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JANYIER 18a8,

OBSERVATION

SUR UNE TUMEUR CARCINOMATEUSE DEVELOPPREE
DANG LE MESENTERE;

Recueillie & la Clinique interve de I"Ecole de Médecine
de Paris, sous les Frux dé M. J. J. LEroux 3 qu
M. Dervavx.

M. 4. L., 4 de 32 ans, dun
tempérament bilievk , naquit & Versailles, et
v fut élevé (1). Depuis plusieurs années , L....
exerqait & Paris le métier de commissionnaire.
Quoique d'une constitution peun robuste, il
faisait jonrnellement de violens efforts, et
portait des fardeaux trop lourds pour ses
forces. 11 n'avait en, dans sa jeunesse , d'au-
tres maladies que la{Pclite-\rérOIE et la teigne,
dont il avait été parfaitement guéri.

(1) Son pire meurut & I'ige de 45 ans, des suites
d’une yomigue; sa mére jouit encore d’une Lidnne santé,
Dix-sept frires on sceurs de ce jeune homme sont morté
danssun #ige lendre , et de différentes nuladies;

i . T
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Au mois de ventdse an 13, (mars 1805),
cet homme fut attaqué d'une péripnenmonie
qui céda, en quinze jours, & un traitement
approprie.

En fructidor ( septembre 1805), il tomba
du haut d'une voiture sur les lombes. 1l ne
ressentit d'abord auvcune douleur, mais au
bout de cing ou six jours, un vomissement
auquel , depuis quelque temps, L.... était
sujet 4 des intervalles plus .ou moins éloi-
gnés, fut considérable , et dés le lendemain
il se manifesta de trés-grandes doulenrs dans
la région lombaire et dans les deux hypo-
condres. Le vomissement continva. 1les éva-
cuoations alvines fréquentes et abondantes ,
des urines rendues en grande quantité , tour-
mentaient le malade, et empéchaient son som-
meil. On ignore quelsmoyens ont été employés
pour combattie ces accidens.

Le 21 vendémiaire an 14, (13 octobre
1805), L.... observé & la Clinique, présenta
I'état suivant: le dépérissement etait général ,
le visage portait I'eiopreinte de longues souf-
frances, la bouche était séche, la langue
blanche , humide et saburrale , I'anorexie
était extréme , la soif peu intense, les pom-
thettes étaient colorées , il n’y avait point de
‘céphalalgie ; la figvre lente ne quittait point
le mﬂ.]adge 3 il v avait d'assez fréquentes nau-

#ées , suivies du vomissement d'une petite

guantité de matiére bilieuse, verte et trés-
ameére ; les urines coulaient en abondance ,
guais la diarrhée était supprimée depuis
quatre jours; des douleurs trés-vives dans
{'abdomen et dans les lomibes arrachaient des
cris perqans au maldde, sur-tout pendant la
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nuit. On sentait dans I'hypocondre gauche:
une tumeurdure , oblongne, trés-douloureunse
au toucher , qui s'étendait dans tout l'espace-
compris entre le rebord des fausses-cites, et
Ja moitié supérieure de la ligne blanche. Elle
était surmontée d’'une autre tnmeur indolente
qui cédait a la pression, et.s’enfongait sous
I'hypocondre gauche, et sous le cartilage
xiphoide. La tumeur douloureuse était sou-
levée en totalité par des battemens isochrones
4 cenx du pouls, et non point dilatée comme
dans les tumeurs anévrismales : ces mouve-
mens s'étendaient jusqu’a I'hypocondre droit..
Le malade assura qu'il ne s'était appergu- de-
la formation de cette tumeur que quinze jours
aprés I'invasion des douleurs. Il ajouta qu’il
avait déja éprouvé des vomissemens , méme.
avant sa chiite.

Cette derniére circonstance , jointe anx
antres signes, porta M. Leroux 4 juger que
la tumeur existait avant la chiite, et que cet
accident n'avait fait -que hiter son dévelop-
pement. -

Il fit remarguer anx éléves que les battemens.
qu'elle présentait n'étaient diis qu’a ce qu'elle
était soulevée par l'aorte ; et il en conclut que
la tumeuar ne dépendait point, comme on
aurait pu le croire au premier aspect , d'un.
anévrisme de cette artére.

1l pensa que l'on pouvait trouver la canse-
premiére dela maladie dans les efforts exces-
sifsque faisait habituellement ce jeune homme-
pour porter des fardeaux au-dessus de ses.
forces, En effet, des efforts de cette nature

envent souvent, de méme que les coups et

es. chiites , déterminer chez un sujet mal
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gisposé, la formation de ph:sieurs sortes dg
tumeunrs soit enkystées , soit sans kystes.

Ces considerationsdéterminérent M. Lerona

A porter un prognostic ficheux , et 4 se borner
4 un  traitement purement symptomatique ,
dont le but principal, qui devait étre de modé-
rer les douleurs , ne put méme &tre atteint ,
ainsi qu'on va le voir par le journal de la
wmaladie. lyeit;
" Du 21 vendémiaire an premiér bromaire ,
les douleurs s'étendent dans toutes les parties
de l'abdomen. E!.les sont si vives, qu’el[ea
Qmpéchenlle malade de se livrer an sommeil:
si elles semblent diminuer de temps en temps,
ge w'est que pour prendre bientét aprés une
nouvelle force. Le malade, qui s'affaiblit de
jour en jour, est constamment tourmenlé par
la crainte de la mort. L'estomac , sensible 4 la
pression , Tojette les boissons immédiatement
aprés qu'elles ont été avalées , la tumenr, qui
est toujours aussi dore, est a%ilée des mémes
mouvewens ; elle s’étend et semble se perdre
dans les régions voisines. Le milicu , quj
g'éléve légirement , est recouvert d'une pean
souple, mais saine, et ne présente aucune
fluctvation : la maigreur , 'abattement aug-
mentent de ijr en jour. .

Da 1.7 an g brumaire, le visage.du malade
porte I'empreinte des douleurs les plus vives
les yeux deviennent ternes, le regard sinistre
et inguiet, la fagce se couvre d'une sueur
froide ; la langne, les lévres s’encrofitent. e
se desséchent , les extrémités se refroidissent,
les vomissemens,continuent; 'état de la tumenr
gst le wméme, la soif- est inextinguible , les
mouvemens du ceenr deviennent irréguliers.
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M. Lerouz fit observer que ce dérangement
de la circulation était dii, non pas & une
affection organique du ceeur, mais an désordre
geénéral que produisait la présence de cette
tumeur,

Du g au 16 brumaire , chaque jour semble
&tre marqué par un nouvean degré de dépé-
rissement, de maigreur, de découragements
L'aspect du mala'g'fait juger des |§Duleurs
atroces anxquelles il est en proie. La langue:
devient de plos en plus séche et noire; un
seritiment de chaleur, d’ardeur interne, fait
desirer an malade les boissons dont cependant
il est forcé de s’abstenir, a cause des vomis-
semens incommodes qu’elles déterminent;
L'haleine prend une odeur fétide, lés nuits
sont marquées par un léger délire, les selles
sont rares. R

Le 16, veille de la mort, le '.'isa;gle est entid-
rement décomposé, et couvert d'une smeur
froide : une matidre muquense qui enduit la
conjonctive, obscurcit la vue. Le malade
n'éprouve plus de douleurs fixes , mais ressent
des anxiétés extrémes , et les langueurs de la
mort ; il" est tonrmenté de hoguets, d'éruc-

tations fréquentes, Les boissons sont rendues
par regurgitation , les ‘extrémités se_refroi-
dissent, le pouls.devient fréquent et presqu’in-
gensible. -ty i e b

A g heures du soir, le hoquet, les érocta-.
tibns e renouvellent. A 11 hewres , le malade
prend encore sa-tisane ; il conserve une con-
naissance parfaile. jusqu’d trois heures du
matim, : ; i At

Le 17, 4 trois hewres dv matin, la respi-
ration devient haletante ; deux ou trois courtes.
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expirations ee succedent rapidement; et le
malade expire.

Aprés la mort, les yeux restérent & moitié

ouverts, les paupiéres un peu rovges, le
corps conserva long -temps sa chaleur , le
ventre était trés-dur, excepté 4 l'ombilic et
prés du pubis.
" Le 18 bromaire , on fit 'ouverture. Le corps
€tait dans un amaigrissement extréme , la peau
hive et terreuse, les traits de la face décom-
posés. L'ouverture du crine ne présenta
aucune altération ; le cerveau étatt remar-
quable par sa fermeté. Il y avait vn pen de
sérositédans les ventricules latéranx. Les pou-
mons , sains d’ailleurs, adheraient a la plévre
costale, par des brides ldches et anciennes.
Le ceeur, de volume naturel , n'était nulle-
ment lésé dans son organisation ; il contenait
peu de sang. Il n'y avait aucun épanchement
dans les cavités de la poitrine, :

Lﬁ. p_a'r‘ﬁi antérieure de "abdomen ayant été
enlevée avec précauntion , on appergut distinc-
tement les devx tumeurs (u'on avait recon-
pues pem:[aijlt']a_ vie.

La premiére, placée & droite, était formée
par l'estomac , fortement distendu par des
matiéres alimentaires, el par une substance
gnz_guae » ¢e qui rend raison des changemens

e volume qu’éprouvait fréquemment cette
tumeur. An moment de l'ouverture, ce vis-
cére offrait un volume triple de celui qui lui
est ordinaire, ) N LR

La deuxidme était placée dans 1'épaissenr
du mésentére, derriére les intestins gréles,
au-dessous de l’estomac et du pancréas, an-
devant de la colonne vertébrale, de I'norte ,
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des veines-caves, etdes piliers du diaphragme;
elle s’étendait beanconp plus & gauche qu’a
droite de la colonne vertébrale.

Cérte tumenr pesait environ trois livres.
Sa surface présentait des bosselures de con-
sistance mollasse. Vers la partie postérieure et
gnuchn_z de cette masse carcinomalense , &8
trouvait le commencement dn jéjuuum , dont
les parois, trés-amincies et dilatées , se romn-
pirent au moment ol on souleva la tumenr,
et laissérent écouler environ quatre onces
d’un liquide noirfitre , d'une odenr trés-
fétide ; et d'une consistance syropense,

Le pancréas, placé an-dessous de la tumeur,
en avait éprouvé une compression telle , que
EOg grai_ﬂs glandulcnx avaient entiérement
disparu. Iis étaient confondus entre eux, et
ne formaient “plus gn'une masse homogéne
fui, cépendant, ne participait en rien 4 la
natare du carcinome du mésentére , dont elle
était d'aillenrs séparée par le mésocolon trans-
verse, :

La veine-cave inférieure, et l'artére-aorte
abdominale, placées derriére |a tumeonr, lui
adhéraient par-du tissu cellulaire trés-serré ,
et n’avaient souffert aucune altération. 1l en
était de méme des veines émulgentes , et des
artéres rénales. :

L'incision de la tumeur' fit reconnaitre
qu’elle était de la nature des carcinomes.’ Son
tissu’, de couleur blanche-laiteuse’;, d'une
consistance et d'un aspect assez semblable
i cenx d'un fromage pen ferme, n'avait aucune
odeur remarquable. 1l présentait des conches
superposdes les unes anx autres, et séparées
par un tissu cellulaire trés-dense. Cette dispo-
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sition lamelleuse devenait moins sensible 4
mesure qu'on approchait du centre. Deux
tubercules en suppuration se faisaient remar-
quer dans la tumeur, qui présentait avssi par-
tout des petites taches de couleur rosée , qui
¢taient cependant plus nombreuses au centre
qu'a la périférie. :

Le pylore, extrémement dilaté , était en-
chdssé dans la masse carcinomateunse , dont
1a partie postérieure érait traversée par le
duodénum, qui y décrivait 'ses -courbures
ordinaires. La portion d’intestin formant la
derniére de ces courbures, ainsi que le com-
mencement du  jéjunum , présentaient un
tissn mollasse, de couleur violette, avec des
taches brunes, ce qui. joint a la rupture de
ses parois, peut faire soupgonner que la
gangréne a hite la mort da malade.

Le diamétre du jéjunum était dix fois plus
considérable que dans I'état ordinaire. Les
parois de cet intestin avaient acquis environ
trois lignes d'épaissenr.

I.a tunique externe ou péritonéale offrait ,
Fg\ur, toute altération , une couleur d'un gris
oncé , suite de la phlogose que lintestin
Parah avoir épronyé. Son épaissenr, sa con-
sistance et sa texture étaient d'aillears. les
mémes que dans I'état naturel.

. La tunigue interne ou muguense ne, pré-
sentait aussi que des taches d'un gris foneé.

Lés valvules conniventes qu’-el_le forme en
partie , éraient trés-épaisses; cequi est d’au-
tant plus remarquable, qu’elles disparaissent
ordinairement quand l'intestin est distenda.

Les tuniques: musculeuses et cellulenses
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conconraient seules & 1'épaississement des pa-
rois intestinales. En cherchant & distingner
ces deux tuniques, et l'altération qu'elles
pouvaient avoir éprouvées, on a reconnu que
la musculeuse n'existait plus; que confondne
avee la cellulense, elle formait une substance
particuliére dont il est diffictle de donner une
juste idée. C’était un tissu comme graisseux,
d’un grain assez fin , d'une coulenr rougeitre,
et d'une consistance ferme. Les gros intestins
contenaient des matiéres stercorales divisces
en boules trés-dures.

Quelques glandes lymphatiques situdes dang
le tissu cell%i!ui're de la partie postérienre de
!a tumeur , étaient restées intactes et parfaite-
ment saines, '

Le foie, d'un. volume remarquable , adhé-
rait au diaphragme par des brides celluiaires
liches et peu nombreuses. Son tissu était sain,
La vésicule biliaire , 4 demi remplie par nune
bile d'un verd foncé , était tellement grande ,
fu’elle se repliait sur elle-m&me par son propre
poids ; de maniére qu’au premier coup-d'eeil
on elit pu croire qu'il y avait chez ce sujet
deux vesicules biliaires, :

Les autres viscéres étaient sains ; I'aorte
méme ne présentait amcune altération dans
I'endroit o1 elle passait derri¢re la tumeur.
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OBSERVATION

SUR UNE MANIE QUI A SIMULE DANS BON DEIUT
UNE PERIFNEUMONIE H

Liecueillie & la Glinique interpe, par M. PEnow.

Anrorne MicuEr , perruquier , dgé d'em-
viron 4o ans, était d'un tempérament sanguin ,
d’une constitution forte et robuste, babitait
Paris depuis long-temps , et avait toujonrs
été trés-adonné A I'ivrognerie.

En 1582, il avait en une péripneuymonie
excessivement grave, et pour laquelle il garda
le lit pendant devx mois; mais depuis il avait
constamment joui d’une bonne sante.

En 1792, se tronvant a la féte qui eut lien
lors de ?a translation des cendres de Jean-
Jacgues Rousseau au Panthéon, Michel qui,
pendant plusieurs années, avait été perruguier
de cet homme célébre, fut tellement enthon-
siasmé des honneurs qu'on rendait aux mines
du philosophe de Genéve, qu'il se prit avssi-
10t de belle passion pour la philosophie. Deés-
lors dans ses discours, dans ses actions il
affecta de prendre les tons ‘et les maniéres de
son ancienne pratiqgue. Il ne soufirit plus
qu’on 'appeldt auntrement que cadet Rous-
sean , etc. , etc. Bref, en singeant le philo.
sophe, notre barbier devint réellement fou,
et plusieurs fois il se trouva dans un état
qu'on ne pouvait guéres regarder que comme
uneg al:t-aque de manie. En se rangeant BOUS
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I'égide de Minerve , il ne déserta pas pour
cela les drapeaux de Bacchus; tous les jours
de nouveaux excts de table entrainaient de
nouvelles disputes dans le ménage du barbier
philosophe ; de sorte gue sa femme , lassée de
sa conduite , demanda le divorce , 'obtint , et
quitta cadetr Rousseaw. Il fur trés-sensible &
cet abandon de son épouse , et les accés de sa
manie , rares d'abord , devinrent plus rap-
prochés. En I'an v, ils forent extrémement
fréquens, et il y en eut un entr’autres a la
violence duguel le malade faillit succomber.

Aprés avoir bu toute la journée et la nuit
da 15 floréal an 8, le 16 au matin il eut une
forte indigestion qui fut suivie d’une abon-
dante diarrhée.

Le 17 matin il sentit une vive douleur & la
partie ratérﬂle gauche du thorax ; il fit cepen-
dant quelques barbes , mais le soir la douleur
angmenla , et il cracha du sang.

Le 18, il se leva, voulut encore aller en
ville , et pour galmer la douleur que lui cao-
saitson point de cbté, il se ceignit la poitrine
avec une servietie pliée en plusieurs doubles;
mais il fut forcé de se remettre au lit, souffrit
beaucoup, et cracha du sang. Lanuitsuivante
il fut agité et eut du délire. On .lui donna &
boire une infusion de bourrache, on appliqua
sur le cOté de 'avoine cuite dans du vinaigre ;
une sueurabondante survint, il parant soulagé.

Le 19, il n'y avait plus de doulenr au cdié
ni de crachement de sang; mais le délire devec-
nait forienx y et sa violence aungmentait d'un
instant 4 V'autre. Le malade ayant ¢té laissé
seul vers minuit, on trouva le lendemain ma-
tin la porte de sa chambre barricadde. On
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Touvre de force; I'homme n'était plus dans
sa chambre : la fenétre ouverte fait craindre
qu'il nese soit jeté dans laroe. On nel'y trouva
pas. Enofin, dans une maison voisine, au haut
d'un escalier, on trouve le malheurenx barbier
nud et transi de froid. Il avait grimpé sur des
toits trés-rapides, et s’étaitintroduit dans cette
maison par une lucarne, Depuis ce moment, la
fureuralla toujours croissant ; on ne pouvait

‘plus le contenirdans son lit, ce qui détermina

a le porter & la Charité.

A la visite du 22 an matin , il présentait
tous les symptdmes geénéraux d'une phleg-
masie trés-intense : délire violent , mais non
furieux ; vive douleur de téte, yeux vifs et
avimés , face rouge et comme enflammée ,
avec une forte contraction de tous ses muscles;
respiration sans aucun chanlgemem; sensible ,
et , suivant le rﬂppurtdu malade , sans ancune
douleur de 'un ni de l'autre cété du thorax;
pouls fort , fréguent, tumnltueux ; du reste ,
agitation extréme et continuelle des membres
et de tout le corps a-la-fois ; efforts constans
pour se débarrasser des liens qui le retenaient
dans son lit. On ne parvenait méme 4 se pro-
curer quelques renseignemens de la bouche
du malade, qu’en suspendant pour quelques
minutes le délire et l'agitation , en lui faisant
espérer vne prochaine liberté. Le malade rap-
portait tout son mal & la partie antérieure de
la téte. ;

M. Coryvisart ordonna une forte saignée du
pied : elle soulagea peu le malade , qui mournt

.dans la soirée au milien du délire et de Vagi-

tation la plus extréme.
A louverturg du cadavre le cervean parut
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trés-sain, et n'of{rit rien qui pilt servir & éra-
blir le diagnostic de la maladie.

La poitrine, sans aucun épanchement quel-
conque , présenta une adherence intime des
poumons avec la plévre correspondante , suns
auncune bride, flocons albumineux , oun fansses
membranes, qui aient pu faire soupgonner
une inflammation cécente., '

Ainsiiln’yavait ancan indiced'inflammation
dans la poitrine ; la respiration avant la mort
n’avait pas paru génde, la poitrine n’était pas
douloureuvse ; l'adhérence intime des poa-
mons avec les plévres était manifestement
ancienne , et la suite de la péripneuvmonie
de 1782.

Cependant d’aprés I'invasion de la maladie,
et le rapport des personnes qui avaient soigné
le malade, tous les signes d'une péripneu-
monié ont eu lieu les premiers jours de cette
affection, et ont disparu avec le développe-
ment du délire et de la fureur.

REFLEXIONS ET OBSERVATIONS

SUR LA METHODE DES AMFUTATIONS EN L&M]-E_ﬁux;

Par M. MARQUARD , membre de l_-a Légion-d’honneur ,
chirurgicn-majur au siziéme corps de la Grande-
Armdée.

Les méthodes des amp'i_l':ations en lambeaux

et circulaires, ont été le sujet de beancoup
de discussions. L’une ¢t l'autre méthodes ont
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leurs partisans; et des deux cOtés on voit éga-
lement des hommes d'une grande autorité.
Puisque les praticiens sont si divisés d’opinions,
on a donc reconnu des avantages et des incon-
véniens a ces deux procédés opératoires, Un
grand nombre. de faits-pratiques , tels qu'il
s'en présente aux armées, pourrait seul four-
nir les bases nécessaires pour établir un juge-
ment sur cette matiére. C'est ce quiin’a déter-
miné a publier les observationset les réflexions
suivantes : g

Iremiére Observation. — Leroy , carabi-
nier au 25, me régiment - d'infanterie légém ,
fut blessé & l’attat}ne du fort de Charnitz , par
un biscayen qoi lui fracassa extrémité infé-
rieure de humérus droit- L'amputation ayant
été jugée indispensable, je la pratiquai en
lumbeavnx.

Le deuxiéme jour de I'opérartion, il yavait
pen de doulenrs. Le malade détait-anssi bien
que son état peat le permettre.

Le troisiéme jour , méme état. On fut
obligé d’évacuer le malade sur lnspruck, &
cinq lieues deld. Il supporta la route, sans
étre plus incommodé, quoiqu’il fit un froid
rigO'IlI'EIIX,' mais par iine de ces fatalités com-
munes dans les guerres , sur-tout aussi actives

ve le fut la mémorable campagne de l'an 14,
on fut forcé de placer les blesses dans un éta-
blissement qui servait d'hépital aux Autri-
chiens. Dans ce lieu plein de vermine et de
pourriture , l'infection était augmentée par
I’'encembrement des.malades , dont le nombre
étaitd’un tiers en sus de ce que I'hdpital pou-
vait raisonnablement contenir. lLa fidvre
d’hiopital ne tarde pas & s’y manifester, et
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notre amputé en fut atteint le troisidéme jour
de son arrivée. Jusques-la son état avair é1é
parfaitement bon, la suppuration assez rare ,
et la cicatrice commengait déja & se former
aux angles de I"incision. gty

Le 6%‘—‘ jour de l'amputation , fidvre avec
redoublement la nuit; suppuration plos
abondante et ichoreuse. Bt

Le 7.© jour,”gonflement dans le moigrion 3
les lambeaux se separent. Quinquinaen décoc-
tion dans le vin. i

Le 8.2 et le 9.2, méme érat, mlmes médi=
camens, )

Eutin , le 10.2 jour le malade fut sans fidvre.
Dés ce moment, la plaie alla de mieux en
mieux , la suppuration devint quahle-, leé
gonflement cessa , la cicatrice fit des progrés,
des angles des lambeaux vers le' centre ; et le
blessé fut parfaitement guéri le vingt-cinquiéme
jour de 'amputation , nonobstant 'accidens
de la complication, U t

Je pourrais rapporter une douzdine d’obser-
vations sur ce sujet, dont la plupart son
aussi heureuses. Je me bornerai & dire que,
dans ce nombre, un amputé au ' bras a été
guéri en quatorze jours; un 4 la cuisse , en
seige j cirg dans les vingt-denx premiers jours:
La guéricondesauires ne s'est pas fait attendre
plus de trente jours.

On pourrait comprendre dans ceé procédd
opératoire ;, Vamputation fajte dans l'articu-
lation de I'épaule avec le bras: Voici I'obser=
vation que j'ai recueillie sur ce procédé.

I1.e Qbservation, = . . . i , caporal au 76.=%
régiment, eut le bras droit fracassé dans s&
par;ie eupericure par un beonlet, a laffuiie

1.2 -]
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d’Elchingén , prés d'Ulmn. Ce jeane homme,

‘plein de courage comme de valenr, priair les

chirurgiens de le débarrasser de ce membre.
L’amputation, dans l'articulation , fut faite
par le doctenr Godelier, chirurgien-major;
et les dewx lamheaux latéraux rapprochés,
le malade fut gnéri le trente-cinquiéme jour
de cette opération.

