’albumine était assez consi-
dérable. 7 malades, qui n’avaient pas d’albumine avant Papplica-
tion du vésicatoire, présentaient une proportion d’albumine variahle
vingl-qualtre heures aprés. Chez un seul malade la présence de 'al-
bumine n'a pu étre coustatée que trente-six & quaranie-huil heures
aprés Papplication du vésicatoire. Dans 5 cas, I'albumine man-
quait aprés le vésicatoire aussi bien qu’auparavant, el cependant il
¥ eut des aceidenls dysuriques non douteux (chaleur dans I'uriéthre
et au col vésical, fréquence des émissions), mais néanmoins tou-
jours de moindre intensité que lorsqu’ils étaient accompagnés du
passage de 'albomine dans les urines. Enfin, dans les 5 cas ofi il
vy avait de Valbumine avant I'application du vésicaloire, non-sen-
lement celle-ci persistait ensuile , mais elle était généralement
augmentée dans une notable proportion.

Dans la plupart des cas, la présence de 'albumine dans les urines
ne put étre conslalée que jusqu’a la trente-sixidme heure aprés
Papplication du vésicatoire, 2 fois seulement jusqn'a la qua-
rante-huititme heure, 4 fois jusqu'y la soixantiéme ; enfin, chex
une malade, la présence de I'albumine fut notée dans les urines
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pendant quatre jours, aussi longtemps que se prolongérent les
accidents dysuriques. Ces accidents persistirent :

Dne fois. . . .« & heures. Une fois. . . « « 18 heures.
Depxfois . . . ». 6 — Trois fois . . » . 284 —
Deuxfois . . . . 8 — Une fois. . . .. 25 =—
Trois fois, . . . 12 — Une fois. . . . . 48 —
Deaxfois . . . . 18 — DUne fois. . . . - 96 -

Quant & la ropiditd dapperition des symptdmes dysurigues,
voici ce que nous donnent nes observations :

Une fois ces accidents débolkrent 6 heures apres 'application du vésicatoire.
Deux fois - 1 -— —

Deux fois —_ 12 - —
Une fois — 14 — -
Denx fois — 16 — —
Trois fois — 18 — —
Trois fois — 20 - —
Trois fois -_— 24 . -
Une fois — 26 - —

Intensité des accidents, — Sur nos 16 malades, 4 fois les acei-
dents de cantharidisme furent si pen notables, que les malades non-
seulement ne se plaignirent pas spontanément, mais que ce ne fut
qu'aprés un interrrgatoire plus ou moins minutieux qu'ils recon-
nurent avoir éprouvé peul-8tre un peu de chaleur en urinant, ou
hien aprés avoir été obligés d'uriner plus souvent qu'a I'ordinaire.
Ainsi donc l'inlensité des accidents fut extrémement variable, depuis
la plus légire chaleur lors del'émission desderniires goutles d'urine,
Jjusqu'aux cuissons les plus violentes, compardes par quelques su-
jets & celles qu'ils éprouvaient lorsqu’ils avaient élé atteints autre-
fois de blennorrhagie. Chez 1'un, la dysurie était poussée jusqu’a
ses derniéres limites, ¢'est-a~dire jusqu’a la strangurie, tandis qu'un
autre nous affirmait avoir uriné cinquante fois en douze heures de
temps.

Quelquefois il semblait y avoir un certain degré de parésie vé-
sicale.

Une fois 'ischurie fut méme portée & un lel degré, qu'on ful
obligé de pratiquer le cathétérisme pour remédicr & la rétention
d'urine.

Chez deux malades, tous ces accidents s’accompagnérent de
Pémission d’une forte quantité de flocons fibrineux.

Enfin, chez un troisiéme, il y eut une véritable hématurie.

page 538 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=538

@BITH

— 538 —

Il existe un rapport directement proportionnel entre la durée des
accidents cantharidiques et leur infensité, Géndralement, des phé-
noménes légers s'évanouissent rapidement, en trois ou quatre
henres ; des symptdmes sérieux se prolongent au contraire bien da-
vanlage.

Cependant d’autres circonstances interviennent pour modifier la
duréde du cantharidisme réno-vésical, car il arrive & quelques per-
sonnes de souffrir plus d'une journde entiére de chaleur en urinant,
tandis que, chez la plupart des sujets, une dysurie si bénigne ne se
fait pas sentir au delt d’une dizaine d'heures. Ces différences dé-
pendent probablement du degré de lenleur de 'élimination de la
cantharidine et de la susceptibilité variable de la muqueuse des
voies urinaires.

La méme relation qui existe entre la durde et 'inrensité du can-
tharidisme se retrouve entre cette dernitre et I'dtendue de la sur-
face attaqude par le principe vésicant. Plus le vésicatoire est large,
plus grande est la surface absorbante, et plus massive la dose de
cantharidine introduite dansla eireulation. Aussi est-il de notoriéts
parmi les médecins que les énormes visicatoires, trop souvent
infligés aux malades alleints de phlegmasies aigués, thoraciques et
aulres, exposent relativement beaucoup aux lésions consdculives
de appareil uro-génital ; tandis que ces petits vésicaloires de 2
i 3 centimétres de diamétre, destinés & I'absorption de la morphine
el des autres médicaments héroiques, ne donnent jamais lien au
moindre sympldme d'irritation réno-vésicale.

Les phénoménes du cantharidisme sont encore d’autant plus a
craindre que le séjour de Pempldtre vésicant est plus prolongé. J'ai
remargué, et beaucoup de nos confréves ont sans doute fait la méme
observalion, que la rareté habituelle des symptdmes vésicanx étail
encore accrue lorsqu'on prenait soin d'enlever le vésicaloire au
bout d'une dizaine d’heures, c'est-i-dire dés que la peau était bonil-
lonnéde d'une multitude de vésicules et de pelites ampoules isolées.
On comprend, en effet, que si les cantharides restent an contact
des soulevernents épidermiques, leur principe actif, continuant
s'endosmoser et & se dissoudre dans la sérosilé, pénétrera en plus
grande abondance dans le sang, aussitdt que I'apaisement de l'in-
flammation cutanée et du travail exsudatif permettra une absorp-
tion plus active.

Ainsi la prolongation du séjour des cantharides sur la peau,
sans utilité an point de vue de la vésieation , devient nuisible,
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parce qu'elle facilite Fapport dans le torrent cireulatoire et dans les
glandes rénales d’une dose excessive de cantharidine. D’aprés cela,
il y aurait tout avantage & retirer I'empldtre au bout de dix i douze
heures an plus, sauf i laisser les ampoules se développer ultérieun-
rement sous un cataplasme ou, plus simplement, sous une ron-
delle imperméable d’une substance telle que le taffetas cird, la toile
caoutchoutde, ou bien la baudruche de gutta-percha. Car, si dans
les heures suivantes 'emplitre cantharidien contribue encore, ce
qui me parait inconteslable, au développement des soulévements
épidermiques, son action n'a plus rien de spéeial : il se borne &
maintenir ocelusion de la région enflammde et & favoriser la sé-
crélion séreuse,

Vuici les maladies donl étaient atteints les sujets (y compris les
deux cas douteux) ches lesquels les vésicatoives furent suivis dac-
cidents :

& plenrésies, 1 broncho- pneumonie.
4 plevro-pneamonies. 2 phihisies rapides.
1 pneumonie. 2 péricardiles,

Nous n’avons pas remarqué que les phénoménes de canthari-
disme &e produisissent plus fréquemment dans I'une queleonque
des ces affections inflammaltoires.

Sexe. — Bur 176 vésicatoires, 10 seulement furent appliqués
chez des femmes. Sur ces 10 cas, 3 fois il y eut des accidents ;
dong, s'il fallait s'en rapporter 4 un si petit nombre de faits, trois
dixidmes représenteraient la proportion des accidents de canthari-
disme chez le sexe féminin, tandis que chez les hommes 166 vé-
sicatoires m'ayanlt dooné lien qu'a 13 accidents, on aurait la
proportion de | accident sur 42,8 vésicatoires appliqués, ou ap-
proximativement 8 pour 400, Mais rien ne fail supposer qu'une
pareille différence existe entre les deux sexes,

Prédisposition. — Deux malades, chez lesquels on appliqua suc-
cessivement deux vésicatoires; présentérent chaque fois des acci-
dents de cantharidisme d'intensité variable; mais, en revanche,
deux autres malades chez lesquels on appliqua successivement,
chez I'un B visicatoires, chez I'autre 6, n'eurent i souffrir d’avecune
espice d'accidents du cité des voies urinaires,

Au résumé, le cantharidisme vésico-rénal, & un degré quel-
conque, s'observe & peine dans le dixieme des cas, e ce n’est gudre
qquune fois sur vingt que les phiénoménes sont asses intenses pour
que las sujets s'en plaighent spontandément.
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La dysurie se manifeste en moyenne dix-huit heures aprés l'ap-
plicalion du vésicatoire, et ne se prolonge pas ordinairement au
dela de douze & quatorze heures.

Elle s’accompagne presque toujours d'un certain degré d’albu-
minurie de cause cantharidienne, ou d'un accroissement de l'al-
buminurie préexistante,

Toulefois, la douleur et Ja fréquence dela miction peuvent exister
& un degré notable en l’absence de toute sécrétion d’albumine.

Celle derniére particularité mérite de fiser un moment notre at-
tenlion, carelle semhle prouver que la cantharidine peut traverser
les reins sans éveiller nécessairement une irritation inflammatoire,
telle qu'il en rdsulte de 'albuminurie, et qu'elle peut arriver ce-
pendant en assez forle proportion dans le réservoir urinaire pour
déterminer une sensation de chaleur ou de cuisson dans le col vé-
sical et I'uréthre avec accroissement du besoin d’uriner.

Valeur du traitement préventif du cantharidisme réno-vésical,
— En présence de ces résultats statistiques et de la rareté relative
du cantharidisme & la suite des vésicaloires, il est permis de se de-
mander jusqu’a quel point sont justifides les prélentions de ceux
qui se disent en possession d'un moyen de conjurer de tels ac-
cidents,

Quelques - uns d’entre nous se persuadent qu’ils s'opposent effi-
cacement a I'absorption de la cantharidine en interposant un pa-
pier huilé entre le vésicatoire el la peau, oubliant que si le corps
gras avait le pouveir d’empécher I'exosmose et I'absorption ulté-
rieure de ce principe actif, il s’opposerait de méme & son action
vésicante,

Plusieurs médecins dislingués, guidés par des vues théoriques
et convaincus que la cantharidine ne devenait nocive que parce
qu’elle était chassée de sa combinaison avec la soude du sérum,
eurent I'idée d’alealiser les urines en faisant prendre des doses
assez élevées de bicarbonate sodique ou d'eaux minérales natu-
relles qui lui doivent leurs propriéiés, Or cetle thérapeutique n'a
plus de raison d’étre du moment ot il est établi que les canthari-
dales alcalins sont doués de propriéiés irritantes aussi énergiques
que celles de la cantharidine libre.

Mais la plupart des praticiens agissent antrement. Leur soin
constant est d’olfrir & i’organisme le contre-poison en méme temps
que Pagent loxique ; de mettre le camphre, dont on a vanté les
vertus antiaphrodisiaques, & c6té de la cantharide, qui détermine le
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priapisme, Et parmi eux ilen est un grand nombre qui prescrivent
invariablement des vésicatoires camphirés ou fortement camphrds,
et qui croiraient manquer & lous leurs devoirs 5'ils ne soulignaient
pas la recommandation. A mon avis, c’est peine perdue, parce que,
d'une part, I'action sédative du camphre sur les organes génito-
urinaires enflammés est fort incertaine, et que, d’un autre cité,
P'addition d'une poudre un peu grossiére & la surface de Pemplitre
de cantharides empéche celni-ci de s'appliquer exaclement conire
la pean de la région, et nuit par conséquentd son action vésicante,
Le fait est que les vésicatoires camphrés prennent moins bien que
les autres, et qu’ils sont pour les pharmaciens I'occasion fréquente
de reproches immérités.

Sile camphre servait & quelque chose, il faudrait, 4 'aide d'un
pinceau, le déposer en solution éthérée sur la face adhésivede
I'emplitre vésicant, ot il ne formerait qu'une couche mince, uni-
forme, de fines molécules abandonnées instantanément par Iélther.
Mais, en admettant qu'on parvint de la sorle & assurer I'action lo-
cale de la cantharidine, on ne réussirait pas davantage & en pré-
venir les effets éloignés du cdté de I"appareil génilo-urinaire. Seu-
lement, comme le cantharidisme est nalurcllement assez rare, les
praticiens mettent volontiers I'absence d'accidents vésicaux sur le
compte des moyens employés.

Il se pourrait néanmoins que la proportion des cas de canthari-
disme 11l sensiblement moins forle aprés des vésicaloires saupou-
drés de camphre ; mais si ce résultat, en apparence favorable, ve-
nait & étre constaté, il faudrait en chercher la cause non pas dans
I'antagonisme dynamique du camphre, mais dans Pobstacle mé-
canigue qu'il oppose au contact hermétique de 'empldtre avec la
peau sur laquelle doit s’exercer son action. Supposons un inslant
que la poudre surajoutde supprime les effels d’un quart ou d’un
tiers de la surface vésicante, elle diminuera dans le méme rapport
les voies d’absorption dela cantharidine, el les choses se passeront
comme i |'on avait appliqué un vésicatoire beaucoup plus petit.

En délinitive, les parlisans de la pratique que nous critiquons
sont tenus de démontrer par des chiffres qu'a égalité de surface et
d’inlensité d’action locale les vésicaloires camphrés sont, plus ra-
rement que les autres, suivis d’accidents du cdté des organes génito-
urinaires. Tant que ce travail ne sera pas eflectué, on sera auto-
risé & considérer comme illusoires les prétendus suceds du camphre
pulvérist,

page 542 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=542

@BITH

— b4z —

THERAPEUTIQUE CHIRURGICALE

Des ressources nouvelles de I'orthopédie (1)1

Par M. le docteur E. DaLLy.

A coup sdr le pied est, plus que toute autve partie du corps, exposé
4 g déformer, non-sedlement en raison de son rile considérable
dans la station et dans la marche, mais encore i cause de son peu
de vascularilé, de son floignement des centres nerveux el cireula-
Loire el, par suile, de la lenteur relalive avec laquelle s'effectuent les
actes organiques sponlands ou provoqués ; le role des chaussures
entre aussi en ligne de comple, tant par leur action directe sur les
articulations que par leur action indirecte sur Fattitude habituelle.

Augsi les pieds corrects sont-ils rares, el des pieds difformes dé-
pend une série pathologique plug importante quon fe le suppose
dordinaire. L'observation suivarle le monlrers :

Ops. 11T, M. X**, dgé de vingt-cing ans, commis dans un ma-
gasin du boulevard Haussmann, me ful adressé en mai 1869 par
M, le docteur Thicrq‘ Ce jeune homme, d'une boune constilution,
obligé par sa profession 4 de longues courses el & une station per-
manente, ne peut marcher sans de vives douleurs, Cet élat, qui date
de plusieurs mois, a en pour conséquence de priver le malade de
sommeil et d’appétit ; il est devenu exirémement nerveus, les diges-
lions sont mauvaises el 'amaigrissement parail considérable.