On reproche a cette méthode, 1.0 que
Topération est plus douloureuse ; 2.0 plus dif-
ficile ; et 3.° que la plaie est sujette & se
rouvrir.

La méthode de I'amputation en lambeanx
n’est pas plus doulourcuse que la circulaire ,
‘et I'est peut-8tre moins, Pourquoi le serait-elle
plus Z On fait deux lawbeaux en deux temps :
ve fait-on pas aussi la section de la peau et
des muscles en deux temps? Il faut pointerle
couteau jusqu’a 1'os; ce temps n'esl pas pluos
douloureux que ce qu'on appelle la dissection
de la pean dans la methode oirculaire. Ce
Ieprache est donc mal tonde | et ¢'est ce dont
en s'assurera si on observe sans prévention.

‘Cette méthode n'est pas plos difficile que

‘la circulaire. Si cela se rencontre quelquefois ,
‘gela doit &re 4 la cuisse chez un sujet Elﬂ ace

membre volumineux; inais cette considération
ne doit point faire exclure la méthode , et
priver le blessé des avantages qu'il peut en
tirer. g

Il n'en est pas de méme du troisidme
reproche ; il parait d’autant plus fondé, qu’il
a été observé par un de nos plus grands prati-
giens (1). Mais il n’est point particulier 4 la

£1) M. Sabaiinr , Médecine Opéraloires
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méthode dont il gagit. J'ai, de ‘mon cdté;
deux observations de pareils accidens arrivés
a la snite de l'amputdation circulaire. En ad-
wettant qu’il soit fondé, on ne peut pas le
considérer comme trés-dangerenx, les acci-
dens primitifs de 'opération étant passés ; et
je crois qu'il n'est pas ussez fréquentpour qu’il
doive empécher ce procédé opératoire. Cette
méthode a d'ailleurs des avantages réels, et
ils sont de nature & la rendre quelquefois
exclusive, .

1.9 Le malade est plutdt guéri. Clest ce
qu'on ne peut contester, tant par ce qui se
passe, que par ce qgui doit aveirlien : cap
moins une plaie a de surface , plus le rappont
des partles est facile, et plus la réunion est
prompte. J'en appelle ici A4 l'autorité de
M. Sabatier. .

2.° Le moignon est moins doulovrenx aprés
I'amputation et dans les pansemens. On n'a
pas de peine & se le persnader, tountes les
parties charnues étant dans un parfait rap-~
purt entr'elles, et les houpes nerveuses n’érant
ypoint & nud aprés le pansement, comme dans
Fa méthode circulaire, Les chirurgiens , aux
armées sur-tout, ne doivent pas perdre de
vue cet avantage, étant obligés d'évacuer lenrs
bLlessés dans tootes les saisons, et sonvent
rivés des commodités qu'exige leur situation.
i’ar ce moyen, on éviterait peut-étre quel-
quefois le tétanos; accident terrible et si
fréquent aux armées , souvent occasionné par
Virritation et les douleurs que font épronver
les corps environnans sur une plaie d'une
surface pareille & celle que laisse 'amputatiott
eirculaire. Joignons & cela la facilité des pan=

2.
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semens pour le malade et pour le chirargien.

3.» Lacicatrice est moins sujette & se déchi-
rer par le frottement. Cet avantage n'est pas
d’une petite importance. On sait combien
sont difficiles & guérir les déchirures dés
cicatrices étendues ; elles empéchent long-
‘temps les amputes de porter des juwbes de

‘bois ; ce qui n'arrive jamais, ouv rarement,
-par la méthode en lambeaux ; la solidité de la
-peau , le pen d'é¢tendue de la cicatrice, et
Tabondance des tégumens , offrant une sorte

de matelas pour point d’appui.

4.* La saillie de l'os doit étre moins fré-
quente , pour ne pas dire iipossible. Du moins
je n'en connais aucun exemple.

5.0 Enfin, il y a plus d'espoir de guérison
chez un sujet débile et déja épuise par une
longue maladie. Cette consideration doit
rendre souvent cette wéthode indispensable,
si on a a faire 4 on malade cacochyme. La
suppuration qui résulte ordipaircment de
Yamputation circulaire , rend le sucecés incer-
tain. Le meilleur moyen-que 'art puisse ¢m-
ployer pour obvier 4 cet inconvenient , est
certainement une méthode qui, en ménageant
les forces vitdles, au moyen d'une réunion
par premidre intention, diminve ainsi les
efforts que la nature est obligée de faire pour
la guérison.
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m‘M
OBSERVATION
ISER TH ACCOUCHEMEWT DE CINQ JEIIE'AU:I‘. ;_

Bar M. FETRETEIN, miédecin. grec.

Estagr, juive, née & Corfou, dcée de
3o ans , d'une inille ordinaire, d'on tempéra-
ment phlegmatiue, était maridedepnis gninze
ans avec un juif’ de la mdine complexion
qu'elle, et dgé d’environ qnarante ans'; elle a
eu six enfans et plusienrs fansses-couches. Sa
fortune était trés-modijue ; le samedi senle-
ment elle fiisait vsage de vinet d'alimens un.
pen choisis. Denx joonrs avant-son dernier
acconchement | cette femme tomba malade |
et me fiv appeler. Elle n’éfait ¢neore gu'an
septieme mois'de la gestation. Je lvi trouvai
de la fidvre; san ventre etait ‘trés-distendn et
donlourenx, la sage -femine lui'avait fait faire
une saighée j je lni ordonhai tire fomentation'
de camumille qui‘la soulagea. Cépendant élla
continua a éirouver des douléears ‘deé ‘reing
jusqu'd la nuits A cette époiué , élle"acdoncha,
avec beaucoup de facilité de cinfenfins, 'un
mile et quatre filles; une de ceid’dernidres
érait ‘morte. Denx- heures aprés, le petit
gargom cessa de vivre; les-autres filles ne
vacurent quie dewx’ jours. “Ce grand nomhbre
d'enfans’ me parnt un phénoweéne singnlicr.
J'obiservai avie “beaucoap de soin les denx
premiers morts. Tous les denx étaient péles,
mais le second étdit mwienx nowrri que la
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premiére. La longueur d’aucun des cing ne
dépacsait-pas denx palmes , et leur dimension
transversale était de deux ponces (1)..Le teint
des vivantes, était assez naturel. FElles mon-
traient an toucher vne grande sensibilité ma-
nifestée par des plenrs. Leurs mombres étajent
complets. Les trois filles vivantes avaient leurs
cordons ombiligaux [ixés sur unseul placenta:
cenx du mile et de la fille marte I"étaient sur
un second. Tous les deux étaient sains.

Les eavx coulérent en bien petite guantité,
Les_cing feetus étaient trés-maigres; mais ils
n'avaient aucun, vice de conformation. An
trojsiéme jour , Pacconchée cormmenga i se
tuméfier ; et au quatriéme , une légére ficvre
la rendit A son premier érat.

Je pense, que, dans le cas queje viens
dlexposer , I'acconchement est arrivé parce
que 'uterns. ne pouvait plos se dilater. Les
modernes. attribuent la cavse prochaine de
Taccoughement 4 la seule irritabilité, ou
contraction: de. la matrice ; ils, excluent pour
cela, l'irritation produite par. le feetus. Ce-
pendant cing .anﬂns doivent, avoir produit
pen-seulement nne plus grasde irritation ,
mais engore vn, volnme et.un poids beaucoup

olus grands que dans I'état ardinaire ; et nous,
isans. ;. Gadunt; ex; ipso. pandere quae nimis
onerata sunfe., . :

L'égalité dun, développement des nouveaux-

A1) Liaytepr, de. cette ohservation ayant guitié Paris
depuis guelgue. temps , nous ne, pouvons donner "éva~-
luation, de, cesmpsures ; ce, sont, celles en usage dans
république, de; Sapi-Tles. :

( Note des Rédacteurs, )
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nés ne doit pas faire soupgonner une super-
tétation; lenr bonve conformation démontre
que l'acconchement 4 sept mois a été naturel ,
comme 'ont bien observé H@pmrhfa et Aris-
tote : la fille née morte n’ayant offert ancun
défaut dans ses parties, peut étre supposée
avoir été comprinée par son frére. Les foetus,
quoifue jumeanx, ne présentaient pas de res-
semblance entre enx, mais cetle ressemiblance
n'existe pas, poor ordinaive, méme dang
ceux qui survivent. :

Daprés tout ce que j'ai exposé dans ce récit,
on pent voir que les parens de ces enfans sa
trouvaient dans les conditions que I'on regarde
communément comme les moins propres 4 la
fécondité. Nous pouvons doné¢ dire, avee
licancoup d"écrivains, que la nature n’a pas
Liesoin de |'art ow d'un aigunillon poor opérer’
des prodiges lorsqu'elle le veut. Un tempéra-
ment froid, Wne mawvaise nounrriture, un
dge un peu avancél, sont autant deraisons’
négatives pour un développement de cing
featus , produit, shivant'toutes les apparences,.
par un scul accouplement. Il n'est donc pas
toujours vrai'de dire' que, side Cerére’er Bac-
chio friget Fenus. Dans le cas gqhe’ je viens’
d'exposer’, il'y" @ encore deunx éliflgpnstancﬂn'
remarguables, 1.2 L'accoucheémient heurenx
malgré les douvleurs’ lombaires' cansiderées.
par Aristote ,’ commie” si;h'e_ dlun accouche-
ment'pénible, et malgté€ la maladie” de 'ac-
coucligde; 2. il ©'y a point en de& perte de’
sang, malgré 'énorme dilatation’des fibres de
I'uterus. it '
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HOPITAUX DE PARIS.

Le mercredi: 16 décembre dernier , dans
woe des salles de la Préfecture du.départemeént,
eut lien la L’iis_trj.hntign solemnelle des Prix,
gue l'administration des hospices Civils de
Paris, aétablis en faveur des éléves en méde-
cine et en chirurgie qui, pendant le coars de
I'année , ont montrér]le plus de zéle, de soins
et d'assiduité dans l'exercice des fonctions
qui leur sont confides.

M. le vice-Président de l'administration a
gnvert la séance par un discours adresseé aux
jennes éléves, Nous ne le citerons pas; il est
en entier dans le Moniteur duv.mardi z¢ dé-
cembre , N.e 363, Le rapportcur a ensnite
pris la parule.l R

- Pouor faire sentir toute 'importance de cette
institution , également utile et avx malades
¢t a I'art lui-méme, on ne fera que transcrire
ce quil en a dit dans le compte rendu des
travaux de I'année. Il s'exprime.ainsi: .

.« Perfectionner I'étude de la médecine cli-
nir_].uq.,ia.lg::gout.n:mer I'éléve en médecine et en
chirurgie & porter toute son, attention aux
malades qui lni sont confiés ; 'habituer &
décrire succinctement et gorrectement les
maladies, leurs symptlmes , leurs compli-
cations, leurs crises, leur traitement , et,
dans le cas de décés, A faire des ouvertures
et i rédiser » d'une maniére méthodique et.

¥E¥y Yy

B Y Y
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» simple, les rapports des autopsies cadavé-
» riques ; telle a été 'intention de I'ad minis-
» tration des hospices, en ordonnant que,
» dans chaque hdpital , les éléves tiendraient
» un registre wédical dans lequel seraient
inscrits les malades , la nature de la mala-
die, la méthode du traitement, et enfin
» |'issue de cette maladie, »

w

¥ oo

"

 Daprés ce simple exposé, I'on appergoit
tous les avantages qui doivewt résulter d'nne
pareille institution. Les amis de Part y voient
les progrés nécessaires ¢t la prééminence
décidée de 'Ecole de Médecine de Paris, qui ,
a raison ‘do ‘grand nombre "d’hdpiraux ¢ne
renferme vette vaste ciré , offre seule, et dans
le plus haut degré, la réunion de tous les
moyens possibles d'instruction en faveur des
éléves , tant en médecine qu’en chirurgie ; et
les amis de I'humanité y distinguent une amé-
lioration sensible daps le traitement des ma-
lades , plus spécialement recommandés 4 ces
mémes ¢éléves ; forces de cunsignur les pres-
criptions cutatives ordonnées par le médecin
dont ils smivent la visite, et & qui ils doivent
nn compte écrit de tout ce qu’ﬁs. ont observé
pendant son absence. i et 1y

Le public n’apprendra pas,- sans intérét,
que ce travail ; bien’ q’il ne soit'encore qu'un
essai, présente,’ par la maniére dont il a été
rempli ¢ette année, la garantie d'un succés
assuré pour les années suivantes, ' Plisieurs
cléves se sont distingués , non-geulement dans
la tenue du registre médical’, inais par dés-
observations detachées sur les' maladies les plas
graves qu'ils ont obseryées, et sur-tout par des

page 25 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=25

2 BITTM

a6 Hbritaux per Panrs
tableaux synoptiques faits avec beaucoup de
soin et de précision,

Les prix ont été décernés dans l'ordre sui-
vant, et distribués par M. le vice-Président
de l'administration. Ces prix consistent en
ouvrages de médecine les plus recomman-
dables, et en une meédaille d’argent portant
d'un cité Peffigie de S. M. 'Empereur et
Roi, et de 'autre cette légende : 4ddminis-
tration des hospices Civils de Paris.

Noms des Eléves.

M. Marandel , de 'Hbtel-Dien, et M. Rei-
kem , de I'hbpital Saint-Antoine, & chacun
une médaille d'argent et des livres.

M. Guitton , de I"Hitel-Dien , une médailla
d’argent et des livres.

M. Bernutz, de la maison de Santé, et
M. Brescher , de I'Hitel-Dieuw, & chacun une
médaille d’argent et des livres.

MM. Lemazurier et Cagnion, de 'Hdtel-
Diea , et M. Peraudin, de 'hbpital des
Enfans, & chacun des livres. :

Indépendamment de ces prix, chacun des
éléves ci-dessns nommés a regu la Pharma-
copée des hospices. _ o

M. Chaussier, professpur.de' 1'Ecole  Impé-
riale de Meédecine de- Paris, et médecin de
I'hospice de la.Maternité, a terminé la séance

r. un, discours. oit il rappelle anx éléves

‘excellence de la profession a laquelle ils se
sont voués, et I'importance, de tons, les. motifs
d’émaulation qui.doivent les guider dans leurs.
études : il lenra particuli¢rement recommandé
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'amour de P'humanité. Selon le Pére de la
meédecine , dont il leur a, cité, les propres
expressions , cet amour est lié & 'amour de

P'ari, d’'une maniére sl intime, qu'il en est
mseparable

VARIETES

—M. Fourcroy a lu derniérement i 1'Tnstitut natio-
naly nn mémoire sur le mucus animal ; il pense qu'il
forme, joinl & la maliére de la bile, les substances co -
nées , telles yue !’épiderme, les ongles, les peilsy il le
regarde aussi comme constituant seul le gluten des calenls
urinaires. '

— Nous avans déja dit un mot, dans le dernier Nu-
mére de ce Journal, de i'impnrtante découverte de
™. .Dﬂlf_?’_f mous ¥ revenons a._uinurd’hui. Les détails
suivans sont tirés de la letire adressée de Londres 5 1'Ing=
titut, en date du 23 novembre 1807,

M. Davyr o rendu compte ala Société Royale, d’one
série d’expériences , donlil résulte que les alkalis fixes ne
sont pas des corps simples. 1ls sont conposés d'oxigine et
dune substance parliculiére,. dont les propriétés sont
semblables & celles qui caractérisent en gmél al les subs=
tances métalliques. Si on place-un morcean de polasse
canstique dans le cercle d’one forte batterie galvanique
en pleine, acl.uﬁté, ‘on voit bientdt a.l'extrgmlie du il
négalif en contact avec elle, un petit ‘globule brillant
ressemblant bennmup i un g],nhula de mercure. Cette
substance est la hase de_la potasse , et elle ]nu:t des pro-
prietés suivantes;: son allraclion pour, ]bx:gurm est si
grande , que U'air la fait passer trés-vile & *élal de po=
tasse. 5i on verse un pen dlean dessus, elle brile et fait

plmon a Vinstan} en donnapt de la, Mamme, et la
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potasse est régénérée, Cetle méme substance est solides ,
et mallézble & la températore de 4o°© de Fahrenheit 5
mais 4 500 elle est en fusion. Elle se combine avec le
soulie et le phosphore | et forme des alliages avec diff-
rens mélaux , et entr’aotres avee le mercure. Elle se com-
bine aussi avec les acides, mgis les sels qu'elle forme
ne different pas de ceux qui onb la potasse pour ba-e',
parce gue , par la premiére addition ’d'D:ig:‘.tle , elle
passe inslanlanément & Pétat de polasse. Sa gravilé spé-
f1ﬁ(!u¢, n'est fue b celle de 1’1..1!.'1 ¢lant 1o. La soude
denne par le méme moyen une substance analogue ,
quoique différente sous gnclques rapports. La base de la
an!as;g F:ur_ etre canservie dans du ﬂn]:l]le. M. EQU‘ a
aussi trouvé de oxigéne d:]ns-]ammunmque,e?. il le
sonpganne dans la baryte et la strontiane. L'alkali, dans
ces expériences, ue deit pas étre en solution ni enlitre-
ment see : il doit élre seulement assez humide pour éire
i cnndur.lenr éleetrique. — Ces nptncntes ont été ré-
pétees avec succes a 'Ecole P_Ulfie:.llm:lun ) par MM..
Gay-Lussac et Thenard.

— M. Delorme ,chirurgien de 1,7¢ classe de la marine
i Brugt, a udlesse 4 la Sociéte Méd:calc d’Emulalion 4
une chiervalion inléressante sor une occlusion de la glotte
produite par deux kyslgs dd’vclnppes r]ans ses bords, —
Un homme de 44 ans venait &’epruuver une fitvre ady-

umque, ala soite de laguelle il ¥ ent ttndﬂncl‘.- 3 1'hy-
drnpmc ascite. On le mit pmdan'r. dlx-ﬂpt jours i l’usagc.
de la teintare de dlguale, et ilsoruit de I’hépital prin-
cipal de la Marine , le premle:r juin :I:Boq,r Le 13 du
méme mois il y fut ramené ; il dmut éire malade d:l:pul-!.
neu["a ﬂl: _;-:u:r.'. , et prusentait fes E}'mplémes suivans s
nppressmn . resp‘l.ratmn slﬂhnle penda.nt le sommeil ,
qm n'en élait cop;ndant pas troublé; bruijt plus fort dqns
I'inspiration que dans Pexpirativn; face dcm]urﬂe . ]nu--
nitre ; eeil abatty’ *'sc]erut:qne légl.rmhcut teinle de,
jaune, lévres piles et grosses ; langue Imge humertée et
margude suivant sa lungusur, de stries ]aunﬁtrls hla,
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base 5 pean stche et chaude , pouls faible. Le malade
disait que quelque chose le génuit dans le laryns 3 il o'y
avait ni douleur y i chaleur , ni gonflement 4 ni change-
went de couleur & la peau. L'intérieur de lu bouche ne
présentait vien de particelier ; le malade n'avaic avalé
aucun corps élrunger ; celte géne navait pas paru tout-a-
coup, mais s'efait développée graduellement. Du reste ,
mul dérangement marqué dans U'exercice des fonctions
seulement constipation.

Tous les moyens que l'on opposa & celle affeclion
furent inutiles. Les sympldmes persistérent; la dégla-
tition , el sur-tout celle des boissons , deviat difficile.
Le wmalade était presque conlinuellement dans un pro-
fund sommeil, quoigu’il o'y eut ni stupeur , ni lésivn
des Tacultés inlellectuclles. La respiration était quel-
guefois tellement bruyante pendant le sommeil , qu'on
ehtendait le malude des cours de I'hdpital. Pendant la
veille , ce bruit élait beavcovp moindre, Du 20 juin an
Io iuiﬂct il diminua, et cessa méme entiérement pro-
dant trois & quatre jours , quoique les autres sympldmes
persistassent. Il se manifesta de novveau le 10 juillet , et
persista jusqu'a la wort, qui eot liea le 14 du méme
mois y quaranlieme jour de la maladie. Pendant tout le
temps que le walade resta & Phdpital, le pouls foc
faible , mais végulier , appetit était assea bon; la diglu-
tion des liguides excitait la tonx.

A l'ouverture du cadavre on trouva dens les intestins
gréles dix -neuf ascarides lombricaux vivans, Les visceres
du bas-ventre y le cerveau et les poumnps élaient sains,
Apriés avoir mis le larynx 4 découvert , on appergut
sous |'épiglotte deux vésicules demi-transparentes, de la
grosseur d'une petile moix , ovalaires , compressibles,
ayant leur grand diaméire d’avant en arriére, adossées
I'une & lautre, occupant une partie des ventricules ,
{sur-tout la vésicule droite ), et s'avangant vers les liga-
mens épiglottiques, ayant lenr bord libre en avant ct en
dedans , et oblitérant totalemaat Ja glotti. Une des deux
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ayart élé crevée parce qu'un des assistans y porta le
doigt , il s'cn éconla une matiére claire, filante , semn=
Llable & de Dalbumine , et elle s'affuissa. L'msophage
ayant cte divisd pnstﬁrifuremtut suivaol sa ]ougneur ; la
maladie fut parfaitement i découvert.

La petite vésicule restée infacle, o é1é conservée en
place, decrainte dela déchirer, Lisseet polie, demi-truns-
parente , d'ume consistance plus ferme que celle du célé
opposé , adhérente aux parties voisines par sa demi-cir-
conférence externe | libre en devant , «t seulement ados-
sée & l'antre par le bord interne, elle contenait une
ligqueur limpide , dams lagquelle nageait un flocon blan-
chitre , sembloble & eclui qu’on trouve dans le blane d'un
aeuf frais, mais beancoup moins gros. Ce corps occopait
la partic antérieure de la vésicule ; el en U'esamivant de
]n[u,s Prés , omy apFefcuvait, dans lc centre, un point
brun gros comme la téted une petite épingle. M. Delorumee
esiaya, mais en vain, de reconnaitre, & [Iaide d'une
qupc, que]q’ut: Irace d’orgnm'satinn dans eo corps , qu’il
prenail pour le corps ov la téte de Phiydutde , en suppo-
sant que celte derniere fit animée. — I n’est. pas élon-
nant que aulcur da cette vbservation n'ait pu découvrir
dans ce flocon blanchiitre , rien d’unalogue & un corps ou
s une tére, Tout annonce gne la vésicule dont il s%apit
n'dtait poinl un ver visiculaire, puisqu’elle élait adlie-
renle aux parlies voisines, tandis que ces derniers sont
toujonrs libres dans le kyste qui les renferme. Les vési-
cules observées par M. Delorme taient done , suivant
toutes les apparences , de simples kystes membranenx 3
et le corps blanchdtre observé daus 'une d'elles n'était
5ANE -doute qti’u‘l'l. de ces flocons d'zlbuwine & demi cone-
créteque l'on y rencontre si souvent,

— M. Peszoni , médecin 3 Constantinople , a fait
un grand nombre d'essais sur 'emploi médical du tannin,
Voici les rdsultats des principaux. Llauteur attaqué
d'anorexie , d'un amaigrissement géncral sans lésion
erganigue, et d'ume expltation morbifique de la sensi-
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bilit¢ , contracta la gale. L'usage duo taunin lui rendit
Pappétit, I"embonpoint et fes forees en moinsd’un mois,
et V'usage extérieur des pommades oxigenées le débarrassa
de la gale. Un jeune homme altagué de la consomplion
dorsale , el réduit au dernier degré de marasme, fut en
quelguoe sorte ressoscité par l'usage do lannin continué
péndant deux mois. Un seigneur lurc fut guéri en pen
de jours par le méme moyen, d'une toox asthénigue et
chronique qui avail résisté & plusicurs autres remeédes ,
et entr'aulres & I'opiom. Un aotre turc dont le canal
intestinal était depuis long-temps affaibli , et en quelgue
sorte paralysé, a é€ rétabli par ["usage du tannin. Plu-
sienvs femmes schloroliques ont été guéries par Musage
du tapnin seul, ou par son mélange avec le fur ot
I'opium, Le méme moyen a arvélé presqu'a Minstant un
grand mombre de fievres intermitlentes, Tl a &1é otile
dans [a cachexie, dans les fitvres putrides et malignes.
Dissous dans T'alkoal , et employé extéricurement sur
des parlies angremdes, il en a hilé la sfparation ot la
‘n!géuéralinn.