En examinant les pieds on reconnait Pexistence de aflection si
bien étudide par M. Duchenne (de Boulogne), sous le nom de pied-
plat valgus dovloureuz. La voiile plantaire est presque effacée et
la malléole inlerne est singuliérement rapprochée du sol. Le ma-
lade marchait en réalité sur les Léles des deux premiers mélalarsiens
el sur le talon. En méme temps Pavant-pied élait tournd en dehors
et la jambe droile entiére se présentail daus la marche par la por-
tion de sa face inlerne. A la palpation, une douleur extrémement
vive ge fail sentiv le long du nerf poplilé exlerne et se prolonge le
Jong du nerl scialique ; Ja région de ]I]a hanche est également dou-
loureuse ; dans toute la hauteur on constate un élat d'empélement
trés-prononcé. A gauche, la vodte plantaire est normale, et le
membre inférieur supporte sans douleur de fortes pressions, La

(1) Voir Bulletin de Thédrapeutique, p. 404.
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faradisation donne partout des contractions normales, mais celles
de la région externe sonl douloureuses a la jambe droite. En impri-
manl des mouvements de flexion an pied, on augmente I'aplatisse-
ment et l'on produit une vive douleur qui sidge principalement dans
la région externe. Le mollet droit offre 1 centimétre d'excédant sur
la circonférence du mollet gauche,

Ce jeune homme fut traité par le repos, Vextension dn pied &
Paide d’une bande roulée, et les courants d’induction appliqués sur
les extenseurs tandis qu'un courant continu centrifuge élait ap-
pliqué pendant dix minutes sur le long péronier latéral. Au bout
d'une semaine on pratiqua des mouvements de flexion du pied sur
la jambe avec résistance gradode du malade, Les courants conlinus
furent supprimés, et trois semaines aprés le début du traitement
tous les accidents signalés, dyspepsie, anorexie, insomnie, avaient
disparu, Le volume du membre était réduit anx dimensions de son
congénére ; la marche élait facile, mais ne pouvait se prolonger
sans douleur, La vodte plantaire ne s'était pas bien rétablie. J'ai su,
depuis, que M. X** avail entiérement recouvré ses fonclions de lo-
comolion el jouissait d'une excellente santé,

On voit par cetle observation qu'une déformation acquise peut
guérir rapidement, au moins dans son dlément fonctionnel, et
ju’elle peut entrainer une série d’accidents pathologiques que I'on
tenterail en vain de guérir direclement,

M. Duchenne (de Boulogne), dans ses belles études sur la Phy-
siofogie des mouvements, a obtenu par la faradisation la reproduc-
tion de la plupart des difformités musculaires du pied, et c'est en
se servant de ses expériences que 'on peut, & son exemple, amender
ou guérir ces dillormilés acquises, Clest ainsi qu'en faradizant le
triceps sural on peut reproduire Péguin varus ; avee le long péro-
nier latéral, le pied crewr valgus ; avee le jambier antérieur, le
talus varus ; avecle long fiéchisseur commun des orteils, le falus
valgus ; avec le jambier postérieur, le varus direct.

Ces premiires données doivent servir conslamment dans la pra-
tique d’un orthopédiste, qui a désormais & sa disposition des moyens
dynamiques capables d’agir directemeat sur les muscles paralysés
ou contraclurés, i savoir : les mouvements dirigés et combinés
avee I'action volontaire du malade et I'électricité. Je n’en citerai
qu'un exemple :

Ops. [V. Miss D, C¥**, dgde de quinze ans, éléve dans une
inslitulion anglaise de Paris, me fut adressée en février 1870 par
le doctenr Chepmell. Elle offrait une disposition singulitre du pied
droit qui ne lui permeltait méme pas de se chausser et, par suite,
lui interdisait tout exercice & pied.
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Le pied gauche élait, au repos, élendu sur la jambe ; les orteils
dlaient relevis ot fléchis, sauf le gros orteil qui élait étendu dans
toute sa longueur, Le pied avait ainsi la forme d'une griffe et la
marche s'excéeutail sur la téte des métatarsiens. Elle devenait promp-
tentent donlourense et impossible. Cetle affection, qui remontait &
six mois et qui s"aggravait chaque jour par suite du raccourcisse-
ment permanent des gastrocnémiens, avait délerminé un élat ner-
veux qui n'élail pas sans gravité et une chloro-anémie trés-
marquée.

On avait vainement lentd le redressement mécanique du pied &
I'nide d'une hottine articulée, Les souffrances détermindes par 'ac-
tion de I'extension méeanique redoublaient par voie réflexe la con-
tracture du gasirocnémien, et 1'on avait dit renoncer & leur usage.

En appliqaant le courant continu centrifuge sur la région tibiale

ostérienre et les courants d'induction sur le jambier anlérieur,
J'obtenais i chaque séance une diminution considérable de la con-
tracture, Bientdt il fut possible de pratiquer le mouvement d'exlen-
sion du pied avec résistance du sujet, en sorte que le jambier anté-
vieur, qui avait perdu sa contractilité par le défaut d’usage, la
recouvra totalement. En quarante séances,la gudrison ful complite.

Ces résultats, considérables dans les cas de déformation muscu-
laire, sont dépassés par ceux que I'on obtient dans les déformations
articulaires. Chacun connait et beaucoup de médecins pratiquent ce
que l'on appelle le massage dans le traitement de I'entorse. J'en ai
donné les résultats dans mon article MaxtpuLaTiONs du Dictionnaire
encyclopédique des sciences médieales ; mais ces vésultats sont non
moins brillants dans les roideurs articulaires consécutives soit
aux traumaltismes, soit aux arthriles goutteuses, rhumatismales
ou scrofuleuses,

lei la supériorité da traitement dynamique sur le trailement mé-
canique atteint un degré d’évidence absolu, On peut lire dans les
Lepons d'orthopédie, de Malgaigne, la relation d’un cas de roideur
articulaire du pied consécutive & une entorse et traité pendant plus
de six mois & 'aide d’un appareil 2 extension forcde et & mouve-
ments mécaniques. Les résullats de ce traitement trés-douloureux,
et pour cetle cause fréquemment interrompu, sont loin d'étre satis-
faisants, méme aprés dix-huit mois de trailement.

L’association de I'électricité aux manipulations el aux douches
perimet d'oblenir des succés beaucoup plus rapides, et c’est par
centaines que I'on pourrait citer des cas de guérison en quelques
séances des suites de traumatisme du pied, par les médecins qui
s'occupent spécialement de manipulations. Il est seulement re-
grettable que ces médecins ne publient pas les résultats de leur
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pratique et paraisseni faive mystérve des procédés les plus simples
du monde et que le terme mossage ne rend que trés-grossid-
rement.

Dans les roidenrs articulaires pathologiques, alors méme que
quelques-unes des articulations du pied sont irrémédiahlement
ankylosées, il faut savoir profiter des mouvements conservés pour
lutter contre effet des ankyloses partielles. Je n'ai jamais vu, dans
le cours d’une pratique de quinze anndes, les mouvements commu-
niqués avee la main produire le moindre accident inflammaloire,
alors méme que ces mouvements élaient fort énergiques. Une con-
dition est toutefois néeessaire : c'est que Pon joigne aux mouve-
ments communiqués des frictions fortes et des pressions onduldes
dans toule la longueur du membre et loujours de bas en haut.

L’action résolutive des manipulations repose en effet toul en-
tiere sur la désagrégation, le broiement, 'écrasement des sub-
stances organiques ou inorganiques hélérotopiques. 4 1aclivilé
imprimée aux actes intimes des vaso-moteurs se joint une véritable
action mécanique qu'il importe de seconder sur une élendue no-
table, et le tort habituel des masseurs est de limiter leurs maneu-
vres au lien affectd,

L'action des courants de la pile n’est probablement pas d’une
autre nature ; elle est en tous cas trés-effective, ainsi que I'on en
Jjugera par Pobservation suivante :

Ops. V. M. P*** dgé de quaranie-huit ans, lieutenant-colonel
de I'armée anglaise, est alleint depuis sa premiére jeunesse d’une
goutte urique héréditaire qui n'a pas é1é évilée par un régime con-
venable. Ueruis trois années, les aceés se sont succédé de telle sorte
que M. P¥* n'alittéralement pas posé les pieds i lerve ; le pied droit
surtout est atleint, Il ollre une ankylose complate des aruculations
tarso-mélalarsiennes, une ankylose partielle des métatarso-phalan-
giens, el les mouvements tibio-larsiens sont & peu prés nuls. Souns
I'influence de I'immubilité prolongde, il g'est prodwit un degré no-
table d’atrophie de la jambe, lobésilé est considérable et la région
sacro-lombaire olfre un élal d’empitement douloureux qu’exaspire
le décubitus prolongé. Un célébre chirurgien de Londres, M, Brod-
hurst, a coupé, il v a dix-huit mois, le tendon d’Achille et a tenté
d’appliquer la bolline de Scarpa. Mais celte opération a eu pour ré-
gultat de déterminer une série d'accés extrémement violenls et
d'augmenter la roideur articulaire par la production d'exsudats
plastiques adhérents aun nivegu de la section sous-culande,

L'urine était presque toujours claire et limpide. Fréquemment
analysée, elle avait toujours donné des résullats négatifs. D'accord
avec le médecin ordinaire du malade, et en vue de quelques mani-

ToME LX%x1, 12° LIVR, a8

page 546 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=546

@BITH

— 546 —

festations herpéliques, M. P*** fut d'abord soumis i la médication
arsenicale i la dose de 3 milligrammes par jour. 1l commenca le
trailement gymmastique le 8 mars 1869 ; le 40, j’installai prés do
litune pile de 42 édments au sulfale de cuivre aciduld, et les
plaques soignensement enveloppies de linges mouillés furent posdes
successivement I'une sur la région dorsale, autre sur la région
plantaire, puis sur le genou et sur le pied, sur le haut de la cusse
et sur le genon; en géndral, le pile négatif était inféricur. La
sdance d'éleciricilé durail environ upe heure. Les mouvements et
les manipulations prenaient le méme temps.

Bous Pinflucnce de co trailement combing, Pexerdlion d’acide
urigue par les urines devinl manifeste au bout de quelques jours,
sans qu'il me (0t possible de la rattacher exclusivement ou i la mé-
dication interne ou an trailement externe, L'acide urique pulvéru-
lent remplit en moins d'un mois un pelit verre i vin, Le pétrissage
de 'abdomen, des lombes el du dos fut ensuile pratiqué avec vi-
gueur et, malgré plusicurs pelits acces qui n'inlerrompirent en
rien le traitement, Ili P#*# fut, au bout de deux mois,en état d’aller
de Ja place Saint-Augustin b la Madeleine.

Sur le conseil de M. Chepmell etde M, Rotureau, 3. P*** it au
wois d’aoll une saison a Q’inhy, oir il fit usage des paux infus of
extra ;1] eul méme autorisation de préndre, dans les réservoirs
soulerrains des caux, des bains de sudation qui lui firent le plus
grand bien, M'étant rendu cetle annde & Vichy, j'y eontinuai le
lrailement gymnastique el électrique. Les mouvements du pied se
rétablivent complélement dans les aclicles non ankylosés, les
gonflements cedématenx ne se montrévent qu'i ia suile de marches
prolongdes pendant plus d*une heure, et vers la lin de seplembre,
M. P** m'éerivit qu'il allait de la Madelgine auw Palais-Royal,
mais non sans difficulté.

1l serait aussi facile que pen intéressant de multiplier le nombra
de ces observations, qui se ressemblent par le mode de trailement
et qui ne varient que par la gravité des eas et le degré de guérison,
Ce que V'on peut affirmer au sujet des roideurs articulaires qui ne
sont pas lides & des allections de centres nerveux, c'est qu’il est
loujours possible de les améliorer jusqu'a un point voisin de I'état
normal, et d'autre parl que, dans ces cas, les moyens purement
mécaniques sont sonvent nuisibles el,généralement inutiles,

Dans la  fausse ankylose du genou on obtient souvent, & 'aide
des manipulations, des résullats considérables ; et loul d’abord,
alors méme gue les mouvements reslent bridés, on luite conire la
tendance i Fatrophie et i la subslitution graisseuse, qui sont con—
sécutives au défaut d'exercice des extenseurs de la jambe sur la
cuisse, Le trailement préalable de toute fausse ankylose consisle
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dans les manipulations passives qui résolvent les engorgements
péri-articulaires, mais qui restent en général sans action suffisante
sur les adhérences intra-articulaives. Le rile des muscles dans la
luusse ankylose du genou a été généralement mal compris, et la
seclion lendineuse des fldchisseurs de la jambe est une erreur qui
weit pas di se présenter i lesprit des médecins habituds & 1'ac-
tion du ehloroforme.

La pratique si habituelle aux anatomistes de « conper tout ce qui
rdsiste n a donné lieu jadis & une polémique dont les conséquences
n'onl pas malheurensement été assez radicales, et de nos jours on
coupe encore lrop souvent les tendons a les plus saillants » de la
paite doie on du hiceps eraral, alors que la résislance de ces mus-
cles nest due qu'a un mouvement réflexe, que le chloroforme sup-
prime entitrement,

C'est ce dont j'ai eu Poccasion de m'assurer chez trois jeunes
sijels, dont I'un guérit complélement avec conservalion de tous les
mouvements du genou apris une seule séance dextension anesthé-
sique ; Uarliculation, soupgonnée d'arthrite, était complétement
libve. Un second eas, trés-compliqué, offrit les incidents suivamts :

Oms. VI. Au mois d'octobre 1866, on soumil & mes soins le
jeune J. 8., dgé de dougze ans, atteint d'arthrite serofulense du ge-
noi avee gonflement des €piphyses, abeds anciens qui avaient donné
liew & six ouvertures fistuleuses. Flexion angulaire du genou d’en-
viron 40 degrds ; amaigrissement considérable du membre ; impos-
silnlite absolue de tout mouvement de "article. Le malade navait
pas marché depuis huil mois, Sons 'influence des manipulations
quotidiennes, le gonflement articulaire se dizsipa en parbie; deux
des fistules se cicalrisérent, et un certain degré de mohilité se ré-
tablit dans la jointure. Mais au bout d’un an de trailement les
mouvements restaient lrés-bridés, et la résistance semblait venir
non moins de Particle que des tendons des Méchissenrs conlraclés et
en apparence raccourcis. Cependant la marche élait devenne pos-
sible et méme faeile, mais la flexion angulaire n'avait pas dimi-
nud. Aprés plusicurs consultations de MM. Giraldés, Campbell ,
Peévaté, Chepmell et V. Duval, Mextension forcée fut résolue et pra-
tiguée par moi le 40 juin 1868, en présence de M. le professeur
Nélaton,

Presque tous les consullants avaient dté d'avis que la résistance
dépendail non moins'des musoles que des adhérences et des liga-
ments latéraux, Cependant, dés que le malade ful soumis a 'action
du ehloroforme, je pus conslaler que la saillie des lendons §"était
complétement effacée el que la résislance dépendait entitrement
des adhérences intra-articulaives, L'extension fut facile et complite,

page 548 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=548

@BITH

B4R —

et fut maintenue i Iaide d’attelles, enronlées d’une simple bande.

Le lendemain je défis appareil et, désiveux de conserver la mo-
hilité de la joinlure, je traitai le genou ecchymosé, mais intact,
comme £'il élait le sidge d'une entorse, c'est-a-dire & 'mide de ma-
nipulations ; la nuit, le membre était placé dans un appareil a ex-
tension latérale, construit par M. Matthieu.

Un mois apris Uextension forcée, les mouvements dlaient réta-
blis dans la jointure et la derniére fistule était cicatrisée, mais on
avait perdu un peu de rectitnde. Sans entrer ici dansde plus amples
détails sur un cas dont j'ai suivi les phases pendant plusieurs
anndes, je puis dire qu'an mois d’octohre {B'Il;e je revis le ma-
lade, de passage 4 Paris, el que j'ai pu constaler un résultat dé-
finitif : la conservation des mouvemenls avec un léger degré de
flexion.

Dans l'intervalle, el pendant la guerre, le malade avail passé un
hiver & Madére, et avait suivi une saison de Kreuznach et une
saison de Baréges. Ce jeune homme avait heancoup grandi et sa
santé générale élait excellente, Les deux jambes avaient i peu prés
le méme volume. Les monvements avaient é1é régulicrement pra-
tiqués par une femme exercée pendant toule la durée du séjour du
malade & Parisel méme depuis,

Cetle observation permet de croire que, dans la fausse ankylose
du genou, la guérison par le redressement avec ankylose est un
pis=aller augquel on ne doit se résoudre que quand on a quelque
raison de croire que les surfaces arliculaires sont nolablement alté-
rées, Mais, si les surfaces sonl inlactes, ankylose, qui estun résultat
midiocre, esl souvenl impossible a oblenir, et les désordres péri-
articulaires dans une articulation immobhilisée «’accroissent d’autant
plus que I'immobilité est moins nécessaire. Dans son Traité des
diffarmités, Little a nettement déclaré que la ténotomie ne doit pas
détre employée dans la fausse ankylose du genou, et il a signalé les
dangers qui résultent de I'immobilité prolongée i la suite des ar-
thrites. Ces vues sont enlitrement conformes & notre expérience
[voy. On difformitics of the human frame, p. 71 ). La guérison
de la fausse ankylose avec conservalion des mouvements, dit la
rectitude n'étre pas absolue, doit done rester le desideratum des
chirurgiens.

J'ai donné des soins en 1869 i un ouvrier couvreur qui, a la suite
d'une chute sur les genoux, avail conservé une flexion a angle droit
du genou droit. Traité & I'hdpital Necker, ce malade fut, au bout
de quelques jours, soumis an redressement forcé et sa jambe fut
maintenue dans un appareil pldiré pendant deux mois. Ce fut un an
plus tard que je le revis, La jambe élait droite, mais sans usage, et
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le genou était volumineux et extrémement dounlourenx. J'échouai
complétement dans les tentatives que je fis pour guérir "arthrite et
ramener quelque mobilité dans la jointure, et le malade subit I'am-
putation de la cuisse, qui fut pratiquée avec succés au méme hd-
pital. Je erois que si, au lieu de maintenir le membre dans I'appa-
reil plitré, on avait traité 'arthrite aprés le redressement, le membre
ciit pu étre conservé et guéri.

En résumd, les appareils mécaniques, de¥iven de tous, rendent
peu de services dans la fausse ankylose du genou?— La ténotomie
doit élre proscrite comme inutile, et le redressement anes hdsique,
suivi de manipulations ¢t de mouvements pratiqués avee art et op-
portunité, conslituent le véritable traitement. 1l va de soi que les
douches locales et générales peuvent rendre ici les plus grands ser-
vices, ainsi que I'dleciricilé dans les cas of, selon la régle, il existe
un certain degré d'atrophie dans les extenseurs.

Bur un homme dgé de soixante ans, atteint de flexion angulaire
du genon consdentive i une entorse datant de douze anndes el com-
pliquée de goutte, j’ai obtenu dans mon établissement, par I'usage
des Bains J'air chaud, des douches, des mouvements el de 'exten-
sion lente, un degré marqué d’allongement ; mais le résultat obtenu
s'est singulitrement aceru lorsque j'ai substitué les courants con-
tinus appliqués sur les extenseurs aux courants d'induelion. La
douleur @ la marche et pendact exiension a presque disparu, et
la jambe reviendra probablement & l'extension normale.

Déformations du rachis. — Il est peu de sujets qui aicnt autant
prété  la discussion que celui de la cause primitive des déforma-
tions du rachis. Laissant de cdté, comme bien connus et inconies-
tables, la carie osseuse et le rachitisme, nous nous trouvons en
présence d'une dizaine d’hypothéses qui se dispulent le lerrain
dtiologique, Les uns ont mis en avant la théorie de la rétraction
musculaire latérale, et d'autres, successivement, I'inégalité de erois-
sance des vertébres et des ligaments, l'inflammation des cartilages
intervertébraux, 'altération des verlebres clles-mémes (Bouvier), el
tout récemment Malgaigne a invoqué la laxilé pathologique des li-
gaments associée & la faiblesse musculaire el aux attitudes vicieuse
(Leg. d'orth., p. 340). '

La vérité se trouve probablement dansle mélange de toutes ces
théories, car personne ne saurait mellre en doute que les cour-
bures pathologiques de la colonne vertébrale ne puissent avoir
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pour condition anatomique l'slidration d’un ligament, d'un ten-
don, d'un muscle, d'un carlilage on du tissu ossoux lui-méme.
Il ya plus, la notion de cause pathologique domine de beau-
coup, tant au point de vue du trailement qu'au point de vue
du pronostic, la question d'anatomie pathologique, car la curabi-
lité des déformations du rachis n’est aueunement proportionnelle i
I'étendue de la déformation. 1l semble, i lire les anciens ortho-
pédistes, qu'il y ait des familles régulidres d'hétéromarphie ct que
les scolioses puissent se diviser en degrds, de sorle que le traite-
ment les ferait passer d'un grade & autre avec station régulicre
dans chaque grade,

De la des discussions sans nombre dans lesquelles il est d'autant
plus difficile de s’entendre qu'il o'y avail, jusqu'a ces dernicres
années, aucun fond d'idées commun. Devant la mécanique tount
est creux ou plein, concave on convexe, el le pronostic se tive de
I'étendue des déformations ; devant la pathologie, le pronestic s
tire de I'état héréditaire, diathésique el des condilions actnelles de
santé chez le malade, &'est-a-dire de son degré de malléahilit.

Lorsque Maisonabe, aprés avoir passé sa vie a edlébrer les gud-
risons qu’il avait obtenues, vint lire & I'Académie, en 1835, sun
mémoire sur I'fncurabilité de la déviation latérale droite, celie
question de nature lui échappail complélement. La scoliose élait alovs
une question de plus ou de moins, elle Pest encore. Toul au plus
M. Bouvier a-t-il élabli des catégories et dislingué la scoliose
spontande ou essentielle de la scolivse symptomatique & laquelle
il ne connait que deux sources, le rachilisme et Postéomalacie.
A colé de ces espices, il ya la scoliose par flexion, la scoliose
physiologique ou pathologique et la scoliose par déformalion, il y a
la vraie et la fausse scoliose. Ce n'est pas ici le lien de eritiquer
cette classification, qui repose sur des faits vrais, mais trop isolés du
cadre de la pathologie générale pour étre utilement compris et uti-
lisés. Le médecin qui chercherait & élablir une classification des
fievres d'apris le nombre des pulsations ou d'aprés le degré de ten-
pérature axillaire, serait & conp sir aussi éloigné que possible du
vrai caractére des fibvres, et cependant il pourrait rendre service a
la science en cherchant i vendre comple de l'ensemble des phéno-
ménes, pris d’un point de vue partiel,

Mais dans un travail qui a pour but de constaler les progris de
l'orthopédie, il importe de signaler les vrais molifs du pronoslic,
afin de ne pas laisser finalement aux fabricants de bandages le
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monopole de cette partie de la chivargie. Eh bien ! les motifs sout
éminemment d'ordre pathologique et non d'ordre géomélrique ;
telle défotmation rachidienne guérira complétement, alors méme
fjue telle autre infiniment moins grave résislera obstinément aux
soins les plus éclairés el ne laissera que la ressource de remédier i
une difformité par une difformité moindre. Dans la premiére caté-
gorie, il faut ranger la scoliose provenant d'atliludes vicienses qui,
contrairement & ce qu’on avance d’ordinaire, offre une éourbure
primitive lombaire et non dorsale ; la scoliose de débilité, la sco-
liose rhumatismale et la scoliose trawmalique, Dans la seconde, il
faut placer la seoliose de croissance, qui se révile en géndral i la
puberté, mais date de loin; la scoliose par hyperoslose, dont la
marche et Parvét sont excessivement rapides ¢t qui se maintient
sans changements pendant toute la durée de la vie. Il est probable
qu’aiix formes peu modifiables de déformations vertébrales il fau-
dri joindre une scoliose médullaire lide & certains états d'irritation
spinale, produits des hakitudes vicieuses de 'enfance sporitanées on
provoquées. Mais Pétude de cette forme est a peine dhanchée.

Dans la trés-grande majorité des cas, le traitement de l'aflection
offre conitie jiremiére indication fe traitement d'une maladie gé-
nérale qui peut n'élre qu'une simple débililé de eroissance, c'est-
a-dire I'insuffisance de Papport nutritif par rapport aux besoins du
développenienl, et qui peut 8ire aussi une diathiése rieltement ac-
cusée, lelle que la diathése herpélique. Iei la médication géndrale
joue uni réle considérable dont les médecins méeaniciens ne pa-
raissent pas se douter. L'hydrothérapie ordinaire, la gymnastique,
les bains de mer, le changement d'air, la bonue nourrilure, ele.,
viennent se placer au premier rang. En outre, 8'il existe une seule
médieation pharmaceutique appropriée 4 une diathése, celle mé-
dication & elle seule peut arréter une déformafion & son début el
Porganisme peul spontanément rétablir la symélrie des formes.

Mais, sauf quelques cas exceplionnels, cetle médication estencore
une fiction et le traitement divect doit infervenir,

Lé trailement divect comprend tous les procédés i Iaide desquels
il est possible de rétablir non la forme gévmétrique normale, mais
les fonclions vitales & aide desquellds éette forme géomélrique se
mainlienl en permanence. _

Yoila ce qu'on a souvent perdu d¢ vue. Aussi I'histoire de I'or-
thopédie est-clle littéralement encombrée de descriptions fisti-
dieuses d*&ppamﬁs i extension, i contte-extension, & pressions mé-
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caniques, A tiges, & tuteurs, i crémailler, & vis, etc., et I'on ferait
une curieuse collection des lits orthorachidiques qui se disputaient
la faveur des scoliotiques jusqu'a Pdépoque ol fut publié le mé-
moire de Maisonabe. Aujourd'hui il est & peu prés reconnu de tous
que la simple position horizontale est au moins égale comme va-
leur thérapeulique & toules les extensions du squelelte, ce qui n’em-
péche que, dans les couvents orthopédigues, on ne soumelle encore
pendant quinze et méme dix-huit heures de malheureuses jeunes
filles & cetie torture qui a tout an meins I'avantage de n’exiger au-
cun soin particulier. Les malades sont 1i et y restent. Malgaigne a
justement eritiqué les lits irrationnels et les a aceusés d'avoir fait
rétrograder I"orthopédie ; mais la eritique du it ne peut s'étendre &
la position horizontale qui, combinée avee cerlaines allitudes, est
un moyen de irailement puissant par sa continuité, En régle, tout
moyen d'action purement mécanique a des effets purement pas-
sagers, quand les effets paraissent bons,— et ils peuvent étre dange-
reux. Ce n'est pas par une force mécanique, ¢’est par une force
aclive spontanée que les déformations s’établissent ; ¢'est de méme
par la provocation des forces organiques actives qu'elles peuvent
se détruire, et ¢'est sur celte vue, ainsi qu'on le verra plus loin,
que sont fondés les procédés modernes,

D'ailleurs, pour en revenir aux actions mécaniques, ni 'exten-
sion mécanique, ni les pressions latérales n'ont d'action sur la
scoliose ligamentaire ou osseuse ; eussent-elles celle action, elles
Pexcrceraient sur tous les points de la colonne verlébrale et ne
constilueraient pas un traitement direct.

Laissant ici de colé toutes les déformations que M. Bouvier a
appelées scolioses par flexion, fausses scolioses, ete., lesquelles
peuvent guérir complélement et rapidement, nous dirons que la 1é-
sion fondamentale de la scoliose «vraie », ce n’est pas la flexion, mais
la torsion, et que, par un hasard dont les bandagistes étaient on ne
peut plus dignes, le seul procédé mécanique rationnel gu’ils enssent
dit metire en usage est aussi le seul qu'ils ont absolument négligé,
a savoir : la déforsion de la colonne vertébrale. Ce n'est pas ici le lieu
de développer ce pointde physiologie pathologique, il me suffira de
dire, au point de vue du traitement, que ni I'extension horizontale
ni les pressions latérales ne peuvent élre considérées comme des
moyens d’action direcle, que jamais on ne saurait en allendre de
bons résultats alors méme que, mécaniquament, ils semblent res-
tituer momentanément la reclitude,
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Le moyen de fortitier un muscle n’est certainement pas de lui
éviter i I'aide de tuteurs toute espéce d'exercice.

Que nous reste-t-il donc comme moyen direct ¥ La gymnastique,
les atlitudes actives prolongdes, Iélectricité, les manipulations....
Mais ee sont 1 des moyens qui demandent une intervention person-
nelle el fréquente du médecin et qui, par conséquent, sont infini-
ment moins commodes que les lits et les corsets. Un mot sur chacun
de ces moyens.