De ces faits, M. Pezzoni conclut que le tannin parait
posséder les mémes proprictés que le bon quinguina ;
qu'il pent &tre rangé dans la classe peu nombrense des
fibrifuges et tonigues héroiques. Il a ¢én ouire sur le quin-
quina 'avantage d'étre peu coidteax , et dagir 4 beau-
coup piux pl:tile dose, Celle ﬂ.[Ll'l.'lfllPlDiE ordinairement
Fauteur #st de go & 100 grains par vingt-guatre heores,
{ Annales de Médecine- Pratique de Montpellier. )

— On treuve , dans le méme Jonrnal , Mobservation
suivante de M. Lalauwrie, D.-M." & Villeneuve-surs
Lot , velativement & T'emploi de Pacide aitrigue dans
Ic:nh_vdrupi'nies. — Un scivur de long , dzé de quaranté
gns , d'une constitution peu forte, tomba, & la suite
dume fievre putride , dans une hydropisie générale, a
lagueélle Pavaient déja prédisposé , sans doute, des tra-
vaux pénibles et upe mauvaise nourriture, Au bout d"ep~
¥uron douze jours , fa maladie avait faiy de tels progris,
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malgrd Pusage des wmaoyens rationnellement indiqués ;
yue le malade avail acquis un voluome énorme, el ne
pruvait se soulever dans som lit qu'avec le secours de
deuy aides. L'anasarque était general et il y avait un,
ascile rés-prononcé. Les uriunes et les selles élaient,
extrémement rares. Le pouls était & peive sensible ; lo
malade s'attendait enfin & une mort prochaine. Daus ces
virconslances , M. Lalaurie substitua aux digrétigues ct
aux Purgahfs dout le malade avait ]ustiu Talogs fnltusage b
une tlisape d'orge, avec additivn de irenle-siz gouties
d'acide nitrique alkoolisé , par pinte. Il prescrivit en
mdme temps une polion composée de qualre onces d'ean
de feur de tilleul, un grain de kerwis , €t une demi-
ence d'oxymel scillitique.

Le surlendemain duo jour o ces 1I1ﬂ_)-eus comniencerent
& dtre employds , il y eut plusienrs selles assez abon-
duntes , el des urioes copicuses e troubles, Ces dvacua-
tions se soutinrenl les jours suivans. Le malade com=
menga & manger , Venflure diminua & voe d'wil. Le
dizitme jour du trailemsent on ajouta & la boisson douzes
gouttes d'ucide nitrique alkoolisé. Le douzieme jour, le
malade put se lever scul el se prowcuer; on commenga a
lui donmer quelques tonigues. Une iudigestion qu'il se
douna forga de le purger. Oun revinl ensuile 4 Pemploi
des toniques , el su bout d'wn meis il fut parfaitement
gueéri.

— La raret¢ du bon quinquina a engagé M. .qug--
land a vappeler dans son Jewrnal , (duernier Caliersde
1866) , qu'one ou dens amandes amires mangées avant
e paroxysme ‘des fievres iulé;millenlu-s, sont on moyen
siir de les arréter au premier ou second aceds , s'il 0’y a
aucune complication, M. Wiebel, chirurgien allemand
s constalé derniérement cette proprigié des au:.and.a&
amires , par plusienrs observations. Il les a également
employées avec succés dans quelques maladies nerveuses
et contre le tasnia.

e O Urouye dams la Gazerge mi‘f:co-cﬁ:mrgu.de de
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Seilzholrg | publide par le docteur Hartankeil, les
deétails suivans sor quelques-unes des dernitres expé=
riences de -Fongone ; ils sout extraits de deux letires
adressées an cdlébre M. Suarpa. Funtana avait cherché
i soumeltre ches lui & la vu|¢ntq';-' les mouvemens qui ,
dans I'état ordivaire , sexercent sans sa participation et
sans que PPonen ait la conscience. Il y parvint jusqu’a
cerlain rmi'n'l, Par dieg ellorls _cuust:lu; [47 suutenustil
était verin d*ubord 4 boul d’aceélérer volontairement les
kattemens de son geeur ot de son pouls. Il réussit égale-
ment., mais n'l'_bri_-s un excreice I:I-L'ELLI.(‘.'L'IIJP plus |Dl|g, 8. Culle
Lracter ou & dilater @ volontd ses iris, quel que fit
Je degré de lumiéreanquel ils dlaicot exposés. Mascagni
gui a été témoin de cetle expérience, observa gue les
waisseanx de ['iris se gouflaient an mowent de la dilata=
tivm ou de la coutraction voloutaire de cel organe. -
o = Il o déja ét@ plusieurs fois question , dans ce Jour-
nal y de la perforation du Lympan. L'article suivant con-
tient sur ce procédd opévatoire des détails intléressans
qui nows oot portés & le transcrive iei en enlier, quoi-
yo'il renferme p]uhu.ure- chu&e& dont nous avons IJE]I.
parlé.

AL Ff:ru{gﬂ cons._:llr-r :Le ]a cm.u' 2 ]lll: Je g dl.l mois
d'aoiil 18af, 3 la Socicld des Sciences de Gottingue , un
mémoive surs lu. perforation Wdu tympap , (dont voici
Panalvie, L'antedr rapporte iqu’un de ses éléves 5, le doc=
wur Cugpar | deoHambourg , Pavait déjg annoncé an
public;que , déd Uafinde 1797 davs les Jegons qa'il fi-
sait alorsa Browsveick ; surdes maladies des yeux ot des
oreilles 5 il avait nonsseolemint déja fortement recom-
mandi la perfordtion dutympan pour guérir la surdité

pecasionnée par Pobturation des trompes i’ EusLa-.,hv;, mais
qu’ 'il Pavail méme pratiquée devanl son auditoirg sur des
gddavreés humains et sur-un.chien vivant: Dans un second
comrs fait durant Phiver de 1799 & 1oo -,nLrecomhnmtIL[li'
de nouyeau la ménie n.p.u.ra-l.lﬂu ce qui lul dvnm‘:,]!lj'p;m-
rité sur. Cooper y qui:ne Jutisin mummrc_n_u;l_ﬂ_%n;g

I8
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sujet & la Sociétéroyale de Londres, qu’aw mois de juie
18or. M, Himly dit aveir été condiit i Uidée de cette
‘opération y par les guérisons de surdité opérées par une
blessure accidentelle du tympan , par le peu de danger
de ces sortes de blessures , parses réflexions sur la maniire
dont Pobturdtion des trompes d’Eustache produit la sur-
dité, de méme gue par le connaissance qu'il avait que
la perforation de Papopliyse mastoide avait souvent rétu-
bli 'eaie , en donnant issue 4 air contenu dansle vesti-
bule, comme le pronve lexpérience de Lewfffer, qui a
vu ln surdiliéoze rrpraduirr,» par Poblitération de "ouvers:
ture mastoidienne. En revendiquant ses droits a.la prio-
rilé ; pour aveir eongu et enseigné cette opération , au-
teur Teeonnait que, dins la pratique ; Cooper a Pavane
Aage ' sor lui ) puisque ce dermier , - favorisé par son
séjour dins. une grande ville telle que Londres, et par
ses rapports avee hépital de Gui, (Guy-Hospital) ,
it déja ses iddes @ exéculion, en opérant , dis le mois
de déeembre 18eoo , tandis que lui n'eut ocension de Fuire
sa premiére opération dans sa clinique médico-chirur~
gicale, qulen 18c4. Cene fut que daps 1'été de 1806
qpue le doctenr Michaelis , de Marbourg, crut faire
connaitre le premuier gette opdration en Allemagne, Des
recherches mltérieures ont prouvé & M. Himly qu'il ne
Tui restait'de- sa découverte que fajuste détermination
des'cas on il convient d'aveir recours & la perforation ;
car Hiolan Pavait déja conseillée 'poar la surdité de
wmaissance y et Cheévelden pour-les affections du tympan &
en mettant leurs idées 3 exédotion , ces deux médevins se
geraient donc vus‘trompésdaus leur attente ? 5ile mérite
d'avoir f2it une découverte pouvait étre affaibli par:
quelques faits historiques postérieurement remarquds.,
il en 'résulterait an inconvénient de plus pour M. Coow
per’, 'qui naurait pas méme alors le mérite d'avoir tentsd
Popération le premier. (eonime le prouve le passage sui~
want' nf]ile Blimienbach a trouvé davs les letires éorites &
#uabler, ( Epistol.-ad Hallerkm seripe. ) : Est Lugetias
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kimto quidam (1), EW dictus, qui surditatem éurare
andet y dwinmodo waluwm won & parelysi nervi septimi
paris eriatur. En vere efur methodum, Tympanum
cxseindie ef subposilitivme fmmitict, Feelt experimenta
qudedam fuae salis bens ipsi cessdrunt. Voilk ce que le
fils de Haller écrivaiti sum pére poor sevvir de consil=
tation & ume personne sourde. Le tampon dont il s’agic
pourrail én avoir imposé & E4, sl o' lni-méme voula
en imposer an public par lay quoiquien resireignant lé
siiceds de son opération aux -casob fe nerfanditif vest
pininl paralysé, il éloigne de lui le soupgon de eharla-
thvneries M. Himly ne veulant point étendre ses recher=
ehes hiistoriques plus loin sur la pratique récente de cetlé
mpération en Allemmgoe, oelle a dld avnoncée avee un
ahifal el une: présmnplmu peudigue de la varitable sciencel,
slaltache ensnile 4 "}remstr les cas oi la perforation du
tympan peal raisonuablesicot &lre tentée Il remarque
id'sbord que quand il s'agit récllement d la guérison ; et
non pas seulement de laire dns dupcs PDUI Vintdrél de sa
fortund y il 0’ostpatinis qu? L U ignorance Jwplas grossidre
W'opérer, sans s%éire assurd anparavant queavo-stulemedt
Al y a surdité ; mais aussi que le tympan est dans un
dlatsainiy cor tenle gspéce ide surditd mladmeet! pos plus
-indistinetement dlopérationy que toute espéce de cécilé
iu e cataracle n'admet Leatraclion i:]u ﬂlyslall-lllu, ot

¢ 1% als o zademiir g § g sa et e boearals
el

mwal

L ] Le '|’|‘““ t]e c¢| ﬁhp;um:m el.nt Heh. C’dtu:l un
]I une lmmum af_tlf cL Hul alnnmrga ) e {;}rmﬂas I]Hpq--
.slu,u‘qa, IJ Ilﬂ”'ﬁ"d at alut d ayoir pu. ren isgr | Ies. Eh]l.é-
.:-;L”cc,sl m:quuu.s“. jl \1 a plusmurs mﬁmmres@c uj
_ﬁpr{m les Jepinrs, qiﬁ l[,—}@:ﬁdqnﬁc d@ C|h1r5|rﬁm fILansés
g L Ecale de ngdcrﬂnp t.]q: Pdrjl.‘l 3, Mnais oo 1 3 trouve rign
cHM 8l gapporl 2 I.qu..rillvl.nn dont il ;aﬂ.s Il eil pra=
hablgmqq il, est tponk eyant, d'q;uu R’.FE‘ :.i;xul‘. aur l‘ie
2“!'“"'“ Jopmagigees |\| 15 o gt

1l Vule communigude par Mﬂ'.f Temin e -‘.':w..

i,
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“c’est foujours un mauvais prétexte de dire que si cels
n'est pas ntile , cela n’est pas nuistble non plus, 11 na
faut pas sélever légérement contre les expériences et les
opérations de FETlis , de Holders , de Duverner | ele.,
desquelles il résulte que quelques mois aprés la perfo-
ration du tympan , la surdité est revenuve peu-a-pen.
Llpuie se conserve, dit Duverney | mars elle s’ affuiblic
fnsensiblement | et elle se perd enfin tout-a-fuit, 11 est
vrai que les contr’épreuves de Falsalva n'ont pas tou-
_‘j,nnrs_.cunijru;lé ee résullaty dont ﬂfurgugn;' rend raison ,
an observanl que cliez des chiens opérds, le tympan se
trouve goéri an bout de gquelques mois. M. Himly cite
un cas tiré de sa pratigue, concernant un jenne homme
aqui 5 en se baignant dans one riviére aprisavoir co le
tympan perforé, savisa de plenger. Quelques goulles
A'eau ﬂjallt. |\énétré dans | oreille isterne, ¥ délermi-
neérent une inflammation violente avec des douleurs qui
approchaient 'do délire), et une suppuration doi. il
résulta une surdité complite. ’

1l n'est done. pas indifférent de prnhquur la perforation
du tvmpan,.outre gne son abus peot exciter contr’elle
ane privention qui la ferait rejeter du public dans les
eas oit il conviendrait de ln faire. Quand on sait que la
surditéalecnaissanee tient ordinairement & une organisa=
tion viciense du nerf wudilif, comme 1'a Irés-bien
démontré_dckermann , ou 3 un vice des os do rocher ,
comme I'a observé Cassebahm , il n'est-plus permis de
enter sa guu’:rl ‘0w par I'operatlbn & moins que ce ne spit
dans ub e ces cas rares ofl ra cause se trouve dans l'ar-

“riere-houche, comme dans” une obsérvation de Chaper.
M. Himdy fut appeléa Cassel ﬁuur une opération qu'il
refusa de Faire, parceq‘n “il'ayait 1econnu que la surdivs
du’ jeune hamme qu’on lai pmpnert’ Wopérer, tenait &
un vice radical. Ap & dim dfpﬂl‘l - ML ‘Hunold tents
]’npg-r".imh qui fut ‘ans succbs: MU Eschie fit rune' 'Hah-
tative aussi infructueuse dans son établissement pour! les
sourds-niuets, La perfb!'a.tl.oﬂ du tympan me’peat avoir
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Jien men plus dans la surdité qui résulte de la paralysie -
du nerl acoustigue apres une forte commotion , un broit:
éiourdissant on une fiévre infllammatoire ; en- un mot , _
dans aucun cas de surdité nerveuse dont le diagnostic:
w’échappe jamais au médecin prudent et instruit. L'opé=
ration ne peut non plus remédier-aux ravages fails dans
ke vestibule. Elle serait- peut-étre de quelque utilité.
contre: la trop grande rigidité ow "ossification partielle-
du tympan, si en pareil cas le vice n'allaitordinairement
plus lnin. Borsque , & 14 suite des conps, il se trouve du
sang extravase dans le vestiliule, Popdration pourrait-
produire un hen «ffet, siom la pratiquait i temps. Ce-
]!re:ld-’l-ﬂnl la vésorbtion et "évaenation da sang- extravase:
sont possibles en pareileas, et ompeutencore les Faciliter
par des‘injections faites par les- trompes d'Eustache, Le
(uatriéme cas rapporté par Cooper, appartient a cetle
calhégorie 5 et quoigue Vapération ail été suivie du.
relour de Pouie, cet Anglais ne la croit pas indifquée pour-
les cas anu]nguas. Le véritable eas of-la porfﬁrnl 1on da-
tympan est indiquée, c'vst celoi.ofn les trompes d'Evs-
tache sonl obstruées ; alors son avantage emporte sum
tous les petits inconvéniens dont elle pourrait-éire accoim.

pagnée. i

On pent accnser d'ure légireté impardonnable cenx-
gui , dans les cas les plus douteux oi'il s'agit-senlement:
d'une tenlative, font d*abord wne grande ouverlure au
1_}"1111')9.11; M. f:f:'m{r tinle, .eu--pareﬂ cas , une I.r‘e..i.-pglile\.
ouverlure qu’il fait avec une aiguille a-tricoter usée en
prinie. Unevespérience réitérde 'a convained que celle
cuverlure admel unequantité d'air suffisanle pour 'essai 3
et comme elle se forme aisdment | ¢’est un avantage qoic
fuil ploisir dans l'insucces s, au conlraire, la pre-
miére tenlalive o été licureuse, I'on eatequitte pour laire
une plus -grande ouverlure avee un’ instrument faie-
exprés, lorsgue la premiére est oblitérée. Pour que opé-
ration soit plus sive, M. Hiuly veut que 'on découvre
e tywpaoy ce fui p'est souvent possible qu'a la fuveur:
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du soleil , et ce qui est anssi quelquelois de toute impos=—.
sibilité a cause de la conformation tertueuse du trou
audilif'y comme il en a eu un exemple chesun sujet qu'on
n'aurail pu opérer qu'avee un inslrument courbe el sans
voir. L'auteur n’est pas éloigné de croire que o'est une
nouvelle production de membrane gui améne ensuite une
surdité qr.mp_!n':lc 5, X0 la régénéraﬁun F‘I"L"q’LIl:TItE ahservée
pav Falsalva, davs les chiens, du tympan desquels il
avail enlevé des portions considérables, comme le prouve
sur-lout ce passage : Nova geasi membrana 1rmpant al
itleesd membranm parte obligué per cavitatem iympant
producebatur, ed ratione ut malleuwm incudemgue exclu-
deres , stapedem vero oblegerel, cujus capitndem  ipsi
annecterer, M. Himdr a été dans le eas de recommen—
cer guatre fois la perforation du tympan clier le méme
sujet. parce que Pouverlure s'était déja fermdée truis
fois. Il attribpe cel inconvinient en partie a la forme de
IMinstrament | imagind par Cooper , lequel ressemble an.
troiscerts qui, dans la pavacenthizse , fail des ouverlures
qui se guérissent prompiement. Voils poarquei il a ima-
giné gn emporte-pigce semblable & celni des selliers , et
en faisant uspge de cet instrumen) devant la Sociéré des
Sciences, il praliqua sans prioe upe ouverture ronde
dans un tympan frais, dont la piece emporiée se trouva
dans Pinstrument. C'est aussi a-e::_l cel instrument qu'il
avail percé le fympan pour la teoisiéme {vis dans le cas
précité, ce gai wempécha pas que Pouverture ne se
trouvdt rotalement refermée et guirie av hout de onze
juues. Cela, donne lien de présumer qu’il peul y aveir
beaucopp de guérisons de surdilé apparentes ef éphié-
meéres que |es_qpéraleu rsauront crues complétes et pro-
Glamdes Lelles , sur-tout quand ils nlonl vu leurs malades
qu’un inslant pour. les opérer, et quiil les ont ensuile
perdus de vue apres leur retour dans leurs pays. (Exiraic
de la Gasetie Medico-Chirurgicale de Salzbourg , in-.
sqre dans la Bibliothéque Meédicale. ) '

page 38 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=38

2 BITTM

MipEecin e 39

s | s | ’

NOUVELLES LITTERAIBES.

LIBELLUS DE DYSENTERIA;

Auctare Joanne-Godofredo Rademacher. Colonie , 1808,

A Paris , chex Gabon , libraird, plact de 'Ecole de-
Meédecine, N.o a. Prix, 3 fr. 50 cent.§ et 4 fr.
5o ceul. , frane de port, par la poste (1).

D rErssre , dans son ouvrage sur le diagnostic médis.
caly publié¢ en frangais par M. Renauldin , cite bean-
conp d'auteurs qui ont éorit sur la dyssenterie, et encore-
en a-teil ]‘n“:ut.vﬁtro pinis un [l].l.lS grnnd nombre. De ce
eonflit de recherches sur celle maladie, et du concoors.
de tant d’opinions émises, on devail naturellement’s’at-
tendre 4 des donndes satisfaisanles sur la nature de la
dyssenlerie , et sur les principes d’aprés lesquels il con-
vient en général d'en ctablir le traitement. Mais loind'un.
tel résultat , Pobhscurité est resiée presque compléle ; et ,
de nos jours , comme dans les premiers siteles de la méa
decine , on voit émetire sur cette maladie des apinions
oppestes, ou an moins tres-différentes.  Hippocrate
regarde la dyssenterie tantit comme une ulcération des
intesting , tantdt comme une évacuation de sang par la,
voie des selles, on gammé un simple flux de ventre;
Celse partage cetle premiére opinion ’Hippocrate .
mais plusieurs aulres anciens médecing rapportent la
dyssenterie 4 Jes suppurations de la rale, du foie, da.

(1), Extroit foit par M. L. de I, T, , D.-M.-P.
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panctéas y eten o & des affectinns rhumatismales portées
sor les inteslins, Les moderngs’, de leur cdlé, pensent ,
pour la plupart , que la dyssenteric tient & une phleg-
masie de la memhrane moguense des intesting, ¢t la
lfa]'nprachtl:lr' des affectinns catarrhales. anl‘r[lwa- uns
eroient, { et M. Rademacher est de ce nemboe ), gu'elle
dépend d'wne drritation dirigée spéeialiment sur les
intestins, D'autres 'onl aliviboée & un état de putriditg
ou de cnfrupl]m:l des .ﬁumz‘ur@‘, . ont gardé S1ESA nalnre
Ye silence le plus eomplet, Quelgues-uns se sonl aussi
rapprochés de Popinion de Celse. Tontes ces incertilndes
sur la pature de la dvssenterie, sont cncore comme anlo=
risdes par des descriptions de maladies qui, sous loméme
tilre, renferment une. rdunion , une suite de svmptémes
{res diﬂ.l,"fl:ll_lﬁ . Bl l{l].{ nie 'pl'ésrntrrnt pas r!'Aunlul':ie:. Cehini-
gi, dit M. Ayzac , dans sa Dissertation sur la dyssen-,
ierie, la déerit aveg nn appareil de sympldmes qui indi=
q'_uenL.uﬂe enlerile aigné o ca]ui;ci I'a obscrvée avec des
ciracléres de faiblesse si prononcéds, quon eroirail &
Vexistence d'une adynamie Un autre colreméle dans ses
descriptions tant d'anomalies nervenses | {l_u"i'| semble ne
laisser enlrevair qu’ong fidvee alaxigue

Cependant, i U'en vient & réfléchir sur la mulitude
des trailemens divers proposds pour combatire la dysicn-
terie, sur les methodes curatives emplb_)-'éns en Alles
magne , dont la plupart sent parfaitement contradie-
toires , et qui loules onl été suivies d’un - sucoiés presque
énal , pqui-,él're jmstiliera-t-on jusriu’..’i un certain point
de Lelles incertitudes j mows nons gonlenterons iei d'un,
seul rapprochement. Si, comme le pense le professeur
Pinel, la dyssenterie doil élre regardée enmme ung
phlegmasie. de la, membrane moqueuse des inlestins ,
comment expliguera-L-on le succis que Frank a obtenu
dans un cas de dyssenterie dont Pobservation suijt ?

Un homme de trente ans, aprés quelques jonrs de,
diarrhée , ne rend plus que des selles peu abondantes |
gvec ténesmes el violenles coliyues. Ges selles d'aillours,
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m'étaient point sanguinolintes. A son enlrée b Phidpital,
¥ sinieme jour de ga maladie , 1) se plaint de céplmla!gigt
d'amertome de la bouche , d*anorexia; s pouls est pelit
et réquent | la ehaleur est angmentée. Le docteur Frank
traite celle waladie y ( ¢l on ne sait pourquoi ), de dys-
semterie nerveuse , et prescrit une misture d'une décoc-
tion de kina , d'une émulsion de gomme ar:biquc . et
d'une polion calmanle, Je tout & prendre d’heure en
heare. 11 fuit sindre Pabdomen avec le liniment vaolatil,
el accorde de la nourrilore et une pinte de vin, Le lende-
wain le malade a douze selles y AVEC 1énesmoes et douleurs
de coliques cruelles , la fitvre sugmente, le pouls
devient plos fréquent et plus plein. Frank continue le
méme Lrailement , il rend la mixture Plua aclive, Le sair,
le pouls et la chaleur sont naturels, il s’y a qu’une
seuli selle y les coliques sont. beaunconp mnins forles. Le
troisieme jour de co méme régiwe, la convalescence
s’clablit, et le cinquiéme jour, le malade sort de hopi-
tal. Le grolessenr Pinel, qui cile lui-méme cette histoire
dans sa Nosagraphie , convient qu'elle Jui parail trés-
exlraordinaire. i

D tout ce gue nous venons de dire, il faul conclure,
que la dyssenterie est du nombre de ces maladies qoi
doivent de gouvean faire le sujel des recherchies et Jes
observations des médeeing , pour que l'on paisse staluer
quelgque chose de posilif sur sa nature et sur le mode de
traitemenl qui lui convient,

C'est au moment oli nous ér:;ettnns ce vew , que
M. Rademacher nous offre le froit de son travail sous le
titre modeste de Libellus de Dysenterid.