La gymnastique a depuis longtemps pris place dans le traitement
des déformations de I'épine. Bi elle n’a pas donné lous les résullats
que I'on en espérait, ¢'est tout simplement que le cheix des exercices
qui peuvent agir efficacement sur une courbure pathologiyue
élait I'un des probleémes les plus difficiles de la physiologie des
mouvements et de I'art méme du gymnaste. Aussi peut-on dire
en général que, quand la gymnastique a donné de hons résnltats,
¢’a é1é par son aclion reconstituante sur 'ensemble de I'organisme
plutdt que par son action directe,

Mais la queslion se pose ainsi : étant donné une double courbure
permanenie de la colonne des verlibres, esi-il possible d'agir sur
Pune d'elles sans aggraver I'autre, ou méme d'agir simultanément
sur Jes deux courbures i 'aide de mouvements actifs ou communi-
qués? Nous répondrons affirmativement sur les deux points ; voici,
par exemple, un mouvement actif qui répond & la double médica-
tion, en présence d’une courbure 4 convexité lombaire gauche et
dorsale droite :

Un grand pasen avant de la jambe gauche — placer les épaules
Ferpendictllm rement & |'axe du pas — élever le bras gauche verlica-
ement au-dessus de la téle — flexion antérieure du tronc sur la
cuisse gauche en tendant fortement le bras et en maintenant les
épaules dans le plan perpendiculaire ; porter les doigls tendus sur le
sol, aussi loin que possible, et se redresser lentement, Exéeuler ce
mouvement avec une grande lenleur en lendant énergiquement les
muscles et en faisant une inspiration profonde dans les deux temps
du mouvement ol le bras est au-dessus de la léte,

Ce mouvement est des plus simples. 1l agit énergiquement surla
double courbure, 5'il est bien exéeiité. Mais 4 l'aide de points d’appui
que I'on donne aux divers segments du thorax sur des barres mo-
biles recouverles de coussins, il devient trés-facile de localiser les
mouvements de torsion et de flexion,

Il Fest bien plus encore dans les mouvements doubles de la gym-
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naslique dite suédoise, dont la puissance n'est limitde que par apti-
tude plastique de organisme. C'est ce qu'ont montré dans leurs
éerils Neumann, Melicher, Eulenburg, Roth, et en France mon
pire, Meding, Georgii et plus récemment M. Ch. Pravaz et moi-
méme, et M. P. Bouland dont le mémoire sur [ Indépendance des
mouvemenis el de rotation des segments du rachis et sur [ Kmplol
des forces musculaives capables de déterminer & volonté les moups-
menis distinets (Bull. de la Soc. de méd., 1869, p. 9) contient
plusicurs faits intéressants sur Paction du systéme musculaire du
rachis (extenseurs, fldichisseurs et rotateurs) comme agent exvelusif
de traitement.

Que si maintenant, pendant quele corps d'un scoliotique est
placé dans Fattitude la plus directement opposée i la déformation
exislante, on pratique des manipulations convenables sur les mus-
cles des goutticres vertébrales, et que méme i 'aide des apophyses
épineuses on exerce une pression rotatvice, on ajoutern une aclibn
puissante & celle des mouvements doubles. Mais il est certain gue
Faction de ces manipulalions et de ces pressions manuelles n'est
de quelque importance que par sa répétition fréquente.

En somme, |"action de la gymnastique active, de la gymhastique
combinde el des manipulations est considérable; aucun des auleurs
classiques ne parail g'en.douter, puisque le corset brutal, qui n'a
jamais guéri personne ni remédié a rien, lient encore la place des
moyens ralionnels; el ces moyens rationnels que tont médecin
peut trouver en face d'un cas spéeial sont dvidemment ceux qui
peuvent rétablir la rectitude en fortiliant les parties chargées de la
maintenir,

Les belles dtudes dé Duchenne (dé Botlogne) H'ont pag péi conlii-
bué aux progrés de la thérapentique des déformations du rachis par
les mouvements artificiels, car il a prouvé que la torsion des ver-
tehres sur leur axe, qui est le fait le plus grave de la scoliose, pou-
vait étre produite par Uatrophie des muscles spinaut profotids &
méme des fléchisseurs latéranx des verlibres,

L'action des couranls interrompus sur les muscles des goutlibres
vertébrales est donc venue offrir une nonvelle ressouree anx ortho-
pédistes. M. Bonland a montré quen [aisant passer un courant pro-
fond & l'aide de Pacupuncture surles transversaires épineux situds
aun nivean des convexilds; on amenait 'extension latérale du rachis
qui, dans Popinion de ce chirurgien, précide la rotalion, et les tra-
vaux de M. Duchenne semblent avoir confirmé cetle vue. Mais il s’en
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faut que Von puisse dive que Patrophie musculaire se renconlre
toujours an nivean des convexilés. Il y a & cet égard, pour une
méme difformilé apparénle, des diffévences qui dépendent surlout
du degré de torsion.

1l me sulfit d*avoir montré ici de quels éléments nonveanx dispose
la thérapeutique des déformations, et lespace me manque pour en-
trer dans I'examen des faits, Je me hornerai done & dire que par
Pemploi des moyens physiologiques on est toujours assuré d'obie-
nir un résullat avantageus ; que ce résultat peut étre complet dans
la flexion simple qui est une déformation musculaire, et qu'il peut,
dans la scoliose osseuse avee rotation des vertibres, approcher telle-
ment de la rectitude, que lattitude générale ne décéle ancune alidra-
tion de forme, Mais 1l y a des degrés el des natures de scolivse sur
lesquels Part est & pen prés impuissant.

Dans le mal de Poll, guéri par ankylose el dans la eyphose ra-
chilique, Fexercice gympastique et élecirique des exlensenrs de
I'épine, associé & des manipulations dans attitnde horizontale
abdominale, m'a dooné un degré de redressement que je n'espé-
rais pag; j'ai en ce moment deux jeunes sujels de six ans, alleints
de ces alleelions. Le premier, alteint du mal de Pott, marchait a
quatre paties, il peut maintenant faire 2 kilométres sans appareil.
Le second, atleint de eyphose lombaire remontant seulement i six
mois, voit diminuer sa difformité plus rapidement que le pré-
cédenl chies gui, aprés un an de trailement, je ne puis constater
qu’un certain degré d'aplatissement des voussures costales.

Les douches en jet d'une force modérée, mais d'une assez
longue durée, allernativement chaudes ¢f froides, constiluent un
moyen de trailement trés-pricienx dont I'dlude seva Iobjet d'une
publication ultérieure.

Telles sont, énumérées sommairement, les ressources nouvelles
de Porthopddie. Leur étude délaillée doil, & polre scns, faire par-
tie des préoccupations du chirurgien, I ne suilit pas de dive =
wJ'ai employé Félectricité, la gymnastique, Phydrothérapie,w il
faut dire quelle dlectricité, guelle gymnastique, quelle hydrothé-
rapie, car Veflicaeilé de ces agents dépend entitrement de leur
maode d'application. 1l en est surtout ainsi pour les manipulations,
dont on devrait s'allacher & décrire chagque forme, an heu de les
confondre toutes sous le nom de massage.

A cette eondition, Part de corriger les difformités du corps est
appelé & faire de nouveaux el rapides progrés.
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CHIMIE ET PHARMAGIE

Emplol de 'huile essenticlle d'cucalyptus globulus pour mas=
quér I'odenr 2t In savenr de Phuoile de fole de morae §

Par M. H. DuguesniL, pharmacien,

Bien des moyens ont é1é proposés jusqu'a ce jour pour faciliter
Padministration de 'huile de foie de morue, qui soulive chez
cerlaing malades une répugnance invincible, el donne souvent
lien, chez les moins difficiles, 4 des éructations qui finissent par
la tawre rejeter.

Parmi les meilleures formes imagindes pour obvier & ces incon-
vénients, sans toutefois dénaturer 'huile, mais qui malheurense-
ment ne résolvent qu'incomplétement le probléme, on peut citer :

Les gelées d’huile de foie de morue et les saccharolés ;

Les mélanges soil avec des sirops, soil avec du vin, soit avec de
I'infusion de café, mélanges plus ou moins aromatiques et surtout
d’une saveur amére qui se manifeste principalement i la partie
postérieure de la langue, ol le goit de I'huile, quelle mitige, est
le plus désagréable.

Cilons aussi les savons d’huile de foie de morue & base de soude
ou de chaux ; ils ont I'inconvénient de faire absorber, sous la forme
pilulaire, peu d’huile et une quantité relativement considérable
d’aleali,

Enfin, viennent les capsules gélatineuses; celles-ci consitueraient
certainement la meilleure forme, en ce qu’elles dissimulent I'odeur
et la saveur, si elles n'avaient le grave inconvénient de condam-
ner le malade & digérer une quantité considérable de gélatine pour
une faible quantité d’huile.

Les intéressantes recherches de M. le professeur Gubler sur I'eu-
calyptus globulus et son essence, l'encalyptol (1), qui vont offrir
i la thérapeutique de nouvelles ressources , nous ont donné I'idée
d’essayer si ce nouvel agent ne pourrait pas fournir une selution
du probléme plus satisfaisante. ’

Quelques essais, des mélanges d'huile de foie de morue blanche

——— oo i F L0l LA S At L1 L0 e S KPR

(1) Voir Bulletin de Ihérapeutique, livraisons des 30 aoil el 15 seplembre.
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ou brune et de quantités variables, mais toujours trés-petites, d'es-

sence d'eucalyptus , nous ayant donné de hons résultats, nous

croyons pouvoir appeler I'atlention des praticiens sur cette nou-

velle forme de médicament, trés-facile 4 exdeuter et peu coditeuse,
Pour 'oblenir, nous prenons :

Huile de foie de morue blanche ou ambrée, . . 100 grammes.
Essence d'eucalyplos. . . . . ) | I

Mélez.

L’huile aromatisée avec cette proportion d'essence, qu’on peut
augmenter pour les huiles brunes, puisque d'aprés M. le professeur
Gubler on peut la donmer & la dose de 4 &2 grammes, Phuile,
disons-nous, ne posside ni I'odeur ni la saveur de I'huile de foie
de morue. Elle est ingérée avec facililé, ne laisse dans l'arriére-
bouche et sur la langue que le goiil de U'essence qu'elle contient, et
de plus les éructations odoriférantes, si désagréables lorsqu'elles
se produisent avec I'huile de foie de morue, sont complétement
modifides.

Cette huile aromalisée conserve longlemps, si elle est enfermée
dans un flacon bien bouché, I'odeur de I'encalyptol, cette essence
si rebelle, comme Pont lait voir M. Gubler et M. Cloéz, aux actions
oxydantes ; mais & I'air libre, élendue par exemple sur un papier,
elle perd peu & peu et assez rapidement son odeur aromatique pour
ne conserver que sa premiére el si désagréable odenr d'huile de
foie de morue.

D AR E——

CORRESPONDANCE MEDICALE

Fraciure double de la jJambe chex un sojet infirme ; appliention
Immidiate do PFappoareil gelatingd lace; avantAges margoés
realisén par cet agent de contention.

L'appareil gélatiné lacé présente de si grands ‘avantages, qu'aprés
tous les efforts que j'ai fails pendant une dizaine d’années pour le
vulgariser, il pent m'8tre permis de regretter qu'il ne soit pas en-
core passé dans la pratique chirurgicale courante, Deux praticiens
seulement, i ma connaissance , mais ils sont des plus illustres,
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ont hien voulu accueillir favorablement : je veux parler de MM. les
Professeurs Conrty et Bouisson, de Montpellier.,

Les lecteurs du Bulletin de Thérapeutique n'ont peut-étre pas
oublié la communication que je leur ai faite, en 1870, relati-
vement & ce moyen de conlenlion (1), Aujourd’hui, d'aprés ce
que je viens de dire, ils comprendront que je revienne sur ce méme
sujet el que je mette sons lenrs yeux un fait récent de ma pratique
bien propre & faire voir, selon moi, tout le parti qu’on peat retiver
de mon apparcil pour le traitement des fractures,

DL X**%, greffier de a justice de paix d'une petite ville situde
13 lienes de la Rochelle, est inlirme de la jambe gauche. Le
genoun est le sidge d’une lumear blanche arrélée dans son dévelop-
pement. Il a été alteint, il y a quelques années, d"une fracture de lila
Jambe & quelques travers J{t doigt au=-dessous du tendon rotulien.
Il peut fléchir le membre diflicilement & angle droit. [I marehe &
lade d'une canne, le picd gauche ne reposant que sur les orleils,

Le 27 aodt dernier, M. X*** étant venu & la Rochelle, [ait un
fanx pas sur un trolloir et se [racture de nouvean la jambe. II est
aussitdl recueilli par un marchand computissant qui me fait ré-
clamer en toule hite. Je constate une fracture simple et sus-mal-
Iéolaire du tibia, plus une scconde fracture complite, plus grave,
ayanl son siége a lrois travers de doigt au-dessous du tendon
rotulien.

Ne ponvant rester le temps nécessaire au lit chez ses hétes génd-
reux, M. X¥** parle d'entrer i 'hopital, pour sy faire traiter i ses
frais. Je lui certifie que, s'il veut suivre mes conseils, je crois pou-
voir lui faire la promesse de le mettre en vingt-guatre on quarante-
it heures en éat de regagner son domicile, sans le moindre
inconvdnient pour le membre fracturd.

Celle proposition aceeptée avee empressement, je procéde i 'ap-
plication de mon appareil.

Le membre atfacié est entouré d’une épaisse couche d'ovate; s'é-
tendant des orteils au tiers supérieur de la enisze. Une série de do-
loires recouvre cetagent de protection, el est aussitit recouverte de
la solution solidifiante 4 I'aide d’un pinceau en blaireau. Celle so-
lution, préparée avec 800 grammes de gélatine dite powr bains,
affecle une consislance un peu plus que sirupeuse, Ce premier ba-
digeon général effectud, je reprends ma bande pour jeter sur le
premier un second plan de doloires, qui est bientdt gélating & son
tour. Une troisiéme stratification, enlin, est pratiquée suivanl le
méme mode. L'organe, dans sa tolalité, est donc recouvert d'un

(1) Yoir Bulletin de Thérapeutigus, t. LXXVILI, p. 468 : De lemploi de
Pappareil bannulaire gélaling lacd dans le iraitement des fractures de I
clavicule.
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iriple plan de doloires et d’autant de couches de 'enduit solidifiant,

Pour hiter P'évaporation de l'ean et partant la dessiceation de 'ap-
pareil, je m'arme d'un soufllet dont le vent est dirigé dans toute
Uétendue de la surface externe du bandage. Au boul de quelques
minutes la siccité est oblenue, et je pois & l'instant méme passer
an seeond temps de mon opéralion : fa section de I'appareil.

A l'aide d'un séeatenr de jardinier je pratique, & la partie anté-
rieure moyenne du bandage, une section longitudinale complite,
iui a ponr ohjel de le teansformer en une véritable bivalve,

Malgré le soin que j"avais pu prendee dopérer une cerlaine con—
striclion en roulant mes tours de bandes, Pappareil se trouvait sen-
siblernent trop large. Pour Padapter avec exactitude sur le membre,
je dus pratiquer sur le rebord de 1'une des valves une perte de sub-
slance, représentant une laniére d'woe largeur moyenne de 1 &
2 centimilres, s'élendant & toule 'a longuenr du bandage. M'élant
alors assurd que la cuirasse s'adaplail parfailement au volume et
anx formes des diverses parties de 'organe, je pris un emporle-
piice i main (& son défaut on peut se serviv d'un simple poingon)
vl je pratiquai i 4 centimétre du rebord de chacune des valves, une
série d'oeillets symélriques, c'est-i-dire se correspondant d'un bout
i l'aulre.

Llappareil devenu ainsi un vévitable corset de la jambe, je me fis
donner un cordonnet rond d'une longuenr de deux métres. A aide
i'un passe-lacet flexible que j'avais moi-mdéme fabriqué avec un
hout de fil de laiton, je le lis courir d'un ceillet & V'autre, opdrant
1w véritable lagage ; comme dernier temps, je régularisai action
eonstrictive du lacet et j'oblins de la sorte un appareil léger, élégant,
vl rappelant dans la perfection les formes de 'organe.

Clest précisément ce systeme de lagage qui assure & mon appareil
la supériorité la plus marquée sur tous ses ainds, Grice i lui, en
elfet, le malade ou Vun de ses proches peut donner au membre
vmprisonné tous les soins qu'il réclame. Le bandage esi-il trop
serré, oecasionne-i-il par | une sensation pénible, pour oblenir
i soulagement immédiat il suffit de licher suffisamment le lacet,
L’organe se trouve-t-il trop au large, il ne s'agit que de resserrer le
cordonnet. Est-il devenu névessaire de remplacer le corps protectenr,
J’en augmenter les proportions dans telle ou telle partie de 'appa-
reil, quoi de plus facile que de délacer ce dernier, d"opérer le chan-
gement voulu et de rapprocher de nouveau les valves par un nou-
veau lagage ? Rien de plus aisé, on le voit, que de donner ces soins
si indispensables an malade, en dehors de toute intervention de
I'bwmme de 1'art, dont la ﬁnﬁe et la responsabilité se trouvent par
li sensiblement allégdes,

La derniére main donnée & mon appareil, je plagai le membre
dans une bonne direction, avec recommandation de ne pas recou-
wvrir le bandage, afin d’obtenir une plus promple solidification,

Le lendemain, Pappareil élait assez solide pour permelire au
malade de parcourir sa chambre & I'aide de deux béquilles,

Le surlendemain de Paccident, M. X** put descendre un élage
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avee facilité et monter en voiture, [l pril, de méme, le chemin de
fer, trouva une caléche i la stalion qui dessert sa localité, et arviva
chez lui sans avoir éprouvé dans le membre hlessé la moindre sen-
sation douloureuse.

C'est ce qui résulte d’une premiére lelire regue de mon malade
apres son relour dans sa demeure. Dans une seconde, datée du
14 seplembre, dix-neuvitme jour aprés l'accident, il m'a donné les
meilleurs renseignements sur sa situation. Son médecin, appelé,
ayant relird le membre de Pappareil, n'avait pas ecrn devoir rien
modifier et s'élait borné & I'y replacer aprés avoir constalé le bon
état et avoir changé enveloppe de coton. Dr Hamon.

La Rochelle.

BULLETIN DES HOPITAUX

HALLUCINATIONS DE LA YUE ET DE L'OUIE CHEZ UN ALCOOLIQUE,
TRAITEES PAR LE CHLOBAL ; — GUERISON RAPIDE. — Le chloral parait
dtre décidément une des plus précieuses acquisitions que la théra-
peutique ait réalisées dans ces derniers temps, Il a déja &1, comme
on sail, employé dans un grand nombre d’affections, tantét avee les
meilleurs résultats, et ¢'est e qui semblerait tre le cas le plus or-
dinaire ; tanidt, au conlraire, sans succiés; tanldt enfin non sans
accidents graves ou méme funestes, s'il faut s'en rapporter i ce que
nous avons relevé dans la presse médicale anglaise et dont nous
avons fait part & nos lecteurs. Nous nous appliquons i enregisirer
tous les faits, quels qu'ils soient, favorables ou non, afin de réunir
ainsi les éléments d'une étude Lthérapeulique ullérieure, d'aprés les
donnédes de P'expérience elinique, Aujourd’hui, il s'agit d’un cas
dont nous devons la communication i Pobligeance de M. le docteur
Siredey, et qui nous parait des plus intéressants : I'chservation a
é1é recueillie par M. R. Veyssiére, interne du service.

Le mercredi 18 oclobre, un malade est amené & la consuliation
de I'hépital Saint-Antoine par son frére, qui le présente & M. Si-
redey comme complélement aliéné depuis trois semaines et de-
mande qu'on le fasse entrer & Bicdire.

Ce malade, en effet, a I'air égard ; sa parole est embarrassée; il
a du tremblement des mains, des levres et des muscles de la face.
M. Siredey 'admet dans son service, salle Saint-Eloi, n® 20.

§***, menuisier, dgé de quarante-sixans, est un homme wigou-
reux et bien constitué,
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Il n’a, jusqu ces derniers femps, Jamais Lt de maladie ; iln'a
Jjamais souffert de la misére; il w'a aucun antéeédent syphilitique,

Il avoue s'étre livré & la hoisson dis sa jeunesse ; mais il buvait
peu d'eau-de-vie, varement de I'absinthe ; ¢est le vin qui servait &
ses libalions, aussi abondantes que fréquentes. 11 le supportait,
d'ailleurs, sans en ressentir aucun effel : 6 & 7 litves, dit<il, ne
Vémotionnaient pas, et jusqu’i I'ige de trente-cing ans, le vin n’a-
vail aucune puissance sur lui; « je me noyais, ajoute-t-il avec un
cerlain orgueil, je ne me grisais pas, »

Mais & partir de trente-cing ans, il cesse d’étre le buveur invin-
cible d'autrefois; 2 & 3 litres suffisent & le griser comme tout
le monde, ce qui ne Vempéche pas de boire une ou deux fois par
semaine ces deux ou trois litres auxquels il ne suit plus risistor,

1l ya trois semaines, sans cause occasionnelle appréciable, sans
exeés nouveau, il est pris, pendant la nuit, d'hallucinations
ellrayantes : on assassine sa mere, le fen estd sa maison, il Pentend
dire autour de lui et méme il voit les flammes qui rampent sur les
murs; on Vinjurie, on le menace, on va I'égorger; les voix qu'i
enlend chague nuit sont toujours les mémes, elles viennent da
I"élage supdévieur. 1l se réveille en sursaut, saule, quelquefois en
criant, i bas de son lit... Il revient alors promplement i lui et se
rend comple qu'il est viclime d’hallucinations et qu'il o’y a rien de
véel dans liEL cause de ses terreurs, Mais & peine est-il rendormi que
de semblahles visions 'arrachent promplement au sommeil,

Le jour il continue i étre obsédé par le souvenir de ces visions,
qui Pinquiittent et e rendent sombre, bien qu'il ne croie nullement
it leur réalité des qu’il est éveillé. Glest dans cet élat qu'il a véeu
pendant les trois semaines qui ont préecdé son entrée & 'hopital,

Il a un tremblement trés-marqué des mains, de la langue
el des levres ; il est devenu remarquablement maladroit, et il en
convient lui-méme; mais ce symplome n'est pas assez prononcé
pour constituer I'élal désigné sous le nom de pardsie alroolique. Il
ne présente pas d'affaiblissement musculaire nolable ni de troubles
appréciables de la sensibilité générale; la vision est nette, el ses pa-
pilles, examinées i I'ophthalmoscope, sonl parfailement normales,

La vt du 48 au 19 est trés-agitce ; il a des visions eonlinuellos
el épouvantables ; il se leve plusieurs fois, parle tout haut, crie, se
proméne, s'agite et effraye ses voisins ; le lendemain, il est encore
sous 'impression qu'il a ressentie et veut quitter 'hdpital.

On lui administre le soir une potion de & grammes de chloral ;
on lui en fuit prendre la moitié d’un trait vers huit heures du soir,
et chaque fois qu'il se réveille le veilleur a I'ordre de lui donner
une cuillerée du reste de la potion.

Sous l'influence de cette médication, la nuit est beaucoup plus
tranquille; le calme augmente progressivement chaque nuit; le
23 octobre, 5¥** n'a plus aucune hallucination,le sommeil est par-
fail, le tremblement des mains est & peine marqué, et le 25 du
méme mois il sort de Phipital, jurant (serment d'ivrogne sans
doute) qu'on ne Iy prendra plus.

TOME LXXXL 12¢ Live, a6
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REPERTOIRE MEDICAL

TRAVAUX ACADEMIQUES

Recherehes sur les pro-
pridiés physiviogiyuaes de
divers sels de genre chlo-
rure. Des athamiaunrics meé-
talligues, M. le profrsseur Robin
a presenté la nole swivante i 'Aea-
démie des sciences an nom de M. Ra-
buteaun.

o Mes recherches onl porlé sur
les ehlorores de sodium, de polas=
sium, dammonivm, de magnesiom,
de fery d'or el de palladivm.

a Chlorweres alcating, = Les (rois
remiers sels onl ¢lé Eladits spécia—
emenl au poinl de voe de lenr ac-
tion sar la nutrition. s activent loos
cefle fonclion ; car dans des espi-
riences prolongées pendant plusicars
jours, _F':ﬁ constalé qu'ils sugmen-
laivnt d'ome maniere nolable éli-
mination de PFurée, el qu'ils dlevaient
Ia températlure animale. Ainsi, jai
trouve que la varviation de U'urée Lo
lale éliminée chaguoe jour sous 1in-
flnence d'un  régime lris-ped salé,
puis sous Finlluence d'un régime Ires-
salé (10 grammes de chlorure de so-
dium en plus chaque jour), avait &lé
de pries die 20 powr 100, Les chilorures
d'ammonivm el de polassinm, pris a
la doge de 5 grammes, onl fait varier
I"'wrie d'une quantité a peo pres égale,
Mais, landis que les chlorores de so-
dium el d'ammonivm  aclivent la cir=
culation, le chlerure de polassiom la
ralentit. Ce dernier exerce done une
double action : comme chiorure, il
aclive o nulrifion; comma srf de
polassium, f ralentit le pouls.

a Celle aclion sur la nutrition s'ex-
plique par Faugmentation de la séeré-
Lion et de Pacidité du sse gasirique
que jai consialée direclemenl sous
l'influence du chlorurs de sodium, et
par Paugmentation du nembre des
globules ronges quij a élé conslalie

ar MM. Plouviez el Poggiale sous
‘lnfluence de ce méme sel. Eofin, ces
donpées nous rendent comple de di-
verz effels physiologiques el théra-
eutigues dw chlorure de sodiom,
E:i.lu nous exrliquenl. pourguoi  les
animaux soumis i un regime sald sa
portenl mieux, puisque la mulrition
ea1 activée, et ponrquol, lout en ayan

plus d'appétit, il wangmentent gubre
e poids, d'aprea les cxpérviences de
M. Boussingault el de M. Dailly,
puisque la désassimilalion esl ac-
crue. Je reviendral dailleurs plus
lard gur ce sujel.

w Chlorure de magndsium, — Ja
wai pas éludié action de ce sel sur
la nutrition, mais j'ai conslalé ses ef=
fels purgatifs. Ayanl vu que le chlo-
rure de magnésiom, injecté & pelites
doses dans les  veines des chiens,
constipait ees animanx, j'ai conclu
que e sel, danl introduil dans le
fube digestil i dose sulfisante, devait
produire dos effols purgatifs, L'nvant
administre dans le service de M. G,
Sdée, it la Chariié, et de M. Lance-
reaux, & la Piig, il a porgé d'une
maniere Irbs-donce et ires-elficace,
lors méme qu'il p'avail &1é priz qu'aus
doses de 104 15 grammes. A la dose
e 25 %I'Imml.‘ﬂ, les effels sont heau-
eoup pins mardués,

a Chiorure de fer. — J'ai constalé
que le perchlorure se réduisail au
conlacl des matierss albuminoides et
de diverses subslances organiqoes, el
que gelle réduclion s'opérail duns 1%a-
conomie.

« Ayanl vu que le profochlorure de
fer ue coagulail pas l'albumive, jai
Fﬂl‘li's ce sel dans les veines des chivns,

Ifaut des doses relativement fories,
plusde 50 grammes, pour los wer, et
alors lear sang se coagule difficilement
on pas du toal. Mais le point le plus im-
portanl, ¢'est la rao.uué avec laquelle
le protochlorure de fer est absorbé
dans 'eslomac, J'ai sacrifié des chiens
deux ou Irois heures apris avolp
portd dans leur estomac 2b & 50 cen-
ligrammes de ce sel, el je n'ai re-
trouvé dans cel organe el dans les
inleslins que des quantilés tris-fai—
bles; la En:squc lolalitd avait é1é ab-
sorbée, Enfin, ayanl constalé que le
fer réduit, les oxydes el le earbonale
de fer se (ransformalent en prolo-
chlorure dans l'eslomac, au conlact
e I'seide ehlorhydrique du sue gas-
frique, j'al cru devoir substituer es
sel aux préparations précedenies pour
les mag&l médicaux. Des observalions
que j'ai recueillies dans les hopilaux
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et dans ma pratiqgue m'ont démoniré
las henreux effels du protochlorare de
fer, qui est parfailement loléré lors-
qu'il est por el administed d'une ma-
niare convenable,

« Chlorures dor, de pallediunt, —
Ces sels, ayaot élé adminiztres 4 des
rals, onl subi des phénomimes de réa
iluclion. Leor usage prolongs a di-
Leming une albnminurie lite & des
listons rénales.

a Albuminuries métalligues. — Juo
vians de ciler lez albuminuries auri-
qae, pilladigee. On avail ddja signalé
I"shuminurie argentique (M, Liou-
wille}, Valbumivarie saturnine (M. 0
liner) quej'ai en occazion deeonsis-
ler moi=-méme, Do antee edtd, j'ai
olservd, dans ces dernidres annees,
I passage e Palbumine dans les
nrines apris Vadminisiration & lin-
levignr, ou apris 'injection dang les
veines des animaus de divers sels (net-
tales de eadmivm, d'uranivm, ele.).
i peat done appliquer & ces albu-
minuries  Uappellalion commone de
mietalligues.

i Tonles mes recherches onl Gd
lwiles dams le laboraloire de M. Ro-
hin, & 'Ecole pratique de la Facollé
ile midecine. »

Corps éiranges dans Poeso-
phage ; esophagotonie ex-
terme. M. lo doclenr Plan a pré-
senld dernivrement & UAcmiémie de
misdecine  plusicurs malades, parmi
lesquels se trouvait un enfant, mainte=
nanl dgé de hoit ans et demi, chez
lequel it a praliqué avee suceds, il y
4 plus de trois années, 'osophago-
Lismie externe poor exleaire wn noyay
di plclie.

Le corps étranger s'elail arcéld
dang Ueesophage , vo pen plus bas
que li fourchelle sternale. Diverses
lienlalives  faites pendant plusicers
jours-m'avaienl servi qui le refouler
profondémeént. En présence de ce ré-
sullat fichenx, la famille se décida
# ramener Venfant & Paris el & le
confier & M. Péan.

Lorgque ee chirurgien le il pour
la premiere fois. 1a doulear élait des
plas inlenses, Vamaigrissement ex-
Iréme; la dvapnée surtoul elail me-
nagante; Nulle part le loucher ne
parvenail @ découvrir la plare orei-
pée par-le noyan au miliey deg tissus
enflammés par sa présence. Toute-
foiz, & l'aide de somdes eonduites par
la bouche, §I' ful aisé de constater
que l'osopliage étail obstraé et que

le corps élranger ne pouvait ke dx-
trait ;par avcune mélhode aulra
I"esophagalomie externe. Cello-cl
faile sans mouvean délai avee le con=
coursde MM, les doctenrs Domolin el
Léeart, médecins ordinaires de le fa~
milla.