Ici il ne faul.pas demander 4 Pavteur s'il 2 voulo dire
quelque chose de nowvean, La réponse serait, dit-il,
trop difficile. D'un autre coid, si on est curicux de
savoir quel systéme il a suivi ouw adopté, il dira nelte-
menl qu’il n'en sait rien. Ne Ffaisant pas beauconp de
cas des Lhgories , des hypothéses susceptibles déprouver
des varialipns fréquentes , M. Rademacher se base sur

page 41 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=41

2 BITTM

4z Mivpscrwe.

les chservalions, se contente de quelques réflexions que
lui fournissent les circonstances , ot s'inguiete fort pea

“de tout ce que les auleurs ont écrit avant lui sur cetle

matiére : c’est du moins ce qu'il annonce dans sa préface.
Nous allops voir jusgu'a guel, pnmt il a tenu a ces
'PI :I:I'ICI]JE.E.

M. Radempacher commence par donner histoire de
plusieurs épidémies dyssentériques. Pendant les anmées
1796, 1800 et 1803 , il y ent & Cléves et dans les envi-
rons trois dpidémies dyssenteriques. Elles furent préce-
déo.s_nu suivies de fiévres adynamiques on ataxigques,
d’embarras gastriques 4 de févres inflammatoires, de
pleurésies nerveuses, ( plewritis nervosa) , el toutes trois
ne présentérent aucune différence , ni sous le rapport de

Jeur patave et de leur traitement , ni sous celui des

phénomenes qui les accompagnérent, En conséquence ,
M. Rademacher expose colleclivement les caractéres da
ces Lrois épidémies.

Tantit l'invagion était subite , tantét elle s’annongait
par des cavdialgies, wn gonflement des intestins , vne
diarrliée , une ligvre légére , ete. Vers le troisiime jour
Jes ‘malwles montraignt de Péloignement pour tounte
cspece de mouvement , et étaient pris ensuite de flux
dyssentérique avec tranchées.

Les symptimes les plus ordinaires étaient la fievre;
des donleurs de 1éte, un sentimen! de compression sor le
front, la sécheresse , I"aridité de la pean, la teinte
blanche, grisitre ou jauniire que présentail la langoe,
'amertume de la bouche , Ta fétidilé de Phaleine, des
rapports ichorenx , une seil ardéute, des vomissemens
soit de matiéres bilieuses trés-deres et tris-améres, soit
de malitres mogqueuses , des urinesipiles: on rongedtres 4
cnfin des évacuations alvines plus.on minins fréquentes ,
accompagndes de douleurs le plus souvent supportables ;
squelquefois atroges y el dont la plupart semblaient sailre
de la région ombilicale | et se portaient vers des lombes |
le sacrum ot L'aine. Lies. déjections étaicnl muquenses ,
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sillinndes par des stries de sang, ou Lien fortement colo-
rées par duo. sang; d’autres [ais., elles étaie nt grisitres,
vurtes , jaun:ltrm. 5 di'mi-!ransparen tes , elc., Tels étaient
les symplimes qui, selon I'chservaleur, avnoncaien! une
issue funesle.. Le ponls, d'abord légérement fibrile
devenait  bientdt Iu'-s-fn’-qucnt , el par suite myure 4
Formicant en intermittent ; bientdt survenaient Pamai-
grissemont de'taut le corps, le délive, lu fétidité des selles,
e Troid ¢o le tremblement des extrémités supérfeurct,

Apres cette bistoire des trois épidémies dyssenlérigues
gui. ocenpe tout le premier chapitre, anteur, dans g
sccond 4 entreprend dexaminer la nature e Iea causcs
de la djsSent-..nn Quant a la natlure de la rrls.[n.L!.n:1 il ne
se dontie pasg la peine de vechercher les diverses opinions
soutenoes avant fui,. pour Icsnnmparcr avee Ie: SiEnncs 4
gt metire le lecleur & méme de le juger ; il exprse ce
qu'il pense, sans employer, de preaml:ule. Cependant |
par. une sorte de réminiscence, M. Rademather veot
bien , ada derniére page de son ouvrage , dans un pose=-
zarfptun dntitdlé Epdogus , nons présenler quelgues
wolifs de celle omission dont il s’est Lien apperca. 1l
sTexcuse prm:upmemenl sur la ,l::rnu]te e ]rﬂp augmenicr
son volume, el de trop campl:quarwn travail, Quui gu'il
on suit g nolre autenr avance gue la dyssenterie dépend
d'une irritation spéciaslement portée sur les inlestins;
que toutes les dyssenteries étant. de méme nature, on
wen doit reconnaitre quune seule espice; et gqu'il n'y a
de dillérence entre les diverses dyssenleries , que par leur
intensité: (Ce. systéme est soutenu par des théories quel-
quelois asses mgemcum s par des analogies adroitement
rapprichées. |

Daus I"examen des causes de ]a -']fssentene M. Rade-
macher vegarde comme principales cavses de cetle mala-
die , les vicissitudes de Patmosphére,, les transitions
subitesdu froid;au chaud, tout nhangcmcnt. brusque dans
In température du corps.

I range ausei an ovmbre des capses, P'abus des fn,ur.s,
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Vaction des médicamens prisavec excés et sans nécessite,
les affections tristes . de "ame , Ceriaines Fre‘di'spsu'(fimu
dont Pauteur ignore la nature, b enfin la contagion, ei
PPauteur admet un virus dyssenti-r:ique analogne aux
virus de la pgl_i te-veérole i de la ruugeole; mais colmne
il me peut rendre raison de eetle assertion soil gu’elle ne
s'accorde pas parfaitement avee son systéme, soit qu'elle
T parniasc trnp difficile & soutenir ¥ 1l s'ex pri me alosi 2
w & guis dicat qui fil ywl vires conlagioren gencs
= ralur ? Respondea : newmo temeré nature pepluin
n detruliet , absconditumgue penctraluf sacrarinm. »

Le chapitre troisiéme’ traile des woyens (ue {ournit
VPHygiene pour prévenir la dyssenterie. Ce n’est que Jans
le quatriéme clapitre, que M. Rademacher s'ocoupe
du traitement. Dans cetle partie de son oivrage . on ne
prot lui reprocher de n’éire pas d'accord avee lui-méme.
1l s5e prnpnsu cieble qm:.stinn z Lrouver un meédicament qnn' ¥
propre & faire cesser irritation des intesting, priveipale
cause prochaine de la dyssenterie, n'affaiblisse pas tout
le resle de I"écovomie 7 L'opium est ce medicament 5
yui, d'aprés les expériences et les observations de
M. Rademacher , doil étre proclamé le reméde unique
cl 5p[§ciﬁ({un de la d}'ai:ntgrie,

Comwe oo ne saurail trop user des bonnes choses , il
emploie cel opiom & des doses qui sdrement paraitront
clonnanies. Il Padministre en teimture dams une Puliou
composée ainsi gqu’il suil : ; '

z Gomme adeagant . . o o .cs « 15 grains.
Faites dissoudre dans ; X

Eau commune . . . . o o« o 7 0RCES,

Et ajoutez , ' '

Teinture d"opivm . . + . . . . 100 gouttes.
Ceite pation se donne par cuillerdes d'heure en heure,

et plns fréqueminent lur.stiuc les évacvalions colinuent
& ctre mugueuses el sanguinolentes, Dés-lors la cuillerde.
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dtant Gvalude une demi-once , le malﬂde‘prend, au moins
par heure, sept & huit gouttes de la teinture. M. Hade-
tacher conseille de continuer ce traitement pendant
sept oo dix jours s'il est nécessaire, et recommande de
nediminger lés doges d’apium que Ibrs{!ue les évacuations
alvines ontl €1é snspendues pendant un jour, 11 réduis
alors la dose de potion 4 une cuillerde toules les deux
h:ul"g‘s.

L'auleur n'a pas constanizent donné les mémes doses
d’opiuni. Trois 4 cing gouttes de la teinture donndes
trois eu qualre fois le jour, enl gquelquefois safli pour
arréter la maladie. [D’avtres fois la dose ordinaire a di
éire sugnientie considérablement , et & cete occasion. il
cite I'histaire d"one fille ﬁgt'e de! trente ans R E IHLI'lIB"l‘.'
il donna pendant cing jours jusqu'a guinze goultes de
teinture d’opium toutes les heures:

M. Rademacher a tellement i cceur de mettre l'np:um
en faveur pour le traitement de la dyssenierie, que dans
le chapitre VI, ol il passe ¢n reviie plusienrs clusses de
médicamens vulgairement employds il consacre encore
trente pages pour termingr ce qu'il a & dire sur opium ,
ou répéter ce quil a ddja dits

Le chn.pllr:: V renferme  quelgoes ‘considérations
part:l.l.ulmres sur les atcidens qni quelyquefois accom-
pagnent la dyss:m.l rie, tels que le vomissement , lés
tranchées , le ténesme, la difﬁl.i:Lilt.éd uriner, les aa(diie'.ﬁ'
dans les m!esl.ln.s. Nuu:. ne jugwnus pas & propos de nols
b arrélcr.

Les_ ? IL et Viifme, L‘hapli,re-s rem Fermeut des r&ﬂenoni
oun observalions sur les enfaus, sur les femmes i a | épnque
de lewrs regles sor les femmes g grusse: on nourn:es , sUF
les ph{lnsu{uu ‘enfin sur certains cas qui porte 1l of.ls.iacig
an tral't.zmenl l|e la :Jyswnter:e. Ces deux demlersu
]]HI'ES ne nnus u I. Paa paru rien presenler de nl:uf' l.'ufn.
qui soit digne de piquer la euriosité Yu Iecteur. Eln
rencontre !.ue:u des ihénnes el; 1’]1..] 1de¢@ systemahﬁ_uci s
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mais elles n'offrent pas 1t méme degré dPintérdt, on
droriginalité que celles que vous avons essayé de
relever.

Aprés avoir traceé use esqoisse de Ia doctrine sur
laguelle l'ouvrage est basé ; il ne sera pas inutile de dire
un mot de la mauiire dout;cet ouvrage est écrit. L'usage
d'éerive en langue latine offre de igrands avantages pour
les sciences , et il est a regrelter qu'il se perde de plus en
plus tous les jours. O lui devait autrefais une communi=
cation plus prowple des connaissances nouvelles entre les
diftérens peaples , ples de soin et de précision dans le
style; le” véologisme 4 la. barbarie ou lignorance totale
des vagles de la Jangue ; ne renduicnt pas, comme dans
quelques livres moderoes en langue  vulgaive, le soons
d’'wue woltitude de phrases iniotelligibles. Mais il faut
avouer que l'on w'elt pas trouvé ces avanlages dans
]'usngr_‘ de la Inugue laliue, 51 les auleurs qui I'ant Bili=
ployde n'eussent pasmis plus d’attention et de correctivn
dans le choix des mots gt la tournure des Pl‘nas-:s 5 fue
u'a fait M. Hademacher. |
Saps parler des 'I]'Ih.all! inutiles qui , l]1l.|'|'i 501 GUVEAZE ,
.,u]ou"f_‘l.'lt le discours , et l'lQI:II le lecleur ne i}eut l'|rc:|_' ui
.uvnu.l.aTge ni intérét , de |41 forme des phrases , Irop sem-
blables a celles qui ne mnt d'usagc rne dans les langues
Jpodurues, Nous nous cnutenttrons Ll[llll.}]l'lue," qucl{-{ucs
gipresuuus que nous ILi-l‘i’D'IIS Pas rccollnues [.mul lalLi nes o
et de quelques locutions que nous 1vuus]ugdcsmusn¢es ow
triviales. Par exemple : adsellare a-1-il jamais éte latin ?
Tlest i Pll.’SI.IIIIEI que Pauteur aura voplu exprimer Pac-
tion daller & Ta selle. Depuis 'tihefr.Lue témps d-t-on dit
Pﬁ';.!'asapf:aﬂ!u pour p-"ufosopfu 7 ét odl renu:mtre o Teb
mots ‘winbratiliter, era.-'é-;mm ulc. T Que penser e :qa
1nq1tt1um ? Bona pars Izammum y— ﬁuua pc:r.s medicd=
rum i ruadscammum tr u’.ru : puur exp mer une clagse

edmamns sele. ' e
I\nqs ne Pnuvnus 'pas r.u:ms cmPécher de remarqucr en
“lcn;nnaut Cet'exlral.t, que I‘ﬂ 'Hadamucﬁir n'a pas cté
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e !rés—hount foi en avangant dans sa p&‘éface q’u‘il ne
savail pasquel systéme ou quelle théerie il devail suivre,
puisgue le principal but de son ouvrage semble avoir
€1e d'exposer el de préconiser des idées presque exclu-
sives sur la nature de la dyssemterie , et sur efficacité
de I'opivm. .On peut encore '_ll.'-i reprocher au moins un
peu de 1f':gémté, pour avolr annoncé dans celle méme
préfuce , qu’il faisait peu de cas des hypotheses ef des
théaries suseoptibles o dprouver des variaiions , puis=
que, pour soulenir son spsidue sur la dyssenterie et sur
Popiem, il a dé se laisser aller & des Lypothéses et &
des (hiortes que ne confirmeront jamaisdes observations
exacles , et méme que plusieurs faits ‘et "autorité de
certains miidecing dont "autenr w'a pas da1gne parler,
unt déja formellement démenti,

]

DISSERTATION

BEUR LA MANIERE LA PLUS PROFRE A PREVENIR LA
RECHUTE DANS LES FIRVRES INTERMITTERTES DETA
TRAITEES PAR LB MOYEW DU QUINQUINA

Par M. Rubini , e Ouvrage tradiit de Pitalien,
" par M. Lafont:Gouzi.

In-8.% brachié. A Paris, chez Gabon, et compagnie
libraires, place ‘& PEcole de Médecine, Prix , 2 fr, 5
el 2 fr. So-cent., Iranc de port , par la poste (1).

La’ F'réqdei:tch ﬂea.recb&tus'dans les fievres intermit-
tentes , traildes BVEC le plns de succes par le quinguina ,
adiy nalurellemeqt Purler i en rechgrche; la cause., l.ﬁ,n

' {:}' Extrait faii par M. A- [ Smrr ; I:i.:l'l'ﬂ,--l"t
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d’y remddier. M. Rubiei, qui a remportd le priz pros
leS'L sur celle qu:aliuu » par la Sveciété italicnne des
Scicncesy, nows parait Uaveir discutée et appmfund:e
d’one maniére satisfaisante,

Il commence par indiquer gquelles sfurfes de: Fiévres
intermittentss forment Pobjet de la question. Ce ne sont
certainement ni celles qui tlu!prm.lent'd’uu vice arga-
migue quelcongue , et qu'il nommne irritadves , oi celles
qui sont accompagnées d'une diathése inflammatoire,y et
qque , conformément au langage de Drown, il appelle
sténigues , puisque , de Paveu de tous les praticiens , le
guinguina ne peut convenir dans le traitement de ces fig-
wres ; mais ce sout seulement les aulres espéces de fiévres
mlq:multcn!es iqu il réuuit sous le nom d’ asténiyues.

Aprés avoir établi cette distinctivn y dout il fait
reronle i’ l Gr'lgll:lﬂ ]u&t{u B c{!x{jlﬂ 7 M !i’ﬂ&iﬂﬁ ChLILl]e .ﬂ.
déterminer ce gu’on doit entendre par rechile : cest la
vécidive d’une maladie avant que la convalescence svit
termince. Toute roaladie éirangére d la premiere, sur-
venue pendant In ‘convilescence , ne l;mﬁ L élre regavilée
comne une rechiite,. La méme maladie récidivantapiés
e ru’tnhlisc-il::ﬂt de la santé, n'est ]'jf)in! non plus une
rechite ; c'est une affection indépendante de: s pre-
mikre.

Mais comme , snivant 'auleur , la convalescence est
toujours de méme llaturt qque la maJad;: qui I"a précé-
dée , ou, ce qui revient au méme , comme elle laisse le
5ujt*t dans une alﬁp#hllllru npportune i laméme waliidie,
il g'en suit que c fest 4 abréger la r'uu‘valjnr-:;en:,ﬁlquedml.
tendre le traitement pleser\"\tlfiles lechp.rs.- Al el

Or , pour faire application de ces priucipes aux fig-
vres intermitlentes, M. Rubini DbEL'l'l"E que. P‘I les
accés en général ont éLé ncmbreu: plus Ia‘cnnva]es-
cenice s¢ prolonge, La quesl'.mn se N!dllll donc i arr&lqr
la fitvre le plus promiptémient qu'il est possible, sauf &
contivuer-ensuite;, pendantin certain temps, les moyens
préservatifs,
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Il o'y a pasde doule que 5f Pon podvadt aredter toutet
les fitvres intermittentes aprés le premien accés, cette
méthode ne fitt &-la-fois la plus expaditive et ln plus
avantagense. Mais cette difficulté ; que M. Hebing se
flatte d'avoir résolue , vetiendia sans donte encnfe long-
temps les praticiens. Comiment se persnader en effet | 2
moins d'expiriences véitérdes , que Padministeation du
quinq’nina 5 immnérdialement EIP'I"éS le premi'e‘r acces . e

puisse avoir apcun incowvénient lovsque tant de miéde-

cins célébres: ont eraint: géndralement de Pemplovet:
avant de lni aveir en quelyue sorte préparé la voie par
diautres remedes P Comment concevoir , larsgu’il
existe un état saburral trés-pronened ‘et eapable , par
lui-méme y de déterminer la fibvrey ‘que Faceds sops
pr]me par ume certaine dose décnrcg ﬂu-th-nu.' T
reviendra pas un pea plus tard | si méme Pemploi nbu<
indiqué de ce médigament ne change  point tout-A-fait 1e
type de la fievre P L antenr takera tout ceci de préven—
tions : mais si ves pirdventions sont apjnfées sur des
faits 4 il fautdenrénopposer d’autres pour 18 faire cess
ser ¢ el c’est ce qulil a négligd de faire. Il se contente ds
dire que les observations ne lui mangueraient pas poue
fortifier.la. dD&LIrHI-&: qu 'il. vent dn&ull:-l.llr-\r wqu'il-ne seraib
gmhq:rasu que ﬂu x,hm:,, ele. Qunlques |+..l:t.l. urs fml-
dront bien le eroire sur parole , mais d'autres exigeront
guelque chose de plus positif : ils demnnilurom des
ﬂl;cmplqs nombmn:; el bien comstatés de: sqs—aucct-s et
jusqu'a cexquiil les- ait fournis, ils demenreront d:-m.-t
le doufe, & moins que, a’enhnr{]issarrL pa,‘r-lﬂ raisons
spécienses qu’il alligue en sa favewr, ils n'en’ fassent
eux-mimes, 'essai . ce qui serajt la yvoig:la plus wourts
pour faire cesser Jeur incertitudes, . 4y

Nous venons de dire que les raisonnemens de M. Hu-
bini sonl spéciens , el & moins gue d'étre un Brownisié
déclaré , il est difficile d’aller plus loin tant gue espi=
rience n'aura pas pmn&ucé Voici , au reste , les copro-

ches que Pauteor foit & la mapiére ordivaire de Liaiév
1b. &
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les fievres intermiltentes , et qui sont assez fondgs. 1.0

“Duinsiste lrop sur les remédes évacuans qui affaiblissent

le malade y et rendent son rétablissement plus long et
plus difficile. 2.¥ On donne le quinguina trop tard et &
“trop pelites doses , en sorte qu'an lien d’emporter com-
pletement la fievre 5 il ne fait que la suspendre ou la:
dimivuer, 3.2 *On n’en prolonge point assez long-lemps
T'usage , ce qui laisse le loisir, en quelque sorle, & la

-disposition febrile de reprendre le dessus. Il ohserve

enfin que le quinguina dont sous nous servons aujour-

‘d’hui , est d'une qualilé fort inférieure & celui qui était

employé lorsqu'il a commencé & éire introduit en mé-
decine , et qu’il ne faot pas s'élonner, par conséquent,
i nous sommes obligés d’en angmenter la dose.

‘Cet ouvrage , qui est purement éerit, et anquel letra-
ductenr & ajouté un assez grand nombre de notes qui ser=
vent & confirmer ou & développer , rarement i contre-
dire les opinions de Vavteur, sera la sans doute avee
empressement par les admirateurs de Brown ; et, (ce

qui en fait mieux Péloge ), sera; godité des vrais obser-

yaleurs , ennemis de tout systéme exclusif en médecine.

- —
TABLEAU

DES ACCTDENS FUNESTES QUI :ﬂﬁSUET‘EFT DU MAU=
¥AIS TEAITEMEST BE LA GALE OU DE SA REPER-
‘CUSSION 4

Avec fa manitre y on méthode de guérir cetle maladie
conlagiense sans swites iiar:'gérbt:.r{:'&; par P. Fava-
:rcii].c-.'Pllatiﬂl‘

Brochnre in-8.0 de 164 pages. A Paris, chez Allut,
jmprimenr - libraive, rue de I'Ecole de Médecine ;
Gabon , place de "Ecole de Mdédecine ; Croullebais,
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rue des Mathurins. Prix, 2 fi.; et 2 fr. 56 cent. , frous
de port , par ka poste (1),

L’avrevr de cette brochore n'a point prétendn’;
comme il le dit lui-méme, publier aucure vue nouvelln
sur la gale, ni méme traiter de cette maladie avec tots
les développemens dont le sujet serait susceptible; il n%a
cu pour but que d'exprser les accidens fréquens auxquels
se livrent céux gni croient pouveir se traiter eux-mémes
de la gale, ou qui se conflient &' des guérisseurs saus titres
et sans connaissances. 5i louvrage fie mérite pas “de
grands éloges , on ne flurra du moins en refuser i IMin-
tention de I'auteur , d'autant plus louable, qu'il est peat.
etre le premier qui ait entrepris de traiter cette matidrs,
bien digne cependant d’oocuper lés meédecins-praticieus.