Paur la pratiquer, I"enfant fut con=
clié, le con étendu el soulave, la ide
fortement ronversee en arriere. Due
ineision longne de & centimbtres fut
faite sur la pean, aw niveaw do bord
antérieur do musele glerno-mastoidien
guuehe, jusru’s sex atinches sternales.
b epuches sous-joventes furent em—
suile divistes suecessivement, en pre—
nant soin- déviter @ veine jugnlaire
externe, lras-pparente i e niveau,
Iy musele omn-lyoidien el les nom-
breuses arleres qui se présenlérent
dans le champ de opération. Toutes
ceg précaulions réussirent si bien, que
quelques goulles de  sang s'élaient
it peine éeonlées !ursr{f'm l'esophage
ful mis i dézonvert. ‘Toulefols, Pex-
Irémitd dw pelit doigt engagéed celte
Irauteur an fond de la plaic ne par-
venant pes @ consialer la présence
du nalr.m, l'opératenr écarta douce=
menl le lissu cellulaire qui sépare la
Lrachée de 'msophage jusque duns
le médiasiin, el, & 5 centimilres plug
bas, le doigl fat arrété par la pointe
du noyau, qui le pigua deulonrense~
menl,

O reconnut alors que ceite’ pointe
avail faita 'msophage une vleéralion
de ' eentimiire de diambiee environ.
Toutefois, & eette profondeor, il de=
venait diflicile et méme dangeveuy de

orter un instrument ranechant dans

“ipaisseur du canal azsopliagien, pour
agrandir la surface uleérée el pour
exlraire le noyaw par celle vole.

Ce ful alors que le'chivurgion ima=
gina que le petit doigt engagé par la
Maie pourrail élre ulilisé i [aire bas-
ciller le noysu dans Uintéviesr midme
du conduit esopbiagien, etd en diri-
ger Pextrémilé pointue de fagon & la
toorner ¢n bas, puis &' prendre sur
elle un point J'appui suflisant pour
faire remouler le noyau en totalié
'fm Porilice pharyngien de V'@so-
phage.

_ Cleet ce qui fut fait, malged 18 pointe
aigud‘du eorps élranger qui se pré-
sentail au debors el qui, & plusiears
reprises, blessa jusqu’au sang le doigt
de l'opératenr. Gréice 4 ce procédé, la
pointe du noyau, dirigie en bas, ren-
lra' dans Fesopliage, qu'elle ne put
piquer, en mime ﬁ:mps que le dn}}st'
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le repoussa jusque dams le pharyns.
Aussitot aprés, il fut rejete par la

 bouche & 'aide d'an léger efforl de

vomissement.

Celte expulsion (ot suivie d'un sou-
lagement Lel, que l'indicible angoisse
qui élail peinte surla igore de 'en=
famt 0l sowdain place 2 un sourire
plein de reconnaissance.

Les jours soivanls V'enfant requt
les soins intelligents, mon moins que
dévonis des conlreres qui  avaient
prété lear précieux concours i lopé-
ralear. La plaie faite & ';sophage
par le noyau, bien gue ires-élroile,
élail trop conluse pour que l'on ait
pu songer & la fermer. Pour éviter le

ssage, par celte plaie, des aliments

eslines & mourric 'enfant, on eut

REVUE DES

Nouveau mode d'alimen-
tation artificielle des nllénés,
Au lien de la sonde, le docteur Koeh
se sert depnis plusiears années el
avec un succes constant d'une bou-
teille en verre tout @ fail senblable &
celle quon emploie dans ['alimenta-
tion des nouvean-nés. La partie qui
s'introduit dans la bouche esl en
zineg, el assex solide pour que le ma-
lade ne poisse pas 'écraser avee les
dents. A Paulre extrémité de la bou=
teille, an cul-de-sac, se Llrouve une
pelite ouverlure fermée par un bou-
chon & l'ordinaire, mais par le doigt
indicatenr du madecin lorsqu'il se
sert de l'appareil. Pour nourric le
malade, on le Gxe sur son lil, ot on
lui pince le mez de mapiere a I"obli-

aouvrir la bouche; on y intro-
it alors la canule en zioe et on
laizse couler le liguide en laissant
libre 'ouverture du fond de la bou-
teille : le doigt l'ouvre el la ferme
alternativement, et il en résnlle une
succession de gorgées entre chacune
desqineiles Iz malade peut facilement
respirer.

Thérapentigone de 1"oph-
thalmie militaire. Le docleur
Pelzer, de Berlin, lermine une étude
consciencieuse sur L'aphlbalmie mili-
tairepar les considéralions thérapeu-
tiques suivamles :

La premiere période de 'affection,
période granulense, exige une médi-
calion asiringente el non une médi-
cation substitulive, De Grefle recom-

recours oux sondes wsophagiennes
introduiles plugiesrs fois par jour
jusque dans |'eslomac, el l'om viL
bienldt Venfant sorlicr do marasme
pour relrouver looles les apparences
de la saulé.

Au boul de quinze joors, on ne
voyail plus avcune mucosiléa sorlic
par la plaie, et I'enfant pouvail pren=
dre seul les aliments et les boissons.
Comme on le voil avjourd’bul, la
guérison ne s'est pas demenlie depuis
lors, et, & part unw cicalrice peu ap—
parente sur les légumenis, il ne reste
auveun symplime physique ou fene-
tionnel de Pacecident qui avail mis
sea jours dans le plus grand danger.
(Sdanoe du 21 nov, )

JOURNAUX

mande les solutions el les pommades
au plomb ; maig il est préfirable de
toncher Ia conjonclive aves une so-
lution de vinaigre (1: G0} en  ayant
soin de laver les yeux aussitot apres
aves de 'eau dislillée. Lorsque 1'af-
fection est déja ancienne, on emploie
avec avanlage une solution Jde nitrale
Wargent (0,12 4 0,36 puur o0 gram-
mes d'eau).

Dans la période catarrhale, on com-
mence par administrer des purgatils
el faire des applications d'eau & la
lempéralnre‘sr inaire. Dans les cas
d'inflammation inlense, on awra re=
cours 4 une solalion de wilrate d'ar=-
genl qui sera davlant plus concen=
Irée que la sécrélion est plus abon=
dante. Lorsque la conjonclive esl
blenditre, il alterne les collyres & la
pierre divine avec un collyre oplaca.
Les instillations d'atropine semblent
préserver jusqu'a un eertain point la
cornée. Dang les cas de kératites, les
scarificalions accompagnees dappli-
cations de glace el d"nstillalions d'a-
tropine semblent réussir le mieux. 11
faudra simullanément faire des appli-
calions de sangsues, et perforer la
chambre anlécicure s'il y a2 menace
de ruplure.

De I'abus da tabae et de
I'nleool comme causes 4'n-
maurose. Le docleor Heymond
fail remargquer gu'babituellement ces
deux substances agissenl simultané=
ment, et que les individus qui abu-
sent du tabac sont ordinairement les
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alecoliques.  Oulre les  symplimes
d’amblyopie, 'auteur considere comme
caracléristique de ces inloxicalions :
la diminution de I'accommodation, et
conséeulivement une augmenlation de
la pression inlra-oculisire avee un
eerlain deqlré de dilalation et de pa-
ralysie de la pupille. 10 prétend avoir
également  observée dune manlire
conslanle une légere exophihalmic
eonseculive 4 une [aiblesse des mus-
¢les drails inlernes, sans towlefois en
expliquer le méeanisme.

Ces troubles, d'apres 1'autenr, ne
s¢ manifeslenl pas aussi longlemps
que les malades sont vigourenx. Lars-
gu'lls commencenl 4 s'affaiblic, ils

eviennenl paresseux, perdent I'ap-
petit, el c'est alors que se manifes-
lenl les troobles visuels. Tant qu'ils
sont asireinds 4 des exercices corpu -
rels, le poizon ¢ élimine ; lorsque cel
exercice vienl & manguer, on voit

les troubles survienmenl principale-
menl chez les mililaires el les maring
}ni quitlent leur lgrul'ruhn. [fFiori.

oftam. ital., 1570, fase. 2.}

L'aspiration sons-culanée
dans le trajitement des bho-
hons el un procédé opiraloire qui
a l'avanlage de n'€lre point doulou=
reux, de ne lalsser aucune cicalrice
el de préserver des maladies nosoco=
miales. Celle maniére d'agic aorait
en oulre l'avanlage, dapres M. To-
maorilz, d'abriger la durée de la ma-
ladie.

Sur 50 malades atteintz do bubon,
il employa 'aspiration seale dans
27 cas :

Huit malades guérirent dans 'es-
pace de 1 & 10 joure ; 12 dans espace
de 10 & 20 jours; 5 dang Despace de
20 4 30 jours; et 2 dans lespace
de 30 & &) jours. (Wien Med. Press,
X, 1B69.)

survenir les symplimes loxiques. Celle
idée semble conlivmée par ce fait que

YVARIETES

Ln Soelét: protecivice de Penfance et les Soclétés medicnlos des
déparicments

Nous empruntons cet article de M, Trmios ao dernier bulletin de celte So-
citle,

ut Le 29 gctobre dernier, les présidents des Sociétés médicales de Franee te~
najent leur réunion annwelle daps V'amphithédire de 1'Assislance publique,
avenue Vicloria. Le burean de la Société prolecirice de l'enfance avail cru
devoir profiler d'une occaslon si favorable pour faire connallre a ces émi-
nenls représenfanls du corps médical le bul que nowns poursuivoms, el les
engager a provoquer dans les départemenis la création de Sociélés prolectrices
analogues & la mbdlre.

Avec un empressement donl nous me saurlons trop les remercier, ces
messienrs voulurent blen nows réserver deux heures d'une journée qui de-
vail &lre si bien remplie, et ces deux heures, & nolre gré trop vite éeoulées,
n'ont pas é1& perdoes pour la cause domt nous mous sommes constilués les
défenseurs.

La Sociélé protectrice élail représentée A celle réunion spéciale par M. Bou-
det, membre de U'Académie de médecine, président; M. Lafille, vice-prési-
dent ; M. Alexandre Mayer, seeréiaire général ; MM, Thirion et Gibert, secré-
laires des séances,

Yoici, parmi les présidenis des Sociélés de provinee, ceux dont nous avons
pu conslater la présence : MM. Danner (Tours), Guilland (Savoie), Pitois
(Rennes), Forlin (Evreux), Dien (Melz), Damoiseau (Alengon), Turel (Iskre),
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Maurice (Loire}, Trastour (Vendée), Nolland (Yonne), Bardy=-LUelisle (Dor=
dognel, Godard (Versailles), Leeadre (Havee), Vast [Vilry-le Frangais, Senx
[Marseillel, Huelle (Montargis), Trastour (Nanles).

M. Beudet a guvert la séance par une courie allocation.

11 a rappelé I'incarie avee Jaquelle, malgré des protesiations isolbes ol par
suite impuissanies, on avait, en France, laiszé péric chaque année des milliers
d'enfants, jusqu'an jour ol la Sociélé proleclrice de Penfance, riveillant ol
éclairant la conscience publique, sl parvenue 4 faire du sorl de tinl de vie-
limes aussl inléressanles que négligées 'une de nos plus graves préocenpa-
lions mationales. Il o moniré celle Sociélé ne se bornanl pas 4 =oulenir par
s propagande la cause de ses prolégés, mais réalisanl par se< actes toul |
bien que loi permetlent Vinsuffisance de ses ressources, les vices de nos in-
slilulions el de nos moeurs. Toulefois, a=l-il ajoulé, ee quelle a Cail luf edl e
impossible sans le concours dévoud qu'elle a renconled dang le corps médical
el en parliculier chez les quatre cenls médecing qui onl bien voulu, dans les
départements les plos rapprochés de Parls, sc eharger de sareailler ses pu-
pilles. Aujourd'hui elle s'adresse avee confianee aux délégués de la grande
Asgociation des médecing de France : elle leur demande de devenir cux assa
les collaboratewrs d'une eovre si humaine et en méme temps si patrialigoe,

M. Alex. Mayer, serélaire général, apris avolr prouvé par des caleuls an-
thentiques que depois louglemps déja la population de la France tend & di-
crollre, déclare que si nous voulons réparer nos perles récentes e reprendre
notre rang parmi les nalions nolre premier souei doil élre de sauver nos
enfants, d'en faire, par une saine éducation du corps el de Pespril, des
hommes vigoureux et de vrais ciloyens. Or, propager celle conviclion. aider
ala mellre en pratique, tel est le bul des Seciéles prolecirices de VenBinee.

Pour rendre plus facile leur Liche aux promoleurs des fulores Sociélés,
M. Mayer lit une instroclion oi il indique rapidement les principes généraux
donl ils pourronl ginspirer, les détails devanl varier snivanl les besoins, les
meeurs ¢l les habiludes de chague région.

La nécessitt: de ces muodifications adaplées aux diverses localilés est dé-
montrée par ce qui s'est passt au UHavre, Dans cette ville en afet, dit M. 1o
declenr Lecadre, fondateur de la Société haveaise, & 'exception des femmes
riches qui prennenl des nourrices i domicile, les meres élevent elles-mémes
lenrs enfinlg, les unes au sein, les avires artificiellement, De sorle que le role
de la Bociélé prolecirice n'est plus, comme & Paris, de [aire surveiller au loin
les nourrissons, mais de donner aux soins des mires une direction éclairée,
et d'encourager méme par deg secours pécuniaires celles qui remplissent 1o
miens leurs devoirs,

Aupourd'hui 260 femmes mariées ou filles-méres regoivent des secours de
ca genre, sans compler les layellee ou vilements que préparent et distriluent
les femmes sociétaires, el & ce propos, ajoute honorable docteur, « j'insiste
sur I'obligation d’assimiler aux femmes mariées les filles qui veulent se mou -
trer bonnes méres, Cerlaines Soeiflés, dites de bienfaisance, tendent, il esl
vrai, & les exclure de toule participalion aux secours ; pourguei celle ri-
gueur ? Nesl-ce pas faire véritablement euvre de bienfaisance el de morali-
satlon que de raitacher une [(emme au bien, en lui donnant les moyens de
garder et de seigner son enfant 7 »

D'ailleurs, aurait pu dire encore M, Lecadre, ne serail-ce point outrager a

page 567 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=567

@BITH

— bBb7T —

la fois le bon sens, Phumanilté et la eivilisalion moderne que de puniv I'en=
fanl pour la faute de sa mére, que de méconnallre le drojt d'un ére fible ol
innocent, auquel plus tard la société n'hésitera pas i imposer des devoirs?

M. le docteur Seux explique qu'a Marseille aussi, In prolection de I'enfanes
doit g"exereer sous une forme spiciale, parce qua presque fous leg nourris-
sons de celte ville élant expédics dans les déparlements de Vauoluse, des
Haules-Alpes el des Lasses-Alpes, une eociélé locale aurail rarement & inter—
venir pour la sorveillance des nowrrices. Néanmoing il s'engage formolle-
ment 4 fonder wne Société protectrice donl Daclivité sanra bien Irouver on
emploi,

M. Godard prend également Mengagement de favoriser, o Yersailles, la for-
mation d'une Sociglé locale, 1L fait connalire, en méme temps, un détail qui
n'esl pas sans intérél. Daps le département de Seine-el Oise, chagque nour=
rice choisil son médecin ; des fonds sont allonés pour on zerviea médieal (17 &
1B 000 [rancs), et les allocalions individuelles sonl proporlionnées aux services
remdus.

M. Dapner, de Tours, donne quelques indications sur la maniere dont
fonclionne la Sociélé réecemment élablie dans I'Indre-el=Loire. Des comilés de
patronage ont élé organisés dans trois canlons. Les dames palronnesses sonk
chargées d'envoyer des bolleling mensnels, el les médecing-inspectears des
bulletins trimestriels sur 1'dtat des nourrissons.

M. Guilland, de Chambéry, déelre que dans les départements o il n'exisle
pas de Sociélé proleciriee de l'enfance les membres des conzeils ginéraux,
donl un eertain nombre d'ailleurs appartiennent au corps médical, centra-
lisent les renseignemends sur les enfants en nourrice dans les divers canlons.

M. Bardy-Dellsle demande quels doivent @lre les vapports des Sociélés pro-
leelrices aver le zervice d'iuspection abli par I'Assistance puldiqne.

M. Boudet répond quen altendant la nouvelle loi depuis si longlemps ré-
clamée en faveur deés enfanls, nous be pouvons que signaler au parquel les
méfails des novrrices, sans distinguer entre celles qui dépendent de 1'Assis-
tanee publigue el celles qui sonl surveillées dircelement pir la Soriéle.

M. Mager ajoute que #i la surveillance de I"Asslslance publinue laisse Lanl
i désirer, o'est que parmi les inspecleurs qu'elle emploie les whs ne sont pas
médesing, les aulres soml Lrop éloignés des enfanis quiils doivent visiter.
Notra Soeiélé, au contraire, n"ayanl poor ipspecleurs que des médeeins, el des
médecing placés dans le veisivage des enlanis surveillés, n'a qu'a se lower e
leur zitle tout @ fait désinléresse el des résallals qu'ils ebliennent,

Apris gquelgues auirag observations présentées por divers membres de |as-
semblée, la pecessilé de maltiplier les Sociélés proteclrices de Uenfance élant
upanimement reconnue, M. le doeleur Lecadre demande & poser une queslion
qui ne géloigne pas sensiblement de objel de la réunion.

La ville du llavre se propose de fonder une creche, Que faul-il penser de
celle institation ¥ Pour &a parl, Uhosorable declewr n'en est gokre parlisan. 11
pense que, dans les villes ol le travadl de la fabrique ne retient pas les femmes
hors du logis, la creche, non-genlement eslinolile, wais rend aux meres le
mauvais service de les déstabiluer de lears deveirs natorels,

M. Fitois rappelle qua Rennes on a essayé, & deox reprises, d'élabliv wne
criche, et que denx [ois on a échoué, faute d'enfanls,

A Grenoble, dit M, Turel, la criche a cessé de fonctionner, parce quion ¥
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apportail surtout les enfauts malades, et qu'M s'y élait développe une cpidémie
d'ophthalmiz purulente.

Suivant M. le docteur Huelle, on a di fermer, au bout de meul mois, la
creche de Monlargis. Les mires, en y amenant leurs enfanis, n'avaient pour
bat que de s’en débarrasser, el souvent elles oubliaient, le soir, de venir les
reprendre.

M. Boudel, d'accord en cela avec M. Lecadre et les orateurs précédents,
reconnalt que les criches ue doivent 2re ftablies que Th oh elles somt
d'une ulilité incontestable, el qu'en outre elles doivent étre I'objet de la plus
serupuleuse surveillance. En effet, elles offrent, pour la plupart, de graves
inconvénients. L'accumulalion des enfants dans un espace resireinl y vicie
I'air ; les alfections conlagicnses s'y développent avee une déplorable facilité;
les préjugis des directrices an sujet de hygiene ou de Palimentalion y
eréenl un danger permanent, ¢l ees préjupés sonl d'anlant plus dilfieiles &
vaincre, qu'ils appuirnt souvent sur d'excellentes inlenlions.

En résumé, la question des creches réclame encore de séricuses éludes.
Celles qui existent sont loin de poavoir servie de modiles, et si 1"on veul en
élablir de nouvelles, il est néeessaire &'y introduire du moins les améliora-
lions indiquées jusqu'ici par |'expérience.

En terminant M. Boudel, remercie chaleureusement les membres de la
réunion qui, par lear présence et par leur promesse de cencours, ont bien
voulu témoigner leur sympathie pour I'euvre de la Sociéld protecirice de
'enfance. »

Nécnonosie. — Nous avons le regrel d'annoncer la mort de M. Le Canu,
professear honoraire de 1'Ecole supérieure de pharmacie de Paris, membre
de V'dcadémie de médecing et du Conseil supéricur d'hygiene ot de salubrité
du département de la Seine, officier de la Légion d'honuvewr, offcier 4" Acadé-
mie, ele., décédé le 19 décembre 1871, a |'ige de soixanta ol onze ans.

Mous avons appris également la morl de M. le docteur Roch, président de
I'Association médieale de V'arrondissement d'Alais depuis 1854, morl dans sa
quatre-vingt- qualorzibme année;— et celle d'un praticien des plus estimés de
Paris, le doclenr Arnal.

Léetox p'moxsenr. — Par décrels de M. le président de la République, en
date des 9 et 14 décembre, ont é1¢ promus on nommés dans l'ordre national
de la Légion d'honnear les médecins donl les noms suivenl :

Auw grade de commandenr : M, Molard, médecin principal de premikre
clagse 4 1'élat-major de la 1 division mililaire.

Au grade de cheealier : MM, Challan, médecin aide-major an 27 régiment
d'infanterie ; — Palel, médecin attaché & lambulance civile de Loigoy ;
— Blache, inlerne & I'hdpilal Beaujon ; — Salmon, médecin de Phopital de
Chartres , — Maunoury, chirargien de Uhopital de Charlres ; — Bonvallet,
médecin do burean de bienfaizance du premier arvondissement de Paris ;
— Carleron, médesin 4 Troyes ; — Charvel (Baplisiz), ambulances de Gre-
nohle.

Pm_h'-s"arf&fk: non signds :‘ F. BRICHETEANU.
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Aspiration  sous-culands dans le
traitement des bubons, 565.

— prieumatique. Yoir Hernie.

Atrophie  musculaire progressive ;
gutrison au moyen des couranis
conlinns, 154.

Atropine [Empoisonnement par 1Y)
Iraité et guéri par l'opium, 94.

— (Ue quelques elfels anormanx de
I") sur U'eeil, 189,

Aveni-bras (Gangrine seche de 1)
produite par un appareil compres-
sif, 475.
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HKlennorrhagigue (Pelile lomeur inflam-
maleire périlesticulaire due & 1'in-
flaramation] d'on vas aberrans, 526.

Botanigue (Nooveaux élémenls de),
par Ach. Richard, augmentés de
noles par M. Ch. Martins el M. de
Seynes, comple rendu, 515,

Houtennidre  pédrindale (Exiraclion
d'une sonde par la), Veir Betention.

Bromure de potassivm  (Empoison-
nement par 1 strychnine (railé par
le], 372,

— {Lffets du) employé en lavements
dans les vemissemenls incoersibles
de la grossesse, 461,

Britiure (Epilepsie ancienne guérie i
la suile d'une), 47,

— Litharge dans lo trailement des),
bl5.

= (Glycérold caleaire aneslhésique
pour le Lrailement dea), 523,

Bufions  (L'aspivalion sons=cutanée
dans le Iraflement :les}, 5.

H

Caloul bilinire, Yoir Occlusion infes-
Linale,
Camphre en povdre (Traitement du
i?ggéﬂl&nisme iles chancres par le.
ida

Cantharidisme réno-vésical [Du) el
de la valeur des moyens preventifs
gendalemenl usilés, par le profus-
seur A, Gobler, B

Cancrolde [Du), du Noli me langere,
de limpetigo rodens uledrens et de
Vimpetigo rodens non wlcerens, en-
visagés au double poinl de vue de
lenr diagnostle différentiel el de
leur thérapentique, par M. le doc=
teur Deverpgie, 433.

Carotide (Blessure de la) au niveau
de ga bilureation ; ligature de la ca-
rotide  primitive, lansfogion do
sang, 280,

Catarrhe vigical. Voir Eawr ming-
rales.

Cautere aetwel [(De Pemploi du) dans
le trailement de la loberculisation
du testionle, 472, e

Chancres (Trailemenl do  phagidé-
nisme des) par lé eamplire cn pon-
dre, 475.

Chimie biologigue (Principes de), par

le doetenr Ern. Hardy, comple

rendu, 518.

— médécale |Traité pratique et &lé-
mentaire de) appliquée aux recher-
ches niini.qqef.,fur le docteur Méhu,
comple rendu, 463,

Chioral (Sur les indications du) en
chirurgie, a4.

— (Emplol du) dans les accouche=
menls, 43,

— (Recherches sur 'hydreate de), 257,

— (Emplol do) dans le delirium tre=
mens, 427,

— (De 'emploi du) dans le choléra,
419 3

— (Kole sur les propriciés physislo-
giques el thérapeutiques du), 476,

— (I Vhydrate de) dans la goulle,
524

— gontre le mal de dents, 527,

— contre linconlinence moclurne
l'urine, H27.

— Voir Hallueinalions.

Chioroforme (Emploi du dans 1'em-
ngunuﬂmrnl par la  slrychnine,
i

Chlorure, Recherches sur les pro-
pridles physiologiques e divers
sels du genre chilorure, Des albo-
minuries métnlliques, GG2,

— "amemonivm dans le (railement de
I'hipatile el des abeis du fole, 526,

— de sadivm (De Vemploi du) contre
les fisvres dacebs eomme succédand
du sulfale de quinine, 187,

Clholéra (De Femplol du ehloeal dans
le), 429,

Cicalriees (Trailemenl prévenanl la
difformité des). Yoir Addniler stp-

e,

Cigug (Sur la synikise de 1a conigine
alealofde de la grande). 550,

Cils distichiatigues {Nouvelle méthode
pour recliner lea), 538,

Cour (Nole sur les complications du
ehlé du) dans la variole, el leur
traitement, par le docienr Desnos,
835,

Compression de la fémorale (Bons of-
fets de 1n) dans un eas de conlrac-
tore dans une jambe fraclurée, 181,

Confcine, Yoir Cigue.

Conlfraction museuleire (Fractire de
I'momdrus par) chez un molide at—
teint de zyphilis depnis huil ans,
186

Contracture dans une jambe fracto-
rée. Yoir Compression.

Confrexeville, Voir Eanx windrales,

Convitsions  dpileplifirmes, durant
depuis seize ans, par dépression du
pariélal; trépanation, guerison, 191,

Corps  divanger dans  'esophage ;
msophagolomie exlerne, H65

Cofon inds (Sur le), par M. 1e docteur
Méhu, 28,

Courants confinus (Alrophie muson—
laire gragﬂuive; guérison au
mayen des), 154,
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{owranis continus{Névralgies Lrailées
aveo sieciss au moyen des), 234,

Crdne (Fracture duj; épanchement ©

sanpguin inlracranien considérable ;
contre-indicalion du trépan, par le
doctear Tillanx, 421.

D

Delivium tremens (Do traitement do)
par l'expectation, §70.
_d-‘:? {Emploi du ehloral dans le),

Degjilﬂ)n chloral contre le mal dej,

[ Y

Digbéte ; son traitement par le lait
ecréme, 256,

Digrrhde wermineuse: expulsion de
deux cenl trois lombrics en quelques
Jjowrs, i Unide la sanlonine, 334,

Digestion ariificielle des .ruilstquus
feculentes, Voir Dyspepries.

Dysenterie (Gongidéralions générales
sur le traitement de la), par la doe-
tenr Témoin, 412,

— {(Note sur Temploi de Uergot de
seigle contre laj, 471,

Dysménorrkes (De la) el de son lrai-
tement, par le doclour Delious de
Savignae, 49, 07.

Dispepsies { Lasal sur leg). Digestion
arlificielle des subslances fEculentes,
par le doclenr Goularel, comple
renduo, 151.

Dystocie {La) el le vélroceps, par
le doeteur Mamon, 75, 125,

E

Eguxr mindrales de Contreadnille el

de leur em}rlnl dang le irailement -

de la gravelle, de la geulle, du ea-
tarrhe visical, ele., par le doctenr
A-E. Deboul, eomple rendu, 155,
Ecrasement lindaire (De 'associa-
tion de la galvano-caustique el de
') dans les opérotions; observa-
tions, 520. :
lﬂglrmmf (Bons effets de I') dans un
s e ganprens sponlanee, 955,
(Bons effels da '} dans les vomis-
iemenli ile la grossosan, G246,
Empoisonnement par acide chior-
hydriqus (Sur un cas @'}, 354,
— (suicide) par Facide phénique, 429,
— par e nifrale d' argent, H24.
— maorlel par Uhuile de ifrébenliine,
420

— par le phosphore; emploi de I'es-
senee de térébenthine; guérison,
par le doctenr Andant, 513,

— par la strychnine iraité par le
bromure de potassinm; 572

Empoisonnemant par lo strychoine
(Emploi du chloroforme dang 1),
a1

— par [e sulfate d'alroping (railé el
guérl par loplam, 94.

Encdphalopathie salurning {Sur un
cas 'y guéri par les  injeclions
gous-cotanées de chlorhydrate de
morphine & haule doze, §47.

Epilepsia ancienne guérie a ln suile
d'une brifure trés-élendoe, 47

Epileptiforme. Voir Nevealgie.

Ergot de scigle (De Vemploi de 1)
dang le traitement des maladies
mentales, par le doctenr Crichlon-
Browne, 241.

— — ([es médicaments obslélricanx
succédands de I'), el en parlientier
du tartre slibla, par Io doclear Do-
lioux de Savignse, 280, 557,

— — {(Nole sur Memploi de 1) eodlre
la dysenteric, 471,

Evgoting employée en injections sons-
culanees contre Vhémoptysio, PR

— (Nouvean fail favorabla & Pomplod
deg injections  Lypom®rmiques ')
dans le Iraflement des anévrysmes,
527,

Estmnae. Voir Maladirs.

Euealyptus glofmlns (Sar ') el son
emplol thérapeatiqgue, par M. le
professenr Gubler, 143, 195,

= Yoir Huile e fide de morwn.