Apris une courte introduction presqu’entidremerit
dirangére b son sujet, WL Favareille- Placial prise a la
définition de la gale, quiil distingue principalement e
seche et en lmmide, en dartreuse ot en érysipélatedse ,
distinctions auxquelles nous ne nous arréierous pas),
parce que ce n'est pas dawsun ouvrage de: la natnre. de
eelui-ci qu’il faut chercher des distinctions nosoldgiques
rigourenses, [l expose ensuite les causesexterneset internes
de la gale, quelques conjectures au sujet de son'sitge, ot
termine ce whapitre por une longue énumération des
maladies qui peuvent provenir de la gale répercutée. Pen
sutisfail de eetle énuméralion il va méme jusqu’s aflire
mer que la métastase psorique est la canse on la compli=
cation de prosque loules les maladies dont Uespice Liu-
waine est affligée. Les observations qui suivent , et qui
forment i-peu-prés les quatre-cinguiémes de lvuvrage ,
¥iennent & appui de cette assertion. :

Ces observations , qui renferment beancoup defaiis
curienx, mais pour la plupart extrailes , sans crilique ,

(1) Extrait faitpar 3. . :
4.-
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de diflérens anteurs et de quelques ouvrages périodiques;
sout d’ailleurs disposées sams ancun ordre,

Celles qui sont propres 4 l'autenr ne sont pas moing
intéressantes , mais il serait & souhaiter que la rédaction
«en fil mieux soigoée, et sur-tout que les faits fussent
mieux circonstancids. Un homme se guérit d’une gale
récenle en prenant quelyues bains de mer. DNix jours
aprés il est altaqué d’une fidvre putride , et M. Fava-
reille en conclut que la fidvre est 'effet de la répercussion
de la gale , quoigu’il n'ait pas méme suivi le traitement
de la maladie, et qu’il en ignore la lerminaison. Noos
pourrions ciler, heaumup d’auir‘:bsurmtim:s aussi pea
‘concluantes, quoique Panteur ne les présente jamais aves
da moindre apparence de doute,

Quelques-unes aemhlent._ prouver un peu micax les
amaunvais elfets des lotions de tabac, ou des priparations
arsénicales administrées sans précautions pour le traile-
ment de la gale,, i 1ot

A la suite de ces observations, M. Favareille énumére
beaucoup . de substances minérales et végétales qui ont
€14 proposées comme anti-psorigues. Le soulre lui parait
da seule dont les suceds soient constans; il regarde médme
ce médicament comme infaillible, pourve qu’il soit
adminisird avee les préparalions convenables qu'il
indique dans le chapitre suivant. . :

On voit avee étonnement que Panteur, qui se fait un
<devoir de transerite un asser grﬂnd nombre de receilles
1a plupart abandonndes, ne dise pas un mot duo reméde
de M. Quiret, qui est, sans contredit, un de ceux dont
A'efficacité est le mienx constalées Tl est vrai que ['on-
guent qu'il emploie a également pour base le soufre,
amais on sait combien les moindves différences dans la
preparation influent sur Peffet des médicamens, 11 pra-
pose d'avowatiser Pemguent de soufre avee 'huile essen-
gieile de bois de Rhodes, ou V'essence de citron, pour
sorriger Podeur du soufre , et il a grand sein d'indiyuer
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Tes phiarmaciens chez lesquels on peut trouver celle poms
made ainsi modilide,

Dans Pexposition de la méthode turnl_i\'e, M. Fava-

reifle ne parle pas de la saignée ; moyen si poissant et
si wtile dans un grand nombre de eas. T se borne & con-
seiller , comme waoyens préparatoires , des boissons apé-
ritives , suivies de quelques pui'gatif‘n plus on mains répés
teés , suivant I'état des. premiéres voies , et des lotions
avec Peau chavde, qui doivent précéder les rictions
avee Ponguent sullurenx. Il recommande de seconder
Veffet de ce topigue par deuze & quinge grains de soutre
sublimé, que le malade doit preadre tois les sairs dans
un jaune d'enf, ou dans quelques bols. Pendant Pusage
de ces frictions , qu'on doit faire toys les soirs devont le
feu , il eonseille de se laver tous les malins avee de
Veau chande savonneuse , ou de la’ décoktion de son.
- Il parait que M. Fagareille, dans le cnurs de sa pra-.
Aigque , aussi longuoe qu heurcuw, n'a jamais. rencontré
de ces gale.s :rd:mlles qui rcpﬂr'ussent chague printemps
ou r]m([ue antomne , quelquefois pendant plusieurs années,
A peine soupgonne-l=il que cclie maladie poisse résister
& six frictions de denx gros d4° cnguent sullufens admi-
nistries avec les Ei:rec.mlmns quil’ nnl:qur Gependant il
dit que quand elle est Ieflet dune transpiration sup-
primde, ou gu'elle a sijournd long temps dans la masse
des lumeurs , quulquefms les. bains d’ eauy :'.um.mlcs
sulfureuses sont nécessaires pour achever Ia guerﬁﬂn. 1l
1erm:ne son travail par une eﬁumt..rnlmn des principales
caux minérales , et par un paragrapbe ex raitde Pouvrage
de M, Foureroy, sur la p:tpaiﬂhfm des canx. mindrales.
sulfurguses foctices.

Si M. Favareille veut dcsormms fan'c part au ]_m].rlm
de ses observations, nous ne saurions trop l'engager &
faire tous ses cfforls pour purger son sl_}'_f_e des fantes de
langage que l'an remargue trop souvenl _ﬂ.ans,le.rlﬂih
suvrage que nons venons d'annoncer,
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D'aprés ce court extrait, on a pu juger qu'il sera
'a_F.iu prés nul pour 'avancemenl de la science : aura-
t=il plus d'utilité pour le public ?

ANALYSE

prs THRSES SOUTENUES A L'ECOLE DE MEDECINE
DE PARIS (E).

Nous reprenons e travail , déja depuois long-temps
interrompu , parce gque mous le croyons utile snus plu-
sieurs rapports 1.° Un grand nombre de theses sont dea
monngraphies bien faites qui contiennent av moivs Pin-
dication de ce qui a €ié publié jusques-la sur la matiére
qui y est traitée ; 2.° quelques-unes renferment des [aits
rares el curienx , des vues neuves el lumineuses, des
inventions on des découvertes propres i faire faire i la
scicnee des nouveaux progrés; 3. enfin toutes , duns lear
ensemble a forment vn monument hisl.oriq ue ot fon ljn.rui
sisément reconnaitre Pesprit de I"Ecole dont elles sont
sorties , la doclrine qu’on y professe, et les apinions
qui la partagent on qui y sent prédominantes,

Copendant la collection des theses , tris-volumineuse
dume part, et de l'autre trés-difficile 4 se procurer, ne
prut étre consultée par le plus gravd nombie des lectenrs,
Oifrir , dans des exiraits sersés el concis ce que chacune
senlerme de plus intéressant, serait done rendre un vrai
service a ceux qui n'ont ni le temps ni les moyens de
pareourir cet immense recueil. Tel est le but que nous
nons proposons. Polssions=nous élre aussi sirs de Mag-
trindre, (ue nous sommes certains de ne le jamais perdre
de voe,

(1) Exteait fait par M. A. C. Soyery, DhM.-P.
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Bie {5, — Dicsertation sur les hydropisies censidérées
comme deépendantes des lésions du gyitéme lympha-

tique ; par G. N. Garnier,

Pour s'eccoper avec fruit des collections sérenses on

hydropisies , il fallait étudier d'sbord , comme %a fait

M. Garrier , les membranes qui sont le siege de exha-
Tation de la sdrosité, et les vaisseaux destinés & la repom-
per et & la reporter dans le torrent de la circulation. Ces
eonsidérations anatomiques ct physiolugiques sont d’au-
tant plus dignes d'intérét, qu'elles sont le résultat de
décourertes asser modernes. L'aulenr a puisé avee avan-
tage dans les dcrits de Marcazni, Hewson | Seemmer-
ring , Bichat , et quelques avtres anatomi-tes. Il a tiré
de nouvelles lumieres de awlopsie cadavérique. Clest
dapris ces connaissances préliminaires qu'il distingne
deux canses générales de 'hydropisic @ le vice des vais-
seanx |ymphatiqoes ql.u"les rend plus ou moins impro-
pres & l'absorption de la sérosité, et un aceroissement
dans Vexhalation de ce fluide. A la premiére de ces.
causes se rapportlent tous les obsticles & la circulation de
la lymphe, tels que des tomeurs, des compressions
diverses des vaisseanz lymphatiqaes, l'cﬁgﬂrgému.t o
Pextirpation de quelques uns de leurs gaoglions , etc. A
la seconde, une pléthore sanguine par IMnlerruption- ou
la cessation de quelque ér_uulemenllhabitucl , comme les
menstrues. { Ce cas, qui est assez rare, a élé observé
par Stoll. ) ©n pent enfin regarder comme agissint da
Pune et de autre maniére, un état de debililé générale
qui rend plus abondante Pexhalation, en frappant en
méme lemps d'atonie les vaisseanw absorbans, Biis les.
inflammations chroniques que 'awlevr range dans la
premitre classe , ne serafent-elles pas mieux placdes dans.
la seconde ?

Les vués que présente M. Garnier sur 'e traitement:
des hydropisies , sont fordées sur Ja division précédente.
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Il insiste particaliérement sur Pemploi des frictions , de

¢wéligues , des purgatifs doux, des diuréliques et des
slimulans.

.o 46, — Dissertation sur Pair atnosphérigue , de
son influence sur lorgane pulmonaire jpar ), Danthon,

T'avs les ouvrages de physique trailent des propriéiés
génirales de 1"air, Son influence sur le covps homain et
sur les ppumons en particalier, a fait Fobjet des médita-
tions d*un grand nombre de mddecing depuis Hippocrate
jusqu'a Lavoisier , Chaptal , Dumas | elc. Desaussure a
décrit dans son voyage des Alpes, les effets d'un air trés-
varédlié. Indiquer les sonrees ol M. Danmihon a puisi:'z .
¢'est faire suflisamment connaitre ce que renferme sa
Disserlalion, :

N.® g7, — De Uinfanticide , et des moyrens. que U'on
eruploie pour le constater ; dissertation médico-
ldgale , par Emmanuel-Joseph Olivand.

L’avrsruk se propese, sur Vinfanticide , les cing
quostions suivamies ¢ 1.° le forlus trouvd mort- érait-il
viable ? 2.2 L'enfant était-il mort ou vivant avant I'ac=
gouchement 7 3.2 A-t-il véeu aprés l'accouchement }
4.2 Quelles sont les causes de sa mort dans 'un ou dans
Vautre cas? 5.2 La personnc accusée d'infanticide a=
t-elle accouché dans le temps supposé ;'et existe-il um
rapport entre elle et "enfant trouvé moyt 2

Les gquestions se trouvent développées, dans 'ouvrage
du professenr Mahon , qui a paru pen de temps avant
etlg Dhsseclation ¢ mais M. Olivaud a le mérite de les

“avoir esposées avee plus d'ordre , de clarté et de préci-

sion ; el l'on veit bien qu’il a puisé dans les auteurs ori-
ginaux. A larticle de la docimasie pulmonatre, il fait
gonnaitre des expériences’ nouvelles de MM, Leclere et
.E':f_;'u%::reu soquic yvignnent & Pappui de la théorie de
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M. Plouqueat, Tn traitant des causes de la "y du ﬂ:e'l,ns,
il distingue J.’m!"ull;lcutc par commission , ou le cas dans
]{‘qlle[ on a néglige de faire la ligature du'cordon nmbi-
lical , et de donner au nouveau-né les soins nécessaires
et IMinfanticide par omission , c'est-i-dire y le cas o on
a atlenté directement & la vie du (eetus. .

Eu traitant la derniére question ; il examine 4 guels
signes on peat reconnailre qu'une femme est accouchde,
i) fuit voir l'incertitude de ces signes an-dela de la troi-
;iéme semaine. 11 remarqua enfin que ponr constater
Finfanticide, il faut que I'époque présamee de la nais-
sance de Penfant coincide avee I'époque également pré-
sumée de 'accouchement, Clest ce qu’il nomme rapport
entre le feelos el la mére,

M. 48, —— JlE'ss..::" sur .‘.’Frydro.fhar&x.; par F. M. Génard.,

Aprniis quelques considérations générales sur les mem-
branes séreuses et sur la plévre en particulier, "auteur
passeanx canses de hydrothorax essentielle ou sans com-
plication. Ces causes sent pour la plupart de laclasse des
deébilitantes ; on doil y joindre cependant la suppression
de quelgque évacuation habituelle. Une observation re-
cueillie par Pavteur et rapportée d’une maniére trés-cic=
constancige , oftre l'exemple d'une hydropisie de poitrine
parfaitement simple, ce qui se rencontre assez rarement.
1l est” beaucoup plus commun de ivoir celte! h:,rdroplsm,
ainsi que les autres, succéder & une, lésmn organique ou
Paceompagnoer. M Génard d]stmgue trois affections de
la plévre propres i favoriser Vamas dela sérosité, dans
la poitrine : ce sont les inflammations aigués et chroni-
ques de cette membrane et une sorte d'éruption qui lui
esl particuliereet que Brchat a.déeritedans son Anatomie.
générales Ou trouve aussila doctrine de ce physin]ngiste
dans ce que dit Pauteur. Je Vexhalation du pus i la sur-
face des membranes séreuses. Enfinidl a su tirer parti-des
fuits de pratique consignés dans Stoll , Bonnet et Mort,

] : :
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gagni, relstivement aux cas ol 'hydrotherax dépend de
quelgoe maladis du ¢aeur ou des poumons. Il remarque
avec raison que quoidque les affeclions organiques du
teeur donnent plus souvent liew & I'hydropisie du péri-
tarde qu'a celle dé la cavitd thorachique il n'est pas rare
de voir ces deux hiydropysies se réunir, el que méme dans
quelqués cas la derniére a étd observiée seule,

Llincertitude des signes de Phydro horax est générale-
meat reconnue. L'auleor indigue comme on moyen utile
au diagnostic la percussion de la poitrine conseillée par
Avenbriger et si heureusement employée par M. Corvi-
sart ; mais qui peut quelquefois én imposer , ainsi que le
prouvent les observalions rapportdes dans ce journal
méme ( germinal an g ). Il lui préfére le procidé de Bi-
ehat , qui consiste & refouler le diaphragme vers la poi-
trineen comprimant le bas-ventre. Les voes que M. Gé-
nard émet sur le traitement de Phydrothorax, sont de.
s'attacher 4 en combaitre la cause lorsgue cela est possi-
ble, de calmer les accidens par des moyens palliatifs ,
&t de recourir , quand il ¥ a menace de suffocation, 4 o~
peération de 'empyéme qui n'est pas aussi” funeste qu’on
le pense généralement.. ¥

Nuo 49i — Essai sur lexpression de la face dans
U'état de santé et de maladie | par Fr. CGabuchet,

Cerre tligse, qui est écrite avee élégance el avec pu-
retéy ne peut que perdre & éire analysée. Nous croyens
cependant devoir indiquer ici la marche que auteur a
suiviedans up sujel avssl intéressani. 'Sa dissertation est
divisée en trois parties. La premiére est un exposé ana-
tomique de In face considérée dans son ensenible et dans
lesdifférentes parties quil la composent. L'angle facial de
Camper , les proportions établies par M. Cuvier eutre le
erdneet la face, le rapport des trois lignes que présente
le profil de eetle:derniére, tel gn'il a été assigné par
M. Hallé,sout les premiers objetsdont s’eccupe Pauteur.
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Iipasse ensuile rorevue bes systémes organiques qut entrent
dans la composition de Ja face ¢ les o8 qui en forment la
cherpente 4 les muscles qui lui donnent le mouvement ot
qui sont chez 'homme si différentes de ce qu’ils sont
dans les animaux § le tissu cellulaire qui sert a en rem=
plir les vides et & en adoucir les formes; les vaisseaux
délids qui sont le siége de sa coloration , lesnerfs & Paide
da-s:[w!s on explique ses sympaihies nombreust&; enfin
Ia peau et les productions pilenses qui recouvrent les au=
ires parties , el sont cowme un voile aw travers liuqucl
elles se luissent encore appercevoir. .&Fﬂ'.-a une petite di-
gression sur la beanté qu'il distingue en absolue et rela-
tive, M. Cabuchet examine les différences que présente
la face suivant ige , le tempéramment et le climat. Il a
recours i Pouvrage de Blumenbach ( de Generis huwina-
ni Farietate nativd | pour la détermination des races hu=
nlaines dont il fait voir les caractéres distinelils pris de la
face exclusivement. 2

La seconde partie traite de V'espression de la face dans
I'état de santé, et ici lawtevr distingue deux sortes
d’expression de la face , Pune involonlaire produite par
les passions , Pautre purement volonlaire. Clest celle-ci
gui forme le langage lacile des personnes qui n'osert
se parler librement. Les sonrds-muetsexcellent dans celte
langue qui est inconvue aux aveugles, Quant aux pas=
gionsy elles sexpriment ou par le jen des muscles de la
face, ou par ses diverses colorations, on de ces deax ma-
niéres réunies. L'auteur indique d'aprés Lebrun, ladis-
position des traits daus les passions douces, telles que l"at-
tenlion, Madmiration , le ravissement, et dans gelles qui
sonl plus vives et plus prononcées, comme la hardiesse
et le mépris : il prend ces exemples dans les tableaux des
meilleurs maitress L'amour, le desir, la pudeur, la
crainte agissentl plus sur le systéme capillaire de la face
que sur le muscolaire, soit en y faisant affluer le sang),
soit tn produisant un effet conteaires Enfin la jhie et la
tristesse avec loutes leurs nuances se peignent sor le vi-

page 59 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=59

2 BITTM

6o Mi»zecrx s

sage y la premicre en épanonissant les trails et rendantla
coloration plus vive; laseconde en donnant & la face plus
d'étendue dans.le sens vertical et loi faisant perdre ses
coulcurs, Wais indép endamment de ces expressions vas
rides el pas-agéres , la face présente babituellement uwn
caractére particulier d'ol résolle la physiovomie. Les
passions laissent quelquefois des traces durablessur celle-
ei, 0|ui dilfere aussi d’un peuple & un gulre. Llaulcur
offre quelques-uns des trails caractéristiques des nations,
de 'Evrope qu’il a tirés d’un ouvrage anglais de Pla-
ners. :
La troisiéme partie, qui esl relative & Pexpression de
la face dans les maladies, n'est pas aussi l:umplél.c que
Ies deox autres. L'aulenr y partage les maladics en deux
classes ; les unes qui agissent sur la coloration de la face,
les sutres sur I'élat des ‘muscles de celte partie. INau-
rait-il pas di prendre également en considération ["état
du tissu cellulaire, e combiner diversement ces trois
sorlos d’eﬁcts, comme il avail combing les denx Fremic:'sl
spfus le rapport des passions ? Quoi qu’il en soit, il exa~
anine, 1.9 quelles sont les maladies qui celorent la face,
Parmi celleseci, les unes ka colorent en rowge vif', comme
la fidvre inflammatoire , Ia frénésie, Vhydeoplobie, les
analadies éruplives, etc; les autres en ronge foncé oo li-
vide y commel'asphyxie, cerlaines maladies de poitrine,
ct Jes affections organiques du cesur dont Pawtenr ne
parle pas;dautres, cofin délerminent une coloration per-
arianente.y telles sout les darires, la couperose. 2 ® Quelles
sont celles qui décolorent la face. L, se rangent les hé-
meorrhagies excess'ves, el en général les évacuaiions trop
abondanies ;.3.% quelles sont celles qui altérent la colo-
ration de cette, paxtie. Cette altération a liew dans les
diévues ‘bilieuses 5. Pictére,, les lésions' du foie ¢t e la
-rate , ete. D'autres maladics exercent principalement lear
infloence sor le systéme muscalaire , soit, avec ou sans
Pinter wéde du cervean, les conyulsions , la pnraljsia 5
XYadyyomie sont de ce genre. M. Cabughet finit par ln
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peintore de la face chez lesmourans si bien tracée par

Hippocrate.

ESS5AI

SUR LA CHEATION DE DEUX MOTS, OU TERMES
TECHNIQUES ,

Saveir; un pour la médecine des animauvy , connue
sous les noins d’art vélérinaire , de médecine véld-
rineire; et Uantre pour celui qui exerce eclte science ;
Dédu"a son Extellence le Mintstre del' Iniévieur; p ; par
Pre Wuyti- y mddecin wétdrinalre , anciennement
Drevetd of pensionnd par le Rot et par les Elats du
pays dé Foix; ex-médecin véldrinaire en chef de
Larmée des P_;r‘rr!rrn'cx Opientales; membre fllaire
de la Socidid de Midecine- Pratique de Manipellicr,
de la Socidtd d' dariculture de” P Heérault ; membre
correspondant de Iq Sociétd de Mddamr:s ’ Cf:;rurgm
et Pharinacie de Toulouse , ete.

A Montpellier , ches Jean-Germain Tournel, impriz
meur , prace de la Préfecture, N.¢ 216. 18o07. In ﬂ @
de 16" pngcs {1} »
"Avanr de parler du mémoire de M. No oyes, |1 est

nécessaire de pnscr *état de la question.

Les Grees n'ont point donué de nom & la m:.-]ecm
des animaux dnmcsthues , et a celui qui Pexergait ; 'an
¢t l'aulre se Trouvaient compris Jmphctlement dans Te
mot - fatrigue (il ), :r|]|.5.r]ec;u:z1 iatre ou'faires
( falpie) , médecin. ; i -

La médecine des thevaux qm H vraﬂemblnl-!cment Ful:

- Epgtiacn-g 3

1 Nnude communigude par B5 H' ".“'Llc ]‘lnsltlutth: Biutice.
quesg )
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pratiquée par celte nation beancoup plus que celle Jea
aufres animaux i l'usage de I'homme, estla seole qui
eut un nom particulier composé de celui de la médecine
et decelui du cheval jon Vappela liippiatrique (frwalpn) s
et celui qui Pexergait , fippiatre (damalpi )

Les Romains donnérent souvent geul le anm de veie-
rinaria i la médecine des bétes de somme | et ils appel-
lereut. veterinarius celoi q'l.ll' la pral_iqmail F i;[uelr[uu:ro:is
ces deux expressions étaient accempagneées de medicing
ou medicus.

Ils appellérent aussi mulo-medicina , la médecine par-
ticnliére des solipedes 3 c'est Miippiatrigue des Gres,

Celoi qui ferre les chevaux n'eut point de nom ches
les Grecs et cheg les ansflls; c'esl une preuve a :lich'L-r
a celles en faveor de l'opinion que les chevaux n'étaient
point ferrés cheg ces peuples, el que celle pratigue est
moderne.

Ce qui paraitra singulier, peat-étre , c'est guo’il n'en
a pas won plus chez nous; landis que les Ttaliens, les
Allemands, les Anglais, les Hollandais, les Espaguals, etc.,
Iui en ont donné un gu’ils lui conservent encure.

Le mot marescallus , maréchal, que nous avons appli-
qué & celui qui Ferre les chevaux, comme - crlui qui fes
traite quand ils sent malades , et dont, nous avons Ffait

mnaréchallerde | n'est pal'nt latin , mais -ccile ou gau |ois

latinisé (1). Il répond & 'iuippiacre des Grees et au mudo-
medicus des Latins ; son origine es! la méme que celle des
dignités politiques ou militaires qui porten’ le méme
mom. Il n'appartient point du tout i celui anguel nous
le donnons communément : aussi avons-nons éle forcés

(1) 1l dérive du.mot celtique marc'lh, mark on mark,
cheval ; mot qui existe encore dans plusieurs langues du
INord, et dont. les: dérivés se retrouvent dans presque
toutes celles de PEurope. (Voyer dom Peileiier , Digg
tioupaire.de la langue bretonne , an mot marc'li.)
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d'en faire une mauvaise division en mare’dmf-ﬁgrran: i
que 'on appelait autrefois fevre-mnaréchal y et en maré-
chal-expere , qui est I'hippiatre proprement dit.

Quoique presgue tous les Diclionnaires aienl confondu
ces deux mots ou plutdt ces dens fonctions , il est certain
néanmoins qu'avec un peu d'attention on les distingue
aisément , ¢t que bientét on reconnalt que le marschail
des Allemands , leur rosz-arzt y on lewr pferde-arst,
n'est point leur fuf-schimide qui ferre les pieds des che-
vaux ; que le ferraro, ferratore , le nanis-calco des
Italiens, n'est point leur mareseialo on marescalo; que
Pherrador des Espagnols w'est point leur albedtar, qui
est le wétdrinaire des Arabes;’que le hocfsmidt vest
point le maerschalk des Hollandais; et que, enfin, le
marshal des Anglais, n'est point leur farrier. Jobser-
werai encore que tous les noms donnés dans ces diffé-
rentes langues 4 celoi qui ferre le pied do cheval, se
rapportent an pied oo an métal qu'en y applique, ot
sont évidemmens modernes.

Il est wrai que les collectedrs, les dditenrs et les tra-
ducleurs ont doppé naissance 4 la confusion gu'on trouve
dans les Dictinnnaires.

La collection grecque que Grynaeus publia & Bile
en 1537, sous le titre d"Hippiatrique ( Vwmelpniy
Bz dva ), a avssi le titre latin de Feterinaria nedi-
cing , que Auel lni avail déja douné dans sa traduction
latine de 1530,

IMassé , qui Pa tradbite en francais en 1563, Ia
appelé 5 dans le titre seulement, I Art wétérinaire , ow
Grande maréchallerie, et dans tout le reste de 'obvrage
il l’aPpelle la vétdrinaire.

La collection latine de Fegéee, imprimée & Bile en
1528, porle aussi et collectivement le vitre &’ Are vere=
rinaria et de Muldmedicina, Charles Esitenne, quilly
traduite en francais en 1563, donne lé nom seul de vdrds
rinaires & ceux qui ont éeril sur cetle science ou jfui la
pratiquent. | A :
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Bourgelar Iri-méme en appelant les Ecoles quil avait
institutes , des Fdolel Detdrinaires | et non'des J:,coh,-
d’art ouwde médecine vélérinaire , ot bn ' te servant Lgaﬂ
lement de ces dernibres expressions | avdit suivi la
marche des Latins, de Masse ot de' O, Esticnne.