Expectalion {Du irailement do deli-
rium Lremens par 1"}, 370,

¥

Facultd de mddecine de Paris : thises
récompensées, 258,

Fer ébénier (Acide exlizique retird
du), par M. Stan. Slartin, 247

Fenemes {Lecons sar les malidies des),
enmple rendu, 31,

Ficvre de foin (Emploi de Vaeide sul-
furenx dans le trailement de la),
237.

— in'ernitlente {De Viode coilrila),
A

amd

— — (Du ehlorure do sodinm comme
suegidand du sullale e quitine
dans laj, 187,

Fislule el vigdlations d Ponus gué-
vies par le galvane-caulpre, 43
Folie paralytigee (De Vaction do la-

ac dans ge: rapports ave: ln), 495

Formlaire officival of wiagistral in-
fernational, par le doctewr J, Jean-
nel, eomple rendn, 559,

Fracture des membres par armes g
fere (Do teaitement des), par M, S6-
dillot, 57, 107, 160,

— — par coups de feu {Du traitement
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des) & 'aide d*appareils nouveaux,
dlﬁ appareils Imot:]rlk en !gi!: M=
talligue r le docleur Sarazin,
981590,

Fracture de jambe; contraclure; bons
¢ffels de la compression de la fémo-
rale, 141.

— doulle de la jambe chez un spjel
infirme ; application de l'appareil
gélaling lacé, par le declenr Ha-
mon, 537,

— de Chumédrus par contraclion mus-
culaire chez un malade atteint de
syphilis depuis hoit ans, 186.

= arliculgires (Deg) par armes i few
el de leur iraitement, 398,

— Yoir Imunobilisation directe.

']

Galz (Trailement de laj, 278,

= — par Vhuile de pélrole, 41,

— (Mlbuminurie consécutive 4 des
frictions de savon verl dans le tral-
lement de la), 237.

fralvanu-cawfére (Végilalions el fia-
tule & "anus guéries par le), 43.

Gialvano-caustiyree  (Guérison  d'une
lemeur éreclile par la), 475.

— (De Vassocialion de Ia) et de 1%-
crazement linéaire dans les opéra-
tians ; observations. 520,

Galvanoeaustie (Ampulalion du pénis
par la), 474,

Gangréne (De 1a) produile par les
ansemenls & |'acide phénique, par
e doeleur Tillaux, 235,

— sponiande (Bons effels de 1'élec-
tricité dans un cas de), 235.

— séchede Pavant bras produite par
un appareil compreszil, 473.

Glneose (Nouvelle méthode de dosage
de la) Ia‘qutr C. Knapp, 557.

nyon‘r‘uI calcaire anesthdsique pour
le trailement des brilures, 525.

Goutle [De I'hydeate de chloral dans
la ),524.

— \oir Emexr mindrales.

Gravelle. Yoir Eawx mindrales.

Grossesse (Vomissemenls incoercibles
pendant la) trailés par des lave-
menls nulritifs, 278.

— (Effels du bromure de polassivm
employé en lavemenls dans les
migsements incoercibles de la), 461.

— (Bons effets de Pelectricité dans
les vomissements de la), 526.

H

Hallucinations de la vue ef de l'ouie
chez un alcoolique, (raitées par le
ahloral, 560,

Hanche (Réseclion de la) pour cause
traumatinue ; guéﬂ:unig

Heémopiysie (Ergoline employée en
injeclions zous-culanées contre 1'),
190.

— (Acide gallique dans le (railement
de I"); modes d'administration, §26.

Hémorrhides (Pelils moyens pallia=
Lifs contre les), 44.

Heépatite et des abeés du foie (Chlo=
rure dammonium dans le traile-
ment de I'), 523.

Hernin ingruine-interstitialia (De la)
rile du taxis dans celle hernie, par
le doetenr Tillaux, 209,

— dirangléde chez un vieillard de
quatre=vingl-deux ans: aspiralion
preumatique sous-colanée; rédue-
lion facile; guérison, 139,

Histoire naturelle wmédicalz (Pro-
gramme du cours d') professe i Ia
Faenllé de médeeine de Paris, par
M. Baillon, comple reada, H16.

= = (Manuel &'}, par . Bocquillon,
comple rendu, 517.

Homaopai hie §Sur I'}, par M. le pro-
fesseur Gubler, 7.

Huile de foic de morwe (Moyen den-
lever & ') son odeur el sa savenr
diésagréables, 411.

— — (Emploi de lessence d'euca-
Iyptus globulus pour masquer 'o-
deur et la saveur de I'), par M. Do-
quesnel, 556,

Hgdnﬂc de chioral (Recherches sur
'J, 257, Voir Chloral. -

Hydrocéle (Nouvean procédé de trai-
lement de ') et des kysles, 475.

Hywczamins iBur la préparation de
I, 410,

I sthésie wulvaire {Jnilnmanz
e I') el do vaginisme, 329,

Hyperirophia congénitale de lalangue,
opéralion, 93.

1

Tgnipuncture, 278,

Imwiobilisation directe (Traité de L),
des fragmenls osseux Jans les [fac-
tures, par le docteur Bérenger-
Féraud, comple rendu, 228, &

.fm‘;urfgu rodens uledreus (Do I') el

& 'impetigo rodens non wedrena,
du cancroide el du Noli me tangere,
envisagés au double poinl de vue
de lenr diagnostic difiérentiel et de
leur (hérapeutique, 435.

Incontinence nocturne during (Em-
p:"lé?; de I'hydrate de ehloral dans I'),
i

Inhalation d'haygine (Effels des) sur
le pouls, 373,
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Injections  hypodermigues |(Emploi
n{iu.] dans {:ﬂﬁ optrations o‘lmh':%ri-
cales, 523, :
_15 ﬁ'srgocins eontra hémoptysie,
— — d'ergoling (Nouveau fait favo-
rable i 'emplol des) dans la traite-
ment des anevrysmes, 327,
g excitanies (De 'elficacilé des),

— — de morphing chez les slitnés
avee sensalions périphériques ano-
males, &4,

— — de morphine (Applicalion de
'anesibésie ;}ab}, &30,

— = d¢ chlorhydrate de morphine i
haule dose {Ent.érhalopmlhie sa-
turnine guérie par les), 467,

= de morphine. Voir Télanos.

Insomnie (Trailement de 1') chez les
alitnés, &3,

Intelligence (De 1'), par Taine, comple
rendo, &17.

fode (Le 1) contre la fevre intermit-
tenle, 277,

Todé {Sur la colon), 28,

fodure d'amidon soluble (Formules
pour la préparation de I') et do si-
rop d'), 74.

K

Kyate de l"avaire compliqué d'ascile et
d'un eorps fibrevx sous-périlonéal
de 1'ulérus, yvariolomie avec extir-

Et_ion du eorps libreux ; guérison ;
.

Kysites [Nouveau procédé de iraile-
memtl de I'lydrocile el dejs, 475,

L

Lait éerémé (Traitement du diabite
par le), 236,

Laminatre (Note sur les avantages des
lentes de) pour le diagnostic el le
traiterent de quelgues afleclions
ulérines, par M. Byrne, 21.

Latigue (Hypertrophie congénilale de
la), apéralion 43,

Lavements nufrilifs (Vomissemenls in-
coercibles pendani la grossese Irai-
Lés par des), 278.

ns gur les maladies des femmes,
par M. West, traduiles el commen=
tées par M. le doclear Mauriac,
compte rendu, 5.

Ligature des arféres (De la toreion
subsiilude & la), 423.

— de la carolide. Voir Carotide,

Litharge duns le Lrailement des brii-
Jures, 513,

Lithotritie {Appareil pour la), 424,

Lobélia (De la) dans le traitement du
telanos, 447,
Lombrics, Voir Diarrhde vermineuse,

M

Maladies des cenlres nerveus (Sur
ll‘iujﬂuenue élinlogique du tabac dans
es), 93.

= des  fenimes (Legons sur les) par
le doctear West, comple rendu, 31.

— mentales (Sur action de la pa-
pavérine dans leﬂ;, 48,

— — {le I'emploi de I'ergol de sei-
gle dans le trailement des), 241.

— de Pestomac, par M. Briolon,
comple rendn, 271,

Matd (Du), pdi le docleur Marvaud,
314

Médicamenss obstéfricaux (Des) suc—
cédanés de l'ergot de seigle, et on
particulier du tarire slibié, par le
d.u-‘r;teur Delionx de Savignac, 289,
33T,

Marcure (Oxyde jaune de) oblenu par
précipilation ; son emploi pour la
préparation des pommades ophlhal-
migques. par M. Duguesnel, 73.

Méthode (Nouvelle) pour recliner d’une
manikre durable les cils dislichiati=
ques, 328,

Microscope (Emplol du) pour la phar-
macie, 410,

Modifications (Sur les) imprimées a
la tempéralure  animale par les
grands traumatismes, 5:24.

Muorphine (Injections sous-colanées
de) chez les aliénés avee sensations
périphériques anormales, 44,

= (Application de DPanesthésie par
injectinos hypodermiques dej, 450,

— {bur un eas d'encéphalopathic sa-
turning guéri par les injections de
ehilorydrate de) & haole dose, §67.

— Yoir Injections, Télunos.

Mort (Le lendemain de la), par le
docleur L. Figuier, 421.

Myrrhe (La) el ses propriélés théra-
peuliques, par le docleur Delioux
de Savignas, 481.

N

Neévralgie (Cas de) trailés avee sue-
cis au moyen des courants eomli-
nus, 234,

- dptfuph‘farmadu nerl maxillaire in-
férieur , riseclion, guérison, 45.

— generale (De la) el de son Lraite-
ment, 188,

Nes (Alimentation par le), 40.

Nitrate d'argent { Empolsonnement
par le), 524,
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Ceclugion inlestinale (Histoire & une)
compliele par un  caleul biliakre ;
quelques remarques sur 1 Lraile-
ment de ce grave accident, par le
docleur Max Simou, 178,

UEsuphagolomie extorne; cu?ﬂ dilran-
ger dang Umsophage, G635,

Operalion  rvdsavienne post  moriem
aven conservalion de Penfant, pra-
liguée chex une femme morte 4'6-
clampsie peerpérale, 977,

= obgtdiyicales (Fmplol des injee-
tioms hypodermigues dans Les), 525,

Uphthalmie militaive Thévapenlique
de I'). DG g,

Opiwn | Empoisonnemnl par "atro-
pine traité el guérl par '), 94,

Orchite {Traitement do varicocile el
de 'Y, Fal‘ Ia suspension do Lesti-
ounle, 41.

Orthopidie (Des vessources nouvelles
e 1y, parle doctens Dally, 454, 542,

Oueerte {Du pansement a1, par le doe-
tear Tilloux, 254, 358,

Ovariotomie. Yoir Kysie da lovaire,

Uayde jaune de mercure (De I') ob-
temu par grl:ipilnliou: 50T e
ploi pour la preparation des pom-
mules ophihalmiques, par M. Du-
quesnel, T5.

Ozygene (Effels des inhalalions ')
sur le pouls, 373,

r

FPalliatifs (Peiits moyens) contre les
hémorrhoides, &4.

Pansement ouatd { D), par le doclear
Tillaux, 254.

— — (& propas du); vectification, 358,

— & lacide phénigue (e la gan-
grine produite par les), 275,

Papavérine (Sar 1action de 1a) daps
les maladies mentales, 4G,

Pénis (Ampulation duj par la galvano-
causlie, 474.

Péirole (Traitement de la gale par
|*huile de), &1.

Pliagsd nisme des chancres (Traile-
menl du} par le camphre en poun-
dre, 475,

Pharmacie (Emplol  da  mieroscope
pour laj, 410,

Pharynz (Sangsue dans le), 188,

Phosphore Yoir Empoisounsmen!,

Physique madicaie (Traile élémentaire
de), par le docteur Waondt, traduit
avee de mombrenses addilions, par
le docleur F. Monoyer , comple

rendn, 463,
Pinee urdthrale i double levier et &

branehes parzallble |gravares), 370.

Pleurdsie aigu# De la thoracenlkse
comme melhode de (raitement de
lal, par 1o doctear C. Paul, 83.

Pugumatose péritongale el gasiro-in-
Lestinale ; sur son Lrailement par la
ponclion, 141.

Poctons en fonte dmaillde, lear effel
toxique, par M. Stan. Marlin, £78.

Pommades ophlhalmigues (De Poxyde
jaune de mercure oblenu par pri-
eipilation; son emploi pour la pré-
paralion des], par M. Duquesnel, 75.

Ponction, Yoir Prenimalose.

Pouls (Effels des inhalations d'oxy-
gine sor le), 373,

Prostafe |Rétention d'urine par hy-
pertrophie de la), cle,.. Voir Reé-
tenfion,

Q

Queinine (Traitement de la seplicémie

par laj, 428,

— Voir Chilorure de sodium succé-
dane.,

R

Résection de la hanche pour cause
traumatique ; fuérison, 279,

= dlu nerf mazillaive inférienr. Voir
Néeralgie.

Nétention d’urine par hypertrophic de
Iz prostate ; cathélérisme avec une
gonde de femme qui est entralade
dang les parlies profondes de 'ore-
thre ; extraction de la sende par one
boutennicre péringale, 252,

Rétreceps  (La dystocie el la}, par
le decteur Hamon, 75, 125

8

Sang. Voir Spectres d'absorphion.

Sangsue dans le pharyns, 188,

Sunfunine (Acide lanalsique, soced-
dané de la), 411,

— Yoir Diarrhde vermineuse.

Savon vert. Voir Albuminwrie.

Bepticénie E’lnimmeul de la) par la
quinine, 428.

Sirop unfiscorbutique (Nole sur le),
par M. Magnes- Lahens, 175,

— diiedure Camidon, T4,

Socidtd protectrive de Penfanee (Ea)
el les Socidléa médicales dea dé-
partements, 563,

Spectres (Les) d'absorption du sang,
par le docteur Fumoaze , comple
rendu, G149,

Substances fdeulenles {Digestion arti-

+ ficielle des). Yoir Dyspepsie,
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Sulfafe de quinine [Succédang du).
Yoir Chiprure de sodiwm,

,‘\‘r:s!misirm du festicule. YVoir Parico=
vale, Orghita,

Sirychnine (Empoisonnement par laj
raité par le bromure de polas-
sinm, 372,

— (Emploi duo chloroforme dans 'am=
poisoneement par la), 572,

Syphilis, Yoir Fraciure.

T

Tubae (Sor I'inAuence diologique du)
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Trépan (Fraclure du crine; épan=
chement sanguin inlracranien con-
sidérable; conlre-indication du).
par le doctenr Tillsux, 421,

Trépanation (Guérison par la) de
convuleions  épilepliformes durant
depuis seize ans, 191,

Tuberculisation du lesticule, Voir Tes-
ticule.

Tumeur drectile (Guérison d'une)] par
la galvanocaustique chimique, 473,

— inflammatgire | Pelite) péritéstica-
laire due & [inflammation blen-
norrhagique d'un  vas aberrans ;

page 576 sur 577


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90014x1871x81&p=576

— 576 —

Urine (Emploi du chloral dans Vin-
conlinence nocturne '), 527,

— & sédiment wiolet | Ejude sur
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