Aun surplus, cetle exprgs.non neutre , pricidée de
Particle Je ou fa, ]:lnu.r exprimer ln science et celui fui
Iexerce , dont nos Dictionnaires donnent une foule d'uu-
fres ct.l.‘.:‘nples, a CDI‘.II.I[:ulE dﬂ-tre emp]njr{,{,, el quu]--

w'elle ne ge rapporte qu’a une partié de nos animan¥ ,
(llle adté guneraicment atlnptec pour tous. Oh I'a méme
]:I-n.f'clp aux mots zooi a!.rrqus { {mm‘?}-mu Y, el zealaire

{ Cwcialpis }, qui avaient é1é propesds Liepl.ni-s 5 et qui ont
Partl ou trcl-p gén-.rnu: Ol llop sa\rans, o lrn"] durs.

M, Noyesz, qui n'a pas, sans donte, en oecasion de
parcourir les auleors dout je viens de p-uJEr y dit que du
'll':u.lps de Hourgelar, le mot de trﬂ:rrma:r‘ﬂ ne |J|.:r|;-hau;
]amals SLu] il paraft croire Lluc: c'est tris- ru:l‘mrnent:
qu'il a érd l.mplnyc pour exprimer en méme temps la
médecine et le médecin ; il le regarde sous ce double
rapport comme \'ﬂgue , 1I151gmranl dur = l,,llun oyue ,
et devaal élre  jamais banni de In bouoche et des deris
de yuiconyue voudra se piquer d’étre clair et exace. I
ne sait pas nou plus d’on vient le mu-t rrmr:!‘c.i'mf, qu'nn

.me trouye gque,d dans les D].L.Lml]u.urrs’ et il croil qu i

tient & la ferrave des chevaux. -
Il propose,. en conséquence, de subslituer an mot
vétdrinaire ; cenx de wiidrine et de wdidrin ; ces darmicys
étant. plus courls, lewr terminaison ) plps douce, plus
expressive , ayanl sur-tout wn. vapport.tranchant aveg
médecine el peddecin ;. élanl composds 5 comme ceux-ci ,
de trois et quatre .syl[ahes,cl mdérilant enfin seuls de rem=
placer plus elégamment , plus cl_al rememnt;et plus juste=
ment , la véeérinaire el le vétérinaire. .4 ;
. Puissent cds termes nouveanx , dit M. NVayes en ter-
n minant sop wéwpire,, élre godilds gt acceplés par toug
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» les artistes vétérinaires (alors véldrins )} puissent-
# ils encore, ces termes , en donmant un nouveau degré
» de noblesse 4 l'art , imprimer & ceux qui lexercent
» une étincelle électrique ‘qui leur rappelle le decorum
# de celte science ! »

Ceci suffit pour faire apprécier le mérite de Pessai de
M. Noyez, qui aurait dil donner Pexemple en méme
temps que le préceple, en s'intitulant »étdrin an lieun de
médecin véteérinaire , dans le titre de sa brochure.

m— : —
COURS ANALYTIQUE

DE CHIMIE;

Par 1, Mojon , professenr public de chimie pharmacet-
tique 5 et démonstrateur de chimie géndrale dang
P Université fmpériale de Génes, etc. Traduit de
Pitalien y par J. B. Bompois, pharinacieh en chef
des hipitauz militaires de Génes.

Deux volumes in-8.° A Paris , chez Méquignon , libraire
de I’Ecole et de la Sociélé de Médecine , rue de I'Ecola
de Médecine, N.o g. Prix, 7 fr.;et g fie, ,'Frahc de
port , par la poste (1).

L'awwowce d'um ouvrage de chimie, traduit de I'ita-
lien , doit étonner d'abord.ceux qui savent combien
nous sommes riches en livres de ce genre écrits dans
notre propre langue. Cependant il n'est pas douteux qu’on
ne puisse présenter encore, s0US um nouveau jour , la
partie élémentaire de cette science , et l'on conviendra
sans doute qne M. Majon, déja si avantageusement

(1) Extrait fait par M. & G Savary, D-M-P.
15, §
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‘gonno 3 a su donner & ce petit trailé un caractérs ori-

ginal , soit par le plan qu’il a adeplé , seit par le style
laconigue dont il s"est servi.

Conformément & la distinction établie entre les corps
Baturels , 'auteur divise son ouvrage en trois parlies:
I'uue consacrée aux snbstances inerganiques, et les denx
aulres anx matieres organiques , végtales el animales.

Dans la premiére, il coosidére successivement les
corps qui doivenl , quant i présent, éire regardds
comme simples , joignant & lear histoire celle de leurs
combinaisons les plus essentielles & connailre. Clest ainsi
qu’il traite de I'air aprés avoir parlé du calerigue, de
Yaxigine et de "azote, de I'ean & la swoite de hydra-
gine ; des sels aprés les terres et les alkalis | et dans le
méme chapitre que les acides qui leur dounent nais-
sance ; enfin des acides et des oxides métalliques & I'ar-
ticle de chaque métal en particulier,

“On remarqoera que M. Mojon ne s'est pas borné ,
«comme la plupart des chimistes, & examiner Paction du
calorigque et celle-de la lumiére , mais qu'il a étendu ses
considérations i P'électricile et an magnélisme. Ilregarde
Ia lomiére comme un calorique devenu visible ; il chserve
que le fluide électrigue a Pétat de liberté est également
lumineux : il ne parle du galvanisme que comme d'une
espice de courant élecirique, et commence Farticle du
magndélisme par celle observation que "dleclricité tra-
wersant des aignilles ou des verges de fer , leur donne la
verlu mugnﬂltiqne.

Ces vues géndrales sonl sans doute bien placées dans un
Traité élémentaire de chimie ; mais il nous semble que
Pauteor s'est quelquefois écarté de son sujet, et que la
théorie de la densité des eorps, les loisde la propagalion
de la lomiére et du son, les phénoménes électrigues que
présentent lesnuages, les variations de aiguille aiman-
tée, elc. , élaient proprement du ressort de la physique.

M. Majon distingue les terres en arides el en alka-
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Jines, Il range parmi ces derniéres la baryte el la stron-
ciane  que M. Fourcroy met au nombre des alkalis, et
ne reconpail poor terres véritables ou arides, que la
silice , la zircone , Palumine , Ia glucine et 'ylria.
Comme 'antenr duo Systéme des connaissances chi-
miques , il reconnall cing genres de substances métal-
liques, mais il place le nikel parmi les métaux. demi-
ductiles , ¢t non parmi ceux qui sont cassans. Toujours.
au courant des découverles les plos modernes , il traite
du colombium & article des métans acidifiables; do.
cerium , dlans celui des mélanx cassans et oxydablesy do.
piéme , avec ceux qui sont’ trés-ductiles et difficiles &
oxyder. Il donne ainsi la description de vingl-cing mé-
tanx , lll'l'tIi([uant. e  opulre, comme peun comnus , le
gandwm , le nicolanum , lo siléne, le rodium el le palla-
diym. On voit dene qu'au lied d’une dovzaine de métanx
que l'on connaissait il y a environ cenl ans, nous cn
avons anjourd’hui trente-, et il est prebible qu'on en
découvrira encore de nouveaux | sans parler de ceux que
M. Davy croil avoir retirés de la potasse et de la soude.
L'autcur traite , dans la seconde partie de som
ouvrage, des composés végétaux. Aprés avoir donmé
quelques notions générales sur les phénomines ¢ hi-
miques de la végélation, et sur la maniére dont se-
comportent les substances veégétales soumises a laction.
du feu, et de quelques antres agens , il passe en rovue les
différens produits immédiats des végélaux, et finit par
I'zposé des altérations spontandes que cés maliéres sont.
susceptibles d’éprouver, soit par les diverses fermenta-.
Lions , soit par unc décomposition lente guia lien dans.
le sein de In terre, et les change en fussiles. M. Mojon a.
eicore pris ici pour guide le chimiste Frangeis. Il s"écarte
pourtant un peu du P]an de celui-ci, pour "erdre dans.
lequel il présente les matériaus immédials dont il sépare
les acides végétanx. Il en distingue Lreize espéces , qui
sont : Pacide acétique, Poxalique, le tavtarevx, le.
citrinpue , le malique , le gallique ; le bunzoide , le succin

.
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niquey le meronigque , (retiré de I"écoree du morus
alba) ; I'honigstiyue y ( obtenu par la décompaosition de
Vhonigstein , on mellite ) 5 le subdrique , le muguens et
e prossique. On peat voir, dans Pouvrage méme, les
raisons qui oot fait supprimer 'acide acéteux et les
aciles empyreumaticques, On ne sera pas surpris de tron-
ver I'acide prussiqueau rang des acides végitaus, quand
On jaura c{u’i_l ::ﬂ"l_sl.e dans l_es amandes el aubres maliéres
vigélales. :

La troisidme partie, consacrée aux cemposés ani-
mavx , est la moins étendue 5 elle ast partagée en gualre
chapitres , doot les deux derniers renferment 'examen
des matiéres animales em particulier. L’auteur y consi-
dire successivement les humeurs et les tissus solides appar-
tenanl & tous les animausx veising de Pespéce humaine,
puis les matériaux fournis par guelques espéces scule-
ment , comme les cenfs, le blanc de baleine, elc,

Nous n'avons pu, dans I'esquisse rapide que noos
venons de tracer, faive commaitre tout ce que le Trailé
de M. Mojon renferme de vues nouvelles et de faits qui
lui sont propres. Un ouvrage avssi concis n’est guéres
susceptible danalyse. Cette concision exiréme , que
Yauteur a particuliérement recherchée y a sans doute de
gr:md,s avantages , mais elle a aussi ses Inconvéniens.
Toutes les langues ne se prétent pas également & ce style
aphoristique, dout on fait aujourd’hui tant de bruit; et
sans pa_rlu;r de la langoe italienne , qui ne nous est pag
familiére , nous pouvons dire que la néire est trés-défa-
vorable 4 celle maniére d’éerire. Avssi la traduction de
M. Bompors contient-elle beaucoup de phrases louches 4
de tours forcés, de locutions inusitées. Ces défants, il
est vrai, ne licnnent point uniguement i la nécessité
oit il s'est trouvé de rendre , en pen de mots , les idées,
de son auteur 3 ils doivent étre aussi atlribuds en partie
a Péerivain qui parait pew ipstruit de la langue fran=
gaise, comme il vous serait facile de le prouver. En
gffet , que signifient, dans notre langue y une saveur
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ingrate y une odenr grave on aigué.... La raison, com-.
posée de la densité pour le volume , en congace de , ele..
Depuis quand les Frangais disent-ils : I{ parait que lal-
traction de la magndsic pour les avides soit un pen plus
JSarte , cte,? Ces inexactitudes peaveut paraitre ici indif-
férentes., mais elles ne le sont pas quj_-:mrs. Le Pa.:'d.r ¥
mis a la place de la pesontewr, comme on le voit dans
les premiéres pages du livre, peul occasionner quelque.
déquivoque. Nous demanderons enfin & M. Sompots 'ex-
plication de cette phrase, (tom. I, page 22) : a La quana.
o tité de fluide électrique d'un corps électrise , est égale.
» au degre de tension dudit fluide , multiplié par "ex—~.
# tension du corps? » Qu’on nous p:l.rdnm:e celle sivé-
rité , ;iu":ut—élre excessive envers un chimiste d'aillears
insirpit, et qui parait n’avoir eu d’autre but en prepant
ls plume , que de transmelire & ses compatriotes la con=
naissance d'un ouvrage wulile; qu’on nous pardonne ,.
dis-je , celle sévérilé qui devient de jour en jour plus
nécessnire pour réprimer la négligence :impnrdanmb]e
que les auteurs meltent dans leurs E:pmaswns et dans.
lewr sly]e. .

e e N
DISCOURS

FAIT POUR: LES OBSEQUES DU DOCTEUR Bicwmen ;

Premiermédecinde 8. 4: I et R: Minan e | dernier
rédacteur de Pancien Journal de Mcdecme s ete.
. décédé le 19 octobre 1807.

Par Mar. And, Jos, Bowvier, médecin ordinaire de-la:
meéme Princesse.

Mnsuluns,

Il me semble que je dois & celui dont j%i. l'hnnneur.
deremplir depuis onse mois les. fonctions distinguées .,
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dc ne fas sonffinr fqu ‘en lui rendant les derniers devoirs =
il mangue rien a celle Iriste cérémonie de ce que o=
sage ¥ a inirodait, depuis quelques anndes, pour les
hommes de sa classe. Je prie done gqu'il me soit accordé
de placer sur son cercucil quelimes—uns de ces traits qui
pourront le faire reconnaiire ; en les développant dans
cetle circonstance, ce ne peut élre qu’au milien de ceux
qui viennent appliquer sur sa fowbe le sceau de leur
amitie; el il est dans la nalure gu’an momenot 60 la terre
¥a recouveir pour qujouri ce que nos amis ont de mor=
tel , nous sentions davnutag\a le besoin de nous en el‘l'l.].'a--
tenir. '

Jﬂerandne-zfndm-f'ﬁ:ﬁppe Fréddric ﬁacher, docteur-
régent de 'ancienne faculté de Médeeine de Paris, pre-
micr médecinde son Altesse Tmpériale et Royale Madame,
mérede S, M. I'limpereur et Roi , naguil 4 Thann , peiite
1."I||E situde dans le deartemenL du Haut-Rhin,

" e longue swite d'afeux qui fous s'étaient honorés
dans 'exercice de la médecine, 5elu||31|l,1¢nl Jui avoir don=
né, avee le jour, un godt inné pour cetle profesiion.
Déja il étail depuis long-lemps un médecin digue d‘eux .
{|usnd )’ age’ de a7 ans, 1l en obtint le tlitre. '

Regu en 1764 docteur en |'Université de Besangon , il
vinl & Paris ol il passa plusicurs apnées & revoir el i
gultiver ces conpaissances dont il eut, pour ainsi dire, le
germe en nalssant, el q'u’il avait accumulées conime ses
années , SAn5 presque a‘appeme:.rou do tr-'lva:tl qu’elles. lui
av aient couleé;

Docteur de la faculté de Paris en: 1772, il fut blenldl
conuu dans cetle capitale par de nombreux smcces dans
une ‘waladie qui,, avant son pére , n'avait jamais €té
trailée aussi méthodigquement.

On s'étonnera peat-étre de ce que cette méthode de
traiter Ihydropisie élant alors déja connue, Bacher ait

o faire sengaiion dans une ville aussi ‘considdrabley avec
iga mo_?um-:q.ui. n'étaient pas plus. dans ses' mains e
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dans celles de ses confrircs. Mais Pautenr méme de.
cette déconverte, son pére , avait £1é son maltre; et 1'on
connail tout be prix de 'éducation : on sait gue sans elle,
il w'y a que gavcherie davs les arts, il n'y a qu’em-
barras dans les sciences 3 c'est elle qui rend tout facile
aux dges qui la suivent.

L’homme estimable que nous ]ﬂenruns avait aussi ap=
pris dans ses jeunes anndes, & rédiger des observations
avec méthode , 3 les classer avee intérét, Ce talent lui-
ouvril par la suite une route nonvelle & la fortune : chargé
de la rédaction d’un journal de Médecine qui avait fait
Li réputation de son devancier, il sut bientdl le porter &
un tel point de perfection , que ce Journal devint, en
quelque sorte, dans les diverses parties du monde, le
breviaire toujours nouvean de Lous ceusx qui cultivaient
la médecine, !

La rdvolution qoiy dans ses premiers mouvemens ,
¢braola wne porlion considérable du grand édifice des
sciences , derasa ces presses que Hacher entretenait avec
tant de soin s elle fiL plus 5 elle lui enleva sa fortune.....
Pouvait=elle Fil:!fl:r anlrement que ﬂ’ingr:l.t{l ude cenx qui-
Paimaient , par la confiance qu'ils metlaient en ses pro-
wmessesy et pour le bien général qu'ils se plaisaient & en
espérer? :

Baclier trompé et donblement malhenrenx supporta
avec courage sa Iriste siloation. Mais le ciel ne voulait
pour lui que quelques années d'éprenve. En I'an 8, il
fut dabord hearenx des espérances ‘que lui donna le
18 bromaire 3 il le fut davantage d’année en année : que’
dis-je,; de'jour en jour et presque d'heure en heore, par
les réalités tonjonrs croissantes qui ont suivi celle époque
fortunée pour la France. Il'le fut enfin complétement
lorsque la digne Mere du Héros qui lui faisait ainsi
oublier la géne ‘0@ le tenait sa fortune, vint lui'réndre
Paisance. Som coeur qui s'était, pour ainsi dire, fldtri,
doot les fibres; & la véritd , commengaient depuis quel=
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que temps a se relever , retrotiva aussitdt loutes ses forces
pour répondre & I'intérét gue lui montrait Mauguste Prin-
cesse dont il recevait la confiance. Son besoin de satta-
cher rencontra ., dans ses mouvelles et belles relations ,
tout, absolument-tout ce qui pouvait le fixer. Aussi
I'a-t-on vu, au milicu des sonflrances cruelles de la
goulte, se faire porler av palais de son Altesse Impériale
et Royale, et oublier ses douleurs pour soulager celles de-
son éminente bienfaitrice.

Bacher avait, en effet, ce besoin de s'atlacher , qui
suppose la plopart des gualités du coeur, Aussi sa vie
offre-t-elle Loutes les preuves que ces qualités conlaient
en quelque fagon , dans ses veines, tant que son sang
n'élait point trop agité. Il a quelquefois offensé ses
amis par un emportement de caractére qoe de grands
efforts sur lui-méme n'ont pu vainere 3 mais il ne sen
et jamais appercu sans faire inconlinent tout ee qui
diait en lui pour le réparer. Son ame, trop ardente ,
n’dlait pas toujours priparée aux circonstances qui pou-
vaieut 'exaspérer , mais elle meltaitl anssi toute sa cha~
leur a le faire oublier, .

- Clest la sans doute la raison pourquoi tous ses con-
fréres, aprés quarante ans d’habitude, el toutes les per-
sonmes qui 'ont connu, ont pris un intérdt plusou moins
vif aux maux. gui ont assidgd la derniére année de sa
vie. Ils en auraient ‘bien pris davantage encore, s'ils
eussent été Lémoins de la maniere dont il les a supportés.

Il suffira de se rappeler que, dansla longue waladie
qui a terminé ses jours, la goutte a été Uinstrument de
son supplice , pour juger de ce qu'il 4 souffert; mais &
moins que de Vaveir vu, dans cet état de déchirement ou
d’aballement . général , déployer tout le -courage d'un
marlyr, toute la résignation d’un sage , on ne prot con-
cevoir ce contraste d'un tempérament tout de fen , sven
une telle impassibilité et prosque voe telle douceur,

- Al avait encore , davs ces momens mémes y de l'esprit
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#f esprit est I'art de présenter les choses les plus com-
munes sous un aspect piguant, Ge talent heureux, qui
avait toujours rendu Bacler intéressant , parce qu'il est’
de som essence d"animer et de vivifier les Socidtés , n'élait
pas éteint chez lui par la doulear ; et ces combinaisons ,
qui semblent demander la plus grande liberté de la téte,
s¢ faisaient dans son imagination , au milien de Lout ce
qui étail le plus capable de la déranger.

Ses connaissances médicales aussi sonffrivent pen de sa
situation : elles owt souvent adouci ses douleurs; elles
oul prolongé son existence beauconp av-dela du terme ot
une pareille maladie, toujoors formidable quand elle se
porte sur les viscéres , devait natorellement en permeltre
Tz durée. Enfin elles sont encore allées jusqu'i lui faive
calculer le temps ol la machine serail usée sans ressource
et il a prédit , il y a trois semaines, 'époque précise de
la mort qui vient de I'enlever & ses amis,

..}

SOCTETES SAVANTES.

Priz distribué par U dcadémie Impériale des Sciences,
de Petersbourg.

L'Acaniuie Impériale des Sciences de Péteﬁbuurg
avait proposé , vers la fin de l'apnée 1825, le sujet du
Prix suivant :

« L'Académie Impériale a jugé avantageux & Vavan2
cement des, sciences , de proposer un’ prix de cing cents,
roubles , qui sera décernd an physicien qui aura lait et
qui aura communiqué la série la plus instructive d'expé-
riences nooyelles sur la lumiére considérée comme ma=
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Likre , sur les propriétés qu'on pourra lui attribuer, sur
les aflinités qu'elle pourrait aveir avec d'autres corps ,
soit organiques ; soit non organiques, et sur les modili-
cations et phénoménes gui se manifestent dans ces subs-
tances, en vertu des combinaisuns dans lesquelles la
matiere de la lumidre s’est eng: gée avec elles, »

Ce prix a é1é partagé, en février 1807, entre deux
mémoires ; 1'un du P, Placide Hefnrick , & Munich; et
Tautre du professeur Link, 4 Rostock.

FPriz proposés par P Académie des Sciences, BEHH—
Lettres et drts de Rouen.

L'Académie des Sciences , des Belles-Lettres et des
Arts de Rouven , a , dans sa séance publique du 19 asdt
1607 , proposé pour le prix qu’elle se propose dedéecrner
en 1ol , le sujet suivant ; savoir :

Clagse des Sciences. — w La phthisie pulmonaire
est=clle ptus fréqueule de nos jnu;rs qu’c]lu ne I"éLlait au=
irifois ? Dans le cas de affirmative, toules les espéces
de p[’llh‘isie pulmonaire, ou guelques-unes seulement ,
sont-elles devenues plus fréquentes , et par quelles causes ¥
Quels sont, s'il en existe, les moyens d'anéantir ces
canses 7 p

Ce prix, consistant en une médaille d'or de Ja valeur
de Joo francs, sera décerné dans la séance publique de
1808, anx auleurs qui, au jugement de I'Académie ,
auront le mieux résolu ces questions.

'Les académiciens sont seuls exclus du concours.

Les mémnues, lisiblement dcrits, scrunt envoyés,
franes de port, & M. Fitalis , secrétaire p-nur la classe
des Sciences , avaat le 16 ]ulllet, époque de rigueurs
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Prix propasé par U dcadémie des Sciences de Mar-
seille , pour 'année 180g.

L'Académie de Marseille propose, pour le concours
dapiit 18og , les questions suivanies :

1." Rechercher quellee sont les eauses prochaines et
éloigudes de la phihisie, ou consomption pulmonaire ,
dans Iespace compris depuis Perpignan jusqu’a Nice , ot
depuis la mer jusqu'a dix Jieves dans Uintériear des
départemens sitnés dans cette ligne ¥ »

w 2.° Dans celte élendue , ¥ a-t:il des lienx ot la pul-
monie se manifeste plus fréquemment, ‘et quelles classes
d'individus en sont le plus commundment aMigbes? »

w 3.9 Quels sont les meilleurs moyens de la prévenie
chez cenx qui y sont disposés, et lorsqu’elle et dans sa
premiére période on dans son étal de formation ? Quels
sont cenx qui penvent la guérir, ou au woins la pallier,
lorsqu'elle est déja formée ou présnmée Péire 2 n

@ 4.2 Quelles sont les espices d’alfections chroniques de
la poitrine, qui exigent éloignement des plages wari-
times? Quelles sonl les saisons of ce changement est
rigoureusement nécessaire,, et quels lieux_ sont les plus
favorables 4 la guérison £ » )

Les concurrens sont invités & rechercher si, dans la
plupart des cas, les affections pulmonaires ne sont pas
lides & une deébilité générale, ou snus Pinfluence d'un
€lat morbifique de tout le systéme , et jusqu'a quel poiot
elles alternent avee d’autres maladies.

Duns la solution de la troisitme question , ils exami-
neront les avantagesetles inconveéniens du régime tonique
et du régime débilitant , de la gymnastique on du travail
corporel, de Péguitation , de la navigation et dn balan-
sement. Lis rapporteront les observations que leur pra=
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tique leur aura fourniessur les effets de quelyues remedes
mouveaux , et notamment de la digitale pourprée.

Dans la quatrieme question , ils indigueront la natore
ou I'espéce d’atmosphere i laguelle il convient de denner
la préférence , sclon les degrés de la maladie,

Les mémoires ne seronl regus que jusques & la fin de
juin 1809 ; ils devront étre adressés, franes de port, &
M. Achart , secrélaire perpétuel de ' Académie. Ces con-
ditions sent de rigueur.,

Le prix est une médaille d’or de la valeur de deo fr,

BIBLIOGRAPHIE.

ConsrpiEnarions physiologigues sur le pouveir de
Vimugingrion maternelle durant la grossesse, et sur les
autres causes pretendues on réelles, des difformilés et des
variélés naturelles ; par J. B. Demangeon , docleur en
philoscphie et en médecine, professeur d'accouchimens,
menibre du Comité central de santé des Vosges, de la
Snciété de Médecine de Paris, correspondant de celle de
1'Ecole de Médiocine de la mém: ville, de. la Société
d’Emulation de Colmar, ete. A Paoris, chez I Adwutear,
rue Hauleville , N.2 44, fauhourg Poissouniére j Meigri-
gnon, libraire, rue de I'Ecole de Médecine, N.¥ g;
Gabon , place de 'Ecole de Médecine, N 2; Cranlie-
bois, rue des Mathuorins. 1807. Prix, 1 fr. 25 cent.;
et I fr. o cent,  port{ranc, par la poste.

Observations sur les laits répandus | par I, Pelissor.
1807. A Gand, ches d. Houdin, rue Catalogne ; et 3
Paris , chez Méqguignon , libraire , rue de PEcole da
Médecine , N.° g. Prix, broché, 1 {r, 25 cent, § et 1 fi,
So cent, , port franc , par la poste,
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JOURNAL,
DE MEDECINE,

CHIRURGIE,
PHARMACIE, ec;

Par MM. CORVISART , premier médecin de 'EnpErzon b
LEROUX , wmédecin honorsire de 8. M. le Ror de
Hollande;et BOYER , premier chirurgien de l'EML’ERE‘Dni
tous trois professeurs & I'Ecole de Médecine de Paris,

Opinionum commenta delet dies, aaturs judicia confirmats
Cic. de Nat, Dear.

FEVRIER 1808.

TOME XV.

K JBAKIB;

MiowERET, Imprimeur, rue du Sdpulere
F. 8. G., N.? 20; o
Cher ( Miouiexonw lainé, Libraire de _I’Emle da
. Médecine , rue de 1'Ecole de Mdédecine , N, 3
el g, vis-a-vis la rue Hautefenille.

s

1808
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DE MEDECINE , CHIRURGIE,
PHARMACIE, etc.

——

FEVRIER 1608.

A Messieurs fes FEditenrs du Journal de
Médecine , ete.

M EssTEURS,

En vous priant de youloir bien faire con-
naitre la traduction que j’ai I’honneur de
vous envoyer , du Mémoire Espagnol de
M. A. , sur la Ratanhia, j'aurais desiré pou-
voir y joindre une suite d'expériences sur les
effets de cette plante dans notre climat, mais
malheureusemerit je ‘n’ai pu m'en procurer
encore la quantité nécessaire pour ce travail.

Je dois cependant vous répéter ce que j'ai
déja eu l'occasion de dire 4 la Socréié de
I'Ecole de Médecine , dans une de ses séances
de I'annee derniére : c’'est qu'a l'aide de denx
grns_d'extrait de cette plante, je suis parvenu
a diminver sensiblement une hémorrhagie
utérine; et que la mastication de quelques
tiges de cette méme plante , pendant plusieurs
jours , n'a paru raffermir des gencives spon-
gienses et sanguinolentes, par suvite d’une
diathése scorbutique. -

J’ai I'honneur de vous saluer »

Bovnopors.
15; 6..
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DISSERTATION

§UR LA RACINE DE LA RJTANHIL, SPECIFIQUE
D'UNE VERTU SINGULIRRE CONTRE LES FLUX DE
SANG OU HEMORLHAGIES,

Insévée dans le premier tome des Mémoires de I'Aca-
démie Rayale de Médecine de Madrid, par don Hiro-
r1ro Rourz, premier botaniste de 'expédition du
Pérou y aggrégé au jardin Royal de Madrid , membre
de I"Académie et du Collige Royal de Pharmacie de
celte ville, 5

Traduite de Pespagnol, en Pan 1806, par ordre du
Minisire des Helations Extdrieures.

Par M. Bourdois, D..M.-P. , de la Socidtd de I Ecole
de Meédecine de Paris, eie., ete. (1).

AvY1iIs AU LECTERURS,

I: n’a jamais manqué dans les trois branches
de la médecine,d'hommes qui, pour acquérir
de la réputation dans leur profession, ou par
d’autres motifs, ont prétendn posséder des spé-
cifiques particuliers pour certaines maladies:
les uns n'ayant en vue que leur avantage per-

(1) Nous avons inséré il y a quelque temps dans ce
Journal , { meis d’octobre 1807 ) , une note extraite d’un
article du Recueil périodique de la Seciété de Méde-
gine. Il sera aisé de voir , en comparant Particle dont il
s'agit avec le mémoire que I'on va lire, que tout le
fond de cet article est extrait de la Disscrtalion de dog
Hipp. Ruiz. ;
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sonnel , ont pris des permissions pour vendre
exclusivement des remédes qu’ils ont déguisés.
de différentes maniéres, en mélangeant des.
médicamens en usage depuis un temps immé-
morial pour ces méines maladies ; tandis que
d’autres ne comptant pas trop sur efficacité
de leurs prétendus spécifiques, n’en ont pas.
moins sn{l’icité des rcﬂtumpensﬁ pour les révé-
er. Ponr moi, fuyant aun contraire la réputa-
ticn d’homme & secrets, et conduvit par la
seule vae du bien de 'humanité, je me suis.
empressé d’annoncer 4 tout le monde ma
découverte de l'extrait de ratanhia, spéci-
fique singulier contre les hémorrhagies, et j'ai-
tiché de le répandre par-tout en en faisant
venir & tous risques dans ces temps ficheux
d’une guerre presque universelle, pour don-
ner i mes semblables une preuve de 'affection.
gue je leur porte, et pour assnrer la durée de
Pusage d’un médicament trés-efficace et pent--
étre un des plus précieux pour les hdpitanx.
militaires,

J'ai éerit plusienrs fois au Pérou pour
répandre ce reméde , afin que les naturels du.
pays s'attachent a recueillir la racine de la
ratanhia, et d préparer des provisions de son
extrait , et que les commergans les fa_ssant_
passer en Espagne. C'est le méme dessein qui
me détermina 4 réimprimer cette dissertation,
je veux enscigner a faire , d’uhe maniére con-
venable , un usage étendu de ce précieux meé-
dicament, que je regarde, aprés le quinquina,
comme le plus grand présent que le régne
végétal ait pu faire 4 U'art de guérir, et qui,
utile sous plus d'unrappoert , trouvera sa place-
méme dans la teinture.
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Quelque éaergiques que soient les vertus des
médicamens nouvellement découverts, l'on
doit s'attendre que, dans le commencement,
ils trouveront des contradicteurs, et gn’ils
auront le méme .sort que le quinguina, qui,
lorsque le comte de Chinchon commenga a en
répandre 'usage d’aprés la connaissance que
lui en avait donnée le corrégidor de Loxa,
don Juan-Lopez de Canizaréds , donna licu &
de longunes controverses parmi les médecins ,
jusqua ce que l'expérience en eiit constaté
I'efhicacité anx yeux des observatenrs impar-
tiaux et instruits. Ces praticiens une fois con-
vaincus se plurent 4 préconiser sa vertu feé-
brifoge , tonique et anti-putride. Alors la
multtude des antagonistes, qui trouverit plos
aisé de combattre que d'observer et de réflé-
chir, cessa d’'écrire contre une chose qu'ils
n'avaient point examinée avec I'attention con-
wenable , et I'on adnit le médicament le plus
précieux dont la nature ait fait présent 4 es-
pice humaine ; le médicament qui a conservé
et conserve encore tous les jours la vie & des
millicrs d’individus.

Mon spécifigue, tiré de la ratanhia, se
trouve dans un cas assez semblable & celai du
quinquina. Je ne serais donc pas étonné qu'il
rencontrit comme lui des gontradicteurs ,
quoiqu’il n’en ait pas encore parn depuis
1784 , époque & laquelle je découvris son
admirable vertu spécifique. Je la fis connaitre
en 1796 4 'Académie Royale de Médecine de
Madrid , par la présente Dissertation , qui
mérita son approbation , ainsi que mes recher-
ches sur la véritable caleguala, canchalagna,
¢t racine de quina Péruyien. I’ Académie jugea,
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@ propos de faire insérer cette Dissertation
dans le premier tome de ses Mémoires.

Depuis cette époque, on a continué de faire
nsage plus fréquemment qu'anparavant, tant
au Pérou qu'en Espagne , de 'extrait de la
racine de ratanhia. Des professeurs instruits
et sans préjugés en ont constaté les admi-
rables effets Eans des cas qui ne laissaient
plus d’espérance , et ot tons les remédes géné-
ralement employds dans la pratique E& la
meédecine , n'avaient pu réussir & arréter une
hémorrhagie. Ce qui parle puissamment en.
faveur de ce reméde, c'est que tous les méde-
cins ne I'ont point administré dans le principe
4 la dose convenable, fante de la connaitre.
La plupart se contentaient d'ordonmer une
demi-prise, de peur d'arréter trop brusque-
ment!’hémorrhagie, comme le fait Fa dosedans .
sa totalité 4 la premiére, seconde ou troisiéme
fois qu’on le donne.

Beaucoup de personnes ayant témoigné le
desir d'avoir cette Dissertation sous la main,
pour pouvoir employer méthodiquement la,
ratanhia , je me suis décidé 4 la réimprimer
avec des notes qui I'éclaircissent, Mais ma
profession de botaniste et de pharmacien ne-

-me fournissant pas tous les secours nécessaires..

pour étre en état de satisfaire complétement
les wues de tous les professeurs de médecine
et de chirurgie, ils voudront bien se contenter
des notes relatives & la méthode de faire usage
de ce médicament , leur laissant, comme je
le fais, le chemin ouvert pour compléter cet
ouvrage, par les observations qu'ils seront &
portée de faire au lit des malades.

Ce médicament singulier doit étre regardé
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en médecine comme le plus slir et le plus
efficace contre les hé mDrrﬁagies , par quelque
voie qu'elles aicnt lien , fiit-ce méme par une
amputation on upe blessure récente. Sans
doute il y a eu des médecins qui I'ont vu avec
indiffé¢rence , se fondant sur ce que la méde-
‘cine posséde déja d’autres remédes qui réus-
sissent parfois a arréter les héworrhagies; mais
‘ces miédecins ignorent que deux ou trois prises
d'extrait de ratanhia bign administrées, ne
manquent ‘pas de produire leffer desiré,
4 moins que le maIF;.ds ne soit entidrement
abattu par des maux invétérés et compliqués.
Je suis qu'effacer les premiéres impressions
des idées et des doctrines regues dans les
Ecoles , est une chose difficile, pour ne pas
dire impossible; aussi n'ai-je peint la pré-
tention de leur faire adopter de suite ce
reméde. L'extrait de l'écorce du quinquina
que mes confréres les botanistes du Péron et
moi, avons reconnune devoir étre fait qu'avec
des écorces récemment levées de dessus I'arbre,
a continué pendant long-temps 4 &tre fabriqué
‘selon les ‘'méthodes ordinaires; et celui que
nous avions fait faire avec les écorces récentes
n’a trouvé aucun débouché dans le commerce
jusqu'en l'an 1792, époque a laquelle je
‘publiai ‘ma Quinologie , 6u Traité des diffé-
rentes sortes de quinguina; mais aussi dépuis
‘cetemips on a envoyé chez étranger des mil-
liers de livres de cet extrait qui existait dans.
les ‘magasins de Cadix, méprisé et jeté dins
un coin. Il 'y a mieux ; c'est que depuis on a
exporté tout ce qui ‘est venu du Pérou, et
méme l'extrait de quinguina fabriqué 4 Cadix
t'dans d'avtres cantons de 'Espagne.
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Il est donc naturel d’espérer que I'extrait de
ratanhia obtiendra une estime et un débouchg
pireils, dés que les Américains en auront fait
les envois qu'on leur propose d'adresser en
Espagne. _

Puisque j'ai parlé par incident ici de 'ex-
trait de quinguina, je ne puis m'emipécher
d'avertir le public que les échaptillons des
extraits de ce reméde travaillés & Cadix, qui
me sont tombés dans les mains, m'ont paru
détestables ; il est naturel d'en conclure que
les fabricans ont employé d'abord des quin-
quinas inférieurs, et qu'ils ne pouvaient
vendre-en hranches on en bitons; en un mot,
les balayures et les rebuts des quinguinas res-
tés dans le fond des caisses de quinguina de
qualité supérieure et moyenne. Ces articles
défectueux ne pouvaient et ne devaient pas
servir aux marchands et anx droguistes pour
la poudre que I'on vend publiquement chez
eux, (‘avec un préjudice notable pour la santé
des acquérenrs qui en font usage, et quisont
trompés par les mélanges que I'on fait des dif-
férentes sortes de quinguina) , & des prix beau-
coup plus bas que cenx anxquels peavent les
donner les pharmaciens instruits et conscien-
tienx. Les marchands et droguistes revendeurs
en tirent des extraits non-svulemeut impurs et
briilés , 'mais méme qui n'ont rien du gofit du
véritable quinquina, La police devrait done
faire jeter 4 la mer, ou briler sur la place
publique , les écorces de qualité inférieare,
afin que l'extrait légitime et bien élaboré fait
avec des écorces récentes an Pérou , ne perde
point I'estime que lui ont accordée toutes les
mations de 'Enrope.
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On ne devrait permettre de vendre & Cadix
ancun extrait r]e qnmquma qui ne vint du
Péron, et qm n'y eiit éte élaboré avec intelli-
gence et soin; et pour pouvoir le regarder
comime tel ﬂvec raison , il fandrait qu'avant
d'en permetire la vente , on l'efit fait visiter et

déguster par une personne habile et impar-

tiale.-Je pense la mdme chose quant a la vente
des différentes espéces -de quinquina, car il
en arrive a Cadix d'une si mauvaise qualité,
que je doute que quelques-unes soient des
espéces appartenant récllement au genre du
quinquina. Nous en avons une preuve dans
les plamtc‘: journaliéres de personnes qui
viennent & Madrid chercher le vrai quinquina ,
parce que, dans les provinces, les marchands
ne leur en portent que de rebur., vicié , glté ,
déventé, ayant perdo tonte sa force, et hors
détat de couper les hiévres 1ntermit.tentes,
quellegne soit la quantité qu’on en prenne.
On pourrait courir-les mémes risqnes avec
I'extrait de ratanhia, sil'on ne prenait pas les
précantions nécessaires, quoigue la frande ne

soit pas ici aussi facile & commettre , le genre

étant bien plus aisé 4 distinguer.

5i, par cette Dissertation , je soutiens non-
sculament 1 usage de I'extrait de la ratanhia 5
mais encore que je rénssisse a le propager au
loin, j'aurai rendu un servme important an
commerce de mon pays , et j'anrai recueilli la
récompense de mes peines, puisqu’en mﬂme
temps que j'aurai servi ma patrie, ]ﬂ.ural
aussi servi I'humanité,
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AnticLe rreEmien., — De Ja ratanhia, des
cantons okt elle croit, de ses noms wul-
gaires , et de Pusage que Uon jfaisait de
ses racines en Amérique.

v

La ratanhia est une plante qui appartient
an ‘genre krameria, de Linné. Elle est con-
nue dans la province de Huanuco, scus le nom
de ratankia, qui veut dire plante tragant
sous terre ; en celle de Tarma , sous celm de
mapate , guoisignifie plante villense on velue ,
parce que ses tiges tendres, ses fleurs et ses
feuilles sont couvertes d’un duvet blanc et
¢pais , tandis que les tiges qui n'ont point de
fenilles, sont noiritres, On lui donne sussi le
nom de pumachucu , qui signifie bonnet ou
casque de lion, peut-&tre de la figure de ses
flenrs qui, avant de s'ouvrir, représentent un
ciine, on cornet de papier , et aprés s'dire
développées , la figure d’une fleur papiliona-
cée, ayant le pétale supérieur élevé et presque
en forme de bonnet. Enfin, quelqaes personnes
lui donnent, dans les provinces de Huaro-
cheri, Canta et Xanxa , ce méme nom de pu-
machucu | mais plus communément celui de
racine pour les dents, nom sous lequel on la
connalt aussi & Lima. Parmi tous ces noms
j'ai- préféré celui de ratanhia, comme plus
propre et plus convenable & la plante que les
autres, et en outre parce qu'il est le plos
genéralement employé dans la province de
Huanuco. ’

La ratanhia est abondante dans les environs
de cette ville, sur'le cdtean de Puelles et les
collines voisines , dans les terrains coupés de
Camcham et de las Higueras, et sur les revers
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des collines qui s’étendent depuis Huoanuco
jusqu’a Ambo , distant de cing lieaes de cette
capitale. On la rencontre aussi depuis Ambo
jusqu’a Huriaca, territoire appartenant a la
province de Tarma , dans les environs de la
ville de ce nom, et dans les baies et tecrains
coupés de Tarmatambo , sur le chemin de
Tarma a Xanxa. Bnfin, on la rencontre dans
les terrains coupés et les petits tertres de
Canta, jusqu'a Obragillo, Huamantanga,
Quelle et Yanga, et dans les provinces de
Huarocheri, de Caxatambo et des Hilamalies.
Elle pousse spontanément sur les terrains
sabloneux, crayeux, arides et briilés du soleil ,
sur les revers des wonticules et des petites
collines.

Je la trouvai en I'an 1779, dans la province
de Tarma, ol je la décrivis et la fis dessiner,
et peu de jours aprés, sur le chemin de
Xanxa. En 1780 , dans les provinces de Hua-
rocheri et de Huanuco; et en 1784 , dans les
terrains coupés et brillans de la province de
Canta. .

Jignorais jusqu'en 1784 , 'vsage qu'on fai-
sait au Péron, de la racine de cette plante,
Cette année 14 j'entrai, par hasard , dans une
maison de Huanuco; 'y remarquai des dames
qui se frottaient les dents avec un petit mor-
ceau de bois d’un rouge vif . je leur demandai
quelboisc'était, et pourquoiellesen faisaientcet
usage, J'ens pour réponse que ¢'était la racine
d'une plante appelée ratanhia, et qu'on la
connaissait & Lima sous le nom de racine ponr
les dents 5 qu’on s'en servait pour nettoyer et
raffermir les dents, et colorer en méme
temps les lévres, Je demandai en outre si elle
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croissait & Huanuco, et §'il leur serait facile
de m'en procurer une plante vive, On m'en
remit , an bout de quelques minutes, un pied
portant fleur et fruit; alors je reconnus aisé-
ment qu'elle était de la méme espéce que la
krameria triandra , que j'avais trouvee en
1780 & Huanuco, et déja découverte , décrite
et dessinée & Tarma, dés 1779, quoique sans
la connaltre encore sous le nom de ratanhia ,
ni par I'usage qu'on en fait & Huanuco et a
Lima. Les lndiens , marchands de comes-
tibles, I'y vendent par poignée qu’'ils donnent
pour un demi-réal : ils 'achérent des naturels
de Canta et de Huarocheri (ui se consacrent
A recueillir des plantes médicinales, et appor-
tent la ratanhia de ces provinces jusqu’a
Lima, avecla calaguala (1, le quinchimali (2),
la pumaysanca (3), et différentes herbes dont
les usages sont connus.

Arricis Il. — De Iz découverte de la vertu
s:iptfgrxe de la ratanhia , et de la manidre
de préparer Pextrait de sa racine.

Je commencai & en faire le méme usage
auquel je I'avais vu employer, c'est-d-dire &
nettoyer les dents; et y remarguant une saveur
stiptique ou astringente, supérieure i tout
Ce que j'avais encore rencontré em ce genre

(1) Polypodium callaliunala. Flore du Pérou i donmer
avec figures,

(2} Quinchimalium procumbens. Flore du Pérou ot
do Chili, tome 11, page 1, planche 107, fig. &,

(3) Loasa punicea, Flore du Pérou & donner avee
figures.
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dans le régne wvégdial, cette gualité de la
racine de ratanhia me parnt mériter gu'on
tentdt le plus d’expéricnces possibles pour
vérifier, d'une maniére slire, la vertu que je
lui supposai & un degré trés-éminent de pon-
voir arréter les flex de sang; ce ¢ne me pro-
mettait sa saveur excessivement stiptique. Je
fis donc cueillir des racines; aprés les avoir
bien lavées et coupées en petits morceaunx , je
les fis tremper dans l'eau froide pendant une
nuit, et je les fis bouillir 4 fen nu jusqu’a ce
que l'eau en elit pris une forte temnture. Je
mis a part cette premiére liquenr, et y ajou-
tant une nouvelle portion d’cau , je fis Eonii]ir
le tout jusqu’an moment ofi, 4 mon avis, j'en
eus tiré toute la partic exwactive ; je passai
Jes liquenrs , ou teintures, par une balette,
(om droffe légére de laine) , double, et je mis
en évaporation jusqu'a ce qu'il me restiit un
extrait ayant consistance de micl up peu li-
quide. J'0tai du feu U'extrait résultant de ’éva-
poration des deux teintures, et je le versai
dans de petites caisses de papier ; puis, poor
m’épargner la peine de I'amener au point de
siccité convenable , moyennant le bain de
vapeur, je 'exposai a la chalear solaire qui est
toujours excessive dans cette ville, jusqu’a ce
qu'il devint dur et-cassant comme |'aloés
succotrin, pur et transparent comme un crystal
teint d’un rouge trés-vifetsisemblable an véris
table sang-de-dragon en larme, qu'on s’y
tromperait aisément si I'on ne le golitait. On
le distingue de cetterésine, ence qu'il est plus
friable, plus stiptique et plus amer, que lors-
qu'on le miche, il ne s’attache point du tout
aux dents, et que jeté sur le feu, il s’y brille
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sans se fondre, ni exhaler aucune odeur sen-
gible qui tienne de I'hinile ou de la résine. ;
La saveur austére de cet extrait est bien plus
forte que celle des racines et extraits de la tor-
mentille , (tormentitla erecta) , dela bistorte,
( polygonum bistorta), du pied-de-lion , (al-
chemilla vulgaris) , et de beaucoup d’autres
médicamens simples et composés que l'on
emploie intérieurcment comme stiptiques (1).

(1) Jai éprouve que Pextrait de la ratanhia , comme
celui du quinguina ; est bien supérieur en verty et en
efficacité lorsqu’on le tire des racines fraiches que de la
plante desséchée , paree que Feau en dissout plus promyp-
tement la partie saline et extractive, sans gu'on ait
besoin de le laisser aussi long-terps an few qui altire
incontestablement la couleur et les auires qualités de la
plante. Il faut done la laisser plus long—temps au feu , et
prendre plus de soins et plus de peine pour la travailler
a sec que frafche , afin d'obtenir Pextrait pur, brillant,
d’un rouge vif, transparent, et non opague, tel qu'il
devient si on le recueille en le faisant évaporer, Ce der-
mier inconvénient a encore liew quand on emploie pour
faire la décoction , des vases ou des spatules da fer.
L’acide gallique de la ratanhia se combine alors sur-le-
charap avec ce métal , et donne une encre assex noire pour
écrire, Si l'on tient extrait trop de lemps au feu, il
s'oxide en quelque maniére , et se décompose. On trouve ,
en le dissolvant ensuite dans I'eau, une espéce de pous-
sitre de rouille ; il se charge d’une portion de Pacide
carbonique , et méme quelgquefois du charbon. On ne
doit donc donner aux portions de racines dont en veut
tirer Pextrait, que deux décoctions dans six fois antant
d'eau commune & chagque opération. Auntrement les
liqueurs deviennent presque insipides, et déposent en se
refroidissant aprés I'évaporation , plus de moilié d'un
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Empressédevérifier cette qualilé astringente,
que je croyaisavec raison trés-puissante , nous
Temimes, moi et mon compagnon don Josef
Pavon , un échantillon d'extrair de ratanhia
au doctenr don Cosme Bueno , médecin et
cosmographe en chef du Pérou, pour qu’il it
de son cité des expériences; il nous en a bien
accusé la réception , mais nous n'avons rien
appris des rdsqlla:s. Ainsi en nous bormant
avx ndtres, voici le cas singulier qui arriva
& Huanuco , avant notre départ pour Lima,
Un fils de orfévre Mego, enfant de dix &
douze ans, rendait le sang par la bouche et
Ies narines d'une maniére si abondante , qu'il
en était résulté nne entidre prostration des
forces. Le malade avait m8me de la peine 4 se
mettre sur son séant. Le chirurgien don Nar-
ciso Bracamonte, lui avait administré inutile-
ment les remédes les plus puissans. J'entre un
jour, par hasard , dans la boutigne du pére ;
il me raconte la chose les larmes anx yewnx , et
me demande si, dans mes déconvertes, je n’en
ai pas une qui puisse arréter le flux de sang de
son fils tellement abatto, qu'il craignait qu’il
ne succombiit dans un des vomisscrmens. fré-
quens et terribles dont il était attaqué. Je con-

sédiment ferrugineus trés-opagque, qui n'a rien de salin
ni de stiptique. Ainsi, perte de transparence de Pextrait
pur résultant des deux décoctions , et diminotion de sa
qualité stiptique , voild le rdsaltat de Popération faite
sams soin. J'ai aussi éprouvé qu'il vaut besaconp mieux
ni donner Ja consistance requise au soleil ouwrd Pétuve,
en élendant U'extrait rédoit & consistance de miel sur
des assietles de/faience ou dans des caissons de papier ,
que d'opérer ‘la méme dessication au bain-marie, .
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solai ce pauvre pére €h Ini parlant de l'extrait
de la ratanhia , mais j'exigeai la présence du
médecin ordinaire. A peine rentré chez moi,
le chirurgien don Narciso Bracamenteme dit
qu’il venait de la part de I'orfévre s'assurer
§'il convenait d’administrer 4 son fils ce re-
méde ; il le gofite, remarque son astringence,
et se résout 4 en donmer an malade une
drachme étendue dans deux onces d’ean , avec
guelq ues gouttesd'acideacéteuxou de vinaigre

istillé. Il n'en fallut pas davantage pour arré-
ter I'éconlement du sang, et mettre le malade
en état de sortir le troisiéme jour.

Ce méme chirurgien, étonné des vertus
merveillenses de lg'&xtrail: , m'en demanda
pour faire de nouvelles expériences, et cons-
tater encore mieux |'efficacité du reméde.

Il se trouvait alors & Huanuco une esclave
du marchand den Basilio Medrane. klle érait
extrémement malade depuis denx ans d’une
perte utérine presque continuelle ; elle avait
un pen de fievre , et était tellement affuiblie,
qu'elle avait besoin d'aide. pour passer d'un
endroit dans un autre. Son appétit était entié-
rement détruit. Tel était I'état de la malade ,
et l'on en désespérait. Don Bracamonte qui
la soignait, quoigu’elle efit été abandonnée et
condamnée par les médecins , frappé du succés
qu'il avait obtenu par 'usage de la ratanhia ,
sur le fils de 'orfévre Mego , se détermina i
donner ce médicament & Pesclave , a pareille
dose. Dés la premiére prise, on arréta le pen
de sang que le corps épuisé de la malade four-
nissait encore. On ne lui donna le troisidme
jour qu'une demi-dose. Le_cinquidme jour ,
il y eut sonlagement et retour de I'appétit.

151 :?
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Le sizidme, on lui donna une autre demi-
drachme, et au neuviéme cette négresse fut en
état de sortir de la maisen a l'aide d'wne
canne. Au bout du mois la fidvre l'avait quit-
tée ; 'appétit était tellement rétabli, qu’elle
mangeait de tout. Elle marchait sans appui,
et commencait déja & travailler. Il'n’y eut pas
de rechfite. -

Deux mois s'écoulérent, et je partis de
Huapuce pour me rendre & Lima, avec mes
cumpaginuns , et retourner en Espagne, J'allai
voir , chemin faisant, le docteur Zon Cosme
Bueno ; il me parla de sa fille, qui était extré-
mement atfaiblie par une menstruation abon-
dante qui durait depuis huoit jours, et qui
commengiit 4 lui donner de 1’inquiétu:lle ’
Earce qu'il n'avait pu larréter ni par le jus

‘orties, ni par l'opium , ni m&me par beaun-
coup d'antres remédes, Je fis part 4 cet habile
médecin des heureux effets que je venais d’ob-
tenir dans les deux cas précédens , de 'extrait
de la ratanhia ; il lai vint sur-le-champ l'idée
de la donper 4 [a mEme dose & sa fille, et le
flux de sang fiit arrété dés la premiére prise.
Il n'en fallut m&me pas davantage, la malade
quitta le lit le lendemain. - Le quatriéme
jour, elle put vaquer dans la maison 4 ses
occupations , et sortir dans la ville. Elle n'a
pas éprouvé depuis de nouveaux accidens.

Le 13 mai 1794 , le pére Francisco Gon-
zalez Laguna wm'écrivit de Lima pour me
rendre compte des merveilleux effets produits
dans cette capitale, par 'extrait dont je lui
avais laissé deux petits flacons. Il avait sauvé
une religieuse Trinitaire , sceur des chevaliers
Gallos , abandonnée des médecins dans une
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menstruation excessive , et une mulitresse qui

demeuraitdansla maison du docteur don Cosme
Bureno.

De retour en Bspagne , j’ai continué de pro-
pager I'usage de la ratanhia 4 Madrid, et
méme hors de cette ville, par les soins des
docteurs don Ignacio Ruiz de Luzuriaga,
don Ginez Lario, don Juar Naval, don
Manuel Casal , don Joseph Lopez , et d'au-
tres, 4 quij’avais raconté tout ce que j'avais
opéré avec ce reméde , et qui en ont obtenu
ici les mémes effets qu'an Pérou (1).

Indépendamment de I'usage qu’on en fait &
Madrid , pour arréter les régles excessives et
les flux r.]l:: sang provenant d'autres causes,
on I'a anssi employé pour arréter le sapg des
plaies récentés (2), pour cicatriser les vlcéres
de la bouche ¢t des gencives, et pour raffermic
les dents dans leurs alvéoles (3).

(1) Outre les médecins que je viens de eiter, et qui
ont conlinué de faire un usage fréquent de Vestraic de
ratanhia , depuis la publication de ce Mémoire dans le
premiar tome de ceux de "Académie Doyale de Méde~
cine de Madrid, je pourrais citer MM, don Juan
Lugue , don Antonio Seldevilla, Thomeas fuza, Fran-
cisco- Antonio Zunsunegiu, Pedro Hernand.z | Juan-
Manuel Perez de S.e.Crus, Fredevico de fa Oliva
Jose Ortega de Tamaye , Antonio Barbajosa , Pedro
de las Heras , et beauncoup d'antres, tont de la ville
que de la province. :

. (2) Cette vertu la rend fort utile dans les hopitaux
militaires, .

(3) L’extrait de ratanhia a awvssi bien réossi dans le

Ta
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~ Je regarde donc cet extrait, d'aprés la ma-
niére efficace dont il a opéré, dans tous les
cas, sans aucun inconvénient, cemme trés-
utile et méme nécessaire. Je crois que les mé-
decins doivent en introduire I'nsage dans la
pratique , comme celui do stiptigue le plus
innocent et en méme temps le plus efficace
que l'on ait découvert jusques & présent dans
le régne végétal.
Indépendamment de la certitnde de tout ce
ue je viens de rapporter, je m'en référe a
T'Académie Royale elle-méme , pour constater
par ses propres expériences , ou par celles
que feront en son nom les commissaires qu'elle
en chargera , les vertus de ce nouveau médi-
cament anquel il ¢st juste, quand elle s’en sera
assurég , :313 donner dans le public toute la
confiance qu'une antorité si respectable ne
peut manquer de lui concilier,

Anticre 1. — Du temps oit Pon doit recueil-
lir la racine de la ratanhic, de la maniére
de la serrer, de la dﬁsgécﬁ.er, de Pencaisser
et de la trensporter, =

Les plantes -qui crofssent dans les valldes,
les profondeunrs et les terrains coupés brilans

flux de sang par les voies urinaires , que duns les autres
cas de perte de sang.

‘Clest aux professcurs en médecine & décider s'il y a
inconvénient ou non 4 arréler le Oux de sang dans les cas
qui se présentent, Il est certain qu’il ¥ en a ol cela avrait
des suites fhcheuses; anssi faut-il toujours Pavis et les
soins du médecin, quand il s'agit'de Vemploi d'un médi-
cament agtil, 7 |
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du royaume do Péron, sur le sol dunuel la
ratanhia pousse spontanément, végétant pres-
que toutes sans interruption, on pent recueillic
les racines de cette plante précieuse pendant
presque tous les mois de 'année , et particn-
liérement dans le voisinage de Huanuco, ol
Pon trouve ce végétal en divers états. On
observe en outre que le temps des pluoies passé,
ces plantes germent, poussent, et fleurissent
avec plus de vigueur et plus d’abondance , at.
qu’alors elles se tronvent plus fortes que dans
les mois précédens ; c’est, en conséquence,
I'époque qu’il faut choisir pour ramasser les
racines de la ratanhia, quisont, en ce mo-
ment, plus nourries et plus parfaites.

Ces racines ne pénétrent pas beaucoup dans
le sol. Elles tracent horizootalement & guatre
ou six doigts de profondeur, en se portant de
tons les cOtés comme le font les tiges et les
branches, 4 la surface de la terre. Quoique
quelques-unes de ses racines s'étendent assez
loin , on n’a besoin, pour les arracher , que
d'une piuch\ﬁ,:nu de tout autre instrument da
ce genre, .

Dés qu’on les aura tirées de la terre,- il
faudra les secouner pour les détacher de celle
quiy est adhérente, et les laver sur-le-champ

‘avant qu'elles aient trop pris lair, parce

qu'autrement l'ean dissoudrait de la partie
extractive, ce fqui n’arrive pas quand on lave
la racine dés qu'on vient de la tirer. Lorsqu’on
I'anra bien lavée , on I"dtendra au soleil pen-
dant trois ou quatre jours , pour qu'clle perde
I'humidité que cette opération lui a comwmu-
niquée, et le pen de celle que la plante ‘a
naturcliement, La racine ainsl bien séchde,
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on aura soin qu'elle ne se mouille pas de nou-
veau , ct qu'il ne tombe sur elle ni poussiére
ni ordures qui en altéreraient la gualité. An
reste, je m'en al jamais vu qui edt pris la

oussiére (1), on qui efit perdu quelque chose
ﬁe sa saveur et de sa couleur, soit qu'on
Vedic séchée an soleil ou 4 'ombre. Malgré
cela, la méthode la meillenreet la plus prompte
est de la sécher an soleil ou 4 I'étuve,

Quant & |'encaissement de ces racines ponr
les envoyer au-dehors, il n'exige pas autant
de soins que celni de beaveoup d'autres subs-
tances végétales plus susceptibles de se char-
ger de ‘humidité ambiante , ou de prendre la

oussiére et de s'altérer. Néanmoins quand
Yes racines sont bien séches , on doit les gar-
der etles transporter dans des caisses quin’ad-
mettent , par ancun jour, I"hnmidité tovjours
nuisible aux yégéranx, quels qu’ils soient,
parce qu'elle en altére les principes.

Pour mieux serrer ces racines, et ménager
la place, on fera bien, aprés qu'on lesaura
lavées, de les couper en morceanx de diffé-
rentes longueurs j car si on attend , pour faire
cette opération, qu'elles soient séches, on
perdra plusienrs parties de 'écorce , et d'au-
tres brins précieux , puisque la partie extrac-
tive, c'est-a-dire la plus utile, est en plus

(1) Les racines recueillies en 1784 se sont conservies
aussi inlact_ug iusqn’aujpur\d’hui 1790 , gue q_llall(l ic' les
ai cueillies au Péron, et séchées an soleil de ¢e climat.
©On peut dire qu’elles sont, comme le quinguina , 4 Pabri
de la poussiere, tandis que d'aulres plantes, dans la
méme caisse y en avaient. Qualité prigiense pour ure
substance & ewployer en médecine.
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grande proportion dans |'écorce que dans le.
bois, qui n’en offre presque pas. 1l y aurait
méme d’aprés cette raison, beaucovp d'éco-
nomie & détacher 'écorcede la partie ligneuvse,
afin de ne mettre que la premiére fﬁms les
caisses qui doivent transporter cetle plante
du Pérou en Europe, Mais|'adhésion de I'ecorce
au bois ne permettant pas de l'en séparer avec
antant de facilité que 'on en trouve a détacher
celle de la bardane et de plusieurs autres
plantes, on pourrait écraser, ou du wmoins
battre un pen les racines séches pour leur faire
gnitter plus facilement le bois. De cette ma-
miere, on mettrait une quantité considérable.
dans une caisse, peut-étre méme d’aprés une
eslimation assez juste, plus qu’il n'en pourrait
tenir dans huit caisses, si on la Jaissait aves
le bois; d’abord parce que les inorceaunx tien-
draient plus de place, n'étant pas dcrasés,,
et ensuite parce qu'il y a’ autant et plus de

bois que d'écorce (1).

(1) Il vaudrait epcore mienx pour l'avaniagq du comg=
meree, tramsperter le spécifigue de la ratanhia en extrait
fait au Pérou, qu'en nature méme. En cffet, on en fe-
rail lenir de eelte sorte vingl arrobes, o il n'en tien-
drail pas plus de quatre, uhe arrobe de I'on contenant
un quart_d’arrobe de ['antire, les racines torlneoses lais=
sant d'ailleurs beancoup de vide entre elles, ce qui ne
peut arviver avec l'extrait, Il est préfiérable aussi pour
Pusage de la médecine ,- de tirer du Pérou D'extrait fait
avec des racines [raiches, parze qu.’il fsl,lplu.s pur , plus
brillant et plus transparest , snr-tout plus stiplique que
celui que l'on fail avec les racines séches, Par conséquent ,
il agit avee plos d'efficacité el plus promptement ,
comme il arrive avee le quinguina de qualitd supéricare,
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1l faut employer la partie ligneuse lorsqu’on
se propose d'en faire usage pour pettoyer et
raffermir les dents. On en fait des espéces de
pinceaux oun de brosses qui servent a les frotter
et & les blanchir , tandis gue la salive dissout
le suc stiptique de I'écorce qu'on a eu soin de
conserver , et la pariie colorante. On peut
fagonner cette petite brosse, soit en michant
une extrémité 'de la racine, soit en I"écachant
doucement aprés 'avoir monillée assez pour

‘que la partie dure et rude du' bois s’en soit

détachée , et qu'il nereste gue la partie fibrense
et douce la plus convenable pour essuyer et
nettoyver les dents. Il faut choisir les racines
les plus droites et les moins grosses, et les
couper par petits morceaux pour en faire tenir
davantage dans la caisse.

Anticie IV, — Des vertus et usages de la
ratanfiia et de son exirait, des doses et de
fez manidre de s'en servir.

Dans tous-les temps homme a tdché de

-découyrir, pour le soulagement de ses infir-

mités , les usages et les vertus tant des'plantes
et de lours parties, que des autres productions
de la pature. Les nations barbares et le moins
policees , eomme le dit Brenn (1), ont été,

Quoitu’on puisse le trivailler en Europe avee les racines
séches, de maniére i Poblenir pur , encore une fois il y
a phus de danger de le recuire, et de lui dter 'de sa
transparence ct de sa force, comme je m'en suis con-
vaince moi-méme malgré tout le soin que j'avais mis &
confectionner mon extrait.
(1) Barbaré plus ad avgmentum medicaminum con-

fulerunt yquam amnivm @tatum schola.
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sans contestation, celles qui ont le plus aug-
menté cette partie du domaine de la médecine.
Les chimistes et les physiciens se sont bean-
coup occupés & constater et perfectionner les
découvertes faites par-ces nations , en recher-
chant les principes qui constituentles plantes,
les préparant et les combinant de maniére &
pouvoir en faire usage d'une maniére siire et
avantageunse pour la santé. Les médecins qui
se sont attachés & découvrir enx-mémes les
vertus de quelque production de la nature,
sont en trés-petit nombre , en comparaison de
ceux qui se sont bornés de faire connaitre et
de r cflnandre I'usage des découvertes déja
faites dans les trois régnes.

La découverte et l'usage de la racine de la
ratanhia appartiennent-anssi aux nations bar-
bares , les Indiens da Pérou en faisant vsage
depnis wn temps immémorial comme d’un
reméde puissant pour raffermir les gencives.
lls en méichaient continuellement quand ils
s‘appercevaient qu’elles étaient molles, piles
ou sanguninolrentes. Cet usage s'est établi depuis
chez les Espagnols , les Créoles. et les autres
castes, Mais ce fut sur-tout le bean sexe qui
fut obligé d'y avoir recours pour raffermir
les §en cives, 4 cause de l'emploi habituel
qu'il fait de la racine de la pichana, dont les
femmes font usage pour se blanchir les dents.
Cette derniére plante est en effet trés-commode
pour en enlever le tartre , mais elle a 'incon-
vénient d’amollir les gencives, et par consé-
quent d’ébranler les dents; la ratanhia les
consolide dans leurs alvéoles , et a en outre la
propriété de colorer les ldvres d'un rose agréa-
ble, et qui se soutient toute la journée , si I'on
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en a micheé et tenu le matin quelque temps
dans la bouche. Ces effets étaient bien connus
des femmes au Pérou, mais elles ignoraient
les autres vertus de cette précieuse racine.
La vertu astringente que j'y remarquai la
premiére fois que je la gofitai, donna lien
anx conjectures dont j'ai parlé dans 'article 2,
c’est-3-dire que j'y reconnus une vertu stip-
tique trés-supérieure a celle de tous les vége-
taux dont j'avais golité jusqu’alors. Sa belle
conlenr rouge me.f?t espérer que l'on en pour-
rait aussi tirer parti pour la teinture. Dans
l'intention de m’en assurer, je mis un morcean

.de toile de coton passé 4 I'alun dans un bain

de ratanhia, et aprés lui avoir fait prendre
quelques bouillons, je l'en retirai teint en un
rouge opaque , mais solide, puisqu’il ne perdit
rien de sa couleur, malgré que je le fisse laver
plusieurs fois. e
On a éprouvé depnis que l'extrait de cette
plante mélé avec des résines, ou gommes, et
appliqué en empldtre 4 l'aide d'une pean.,
est un reméde trés-puissant pour remédier aux
reldchemens, et cicatriser les ulcéres modi-
fiés (1), Sa poudre, appliquée sur les plaies
récentes , arréte trés-promptement le sang (2).

{1) L'extrait de ratanhia appliqué en emplitre dans

les hernies , d’aprés les formules indiquées dans cette

Disserfation 4 a produit plusieurs fois d’excellens effets
entre les mains de plusienrs chirurgiens ; el entre autres
de don Eusebo Bueno.

(z) 8l survient une hémorrhagie a la suite de Pex-
traction d’une on de plusieurs grosses denls ; et que 'on
introduise dans le trou wn petit morceau de extrait de
vatanhia, en pressant légérement sur la blessure, on
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Employé comme détersif, c'est un reméde
admirablé pour guérir 'intérieur de la bounche,
et resserrer les gencives, Tenudansla bouche,
il a , comme on dpit naturellement le présn-
mer, plus d'activité pour raffermir les E&nts .
que quand on se contente de 'étendre dans
I'eau, et d'en faire des gargarismes (1).

On peunt employer cet extrait dans tous leg
cas o1 l'on prescrit le sang-de-dragon, bien
entendu qu'il agit avec beaucoup plus d’effi-
cacité et d'énergie que cette résine que I'on a
rareinent pure dans le commerce , puisqu'on
remarque qu'il nous en vient en Europe de
différentes sortes, recueillies slirement sur
des plantes d’espéces différentes, telles que le
calamus rotang de Linnéde , (spec. plant. 463);
la dracaena draco (2), une espéce de croton ,
( abondantes dans les bois et.fondriéres briw

réussit & arréter le sang sur-le~champ. On obtient le
méme succés 4 la suite des pigiires: de lanceltes on de
sangsues.

(1) D'apres les effets que jai vus de U'extrait , on esk
tenté de conclure qu’il agit sur les vaisseaux sanguins et
les parties reldchées , en les comprimant et en resserrant
les parties dilalées et rompues. Deux médecing ont
ohservé que I’extrail avait agi dans quatre cas on ils 'ont
donné pour arréter le sang, comme calmant. Mais ils
m’ont dit qu'il leur. fallait un ples grand nombre d’ex-
périences pour constater cetle propriété, parce qu'il se
pouvait que les sopffrances du malade fussent dues &
I'hémorrhagie , et que la douleur ait cessé quand elle
s'est lrouvée arrétde. : ¢

(2) Celte espice fournit, smivant Linnde, Bergins,
¢t les autres auteurs, le véritable sang-de-dragon a em-
,[’l':'.ﬁ"m-' dans les pharmacies.
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lantes des cantons de Pozuzo, Muna, Chaella,
et autres , de la montagne des Andes), et
d’autres plantes que les botanistes ne connais-
sent pas encore. On sait aunssi que quelques
marchands et droguistes se permettent de la
falsifier au préjudice notable de la santé des
hommes. Cette plante manquant de résine , et
Ayant upe amertume assez semblable 4 celle
du quinquina , on en peut inférer que son
extraitest plus ou moins stomachique, tonique
et anti-putride, préférable au sang-de-dragon
et'a toute, antre gomme , ou substance rési-
neuse , quand il faut employer & l'intérieur
des astringens. Sa racine est aussi bien préfé-
rable pour nettover les dents et raffermir les
gencives, anx petits curedents trempés dans le
sang-de-dragon,, et aux racines' de Porozuz,
du malvavisco ; et autres plantes semblables ,
dent quelques personues ont coutume de faire
usage pour enlever le tartre des dents, parce
que leur mucilage et leur partie sucrée amollic
les gencives que la ratanhia resserre et fortifie
pardes principes et un effet contraires.

La méthode la plus généralement regue
des médecins lorsqu’ils veunlent s’en servir
pour arréter les hémorrhagies, est de dis-
soudre I'extrait dans de 'eau-de-rose , ou de
I'eau commune, et d’sjouter 4 chaque prise
de dix & vingt gouttes d’acide’ acéteux on de
vinaigre distillé. La dose & donner ordinaire-
ment aux enfans au-dessous de douze ans, est
depuis un scropuole jusqu’a déux; et pour les
adultes , d’'une demi-drachme jusqu'd ung
drachme (1).

(1) Ona éprouvé que pour arréler promplement la

page 104 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=104

2 BITTM

Mt»zcrInw =z ’ 105

La quantité d'ean pour chaque prise est a-
peu prés nrbll.rau'e et les médecins ]_a varient
suivant que les mrcunstances leur paraissent

sang dans les hémorrhagies, il fallait une drachme dex-
trait parchaque prise , du moins dans les premiéres qu’on
administre; parce que, quoiqulon finisse par obtenir
cet effet , en prenant i diverses reprises ce reméde i
doses plus faibles , une quantité moindre me donne pas
ordinairement avec autant de promptitude Peffet que
Pon desire. Aprés avoir arrété le sang il suffit , pour
compléter Ia cure , de donner an malade denx drachmes
d’extrails les denx jours suivans, mais au-dela l'on doit
diminuer la dose jusqu’a e que le médecin décide qu'il
convient de Pabandonner, Il ¥ a des malades qui ont pris
pendant plusicurs jours jusqu’a quatre doses , eroyant
ainsi mieux assurer lenr guérison. Personne n’a éprouvé
de résultats ficheux de usage prolongé de l'exirait, ct
nne des preuves les plus concluantes de ce fail, clest
que M. le marquis de Saint-Simon en a pris pendant
plus de quatre mois & la suite d'une hémorrhagie , on
vowissement de saug, qo’il devait & des coups de fen
regus & la guerre. G'elait le docteur don fgnacio Ruiz
de Lu..ur‘eagnn, Ell:ll dlr]geait son traitement.

Si I'némorrhagie a ¢é1é abondante et repétée, on peut
administrer au malade y comme on l'a fait quelquefois ,
jusqu'a denx drachmes d’extrait dans un seul jour. On a
réussi de celle maniére & maitriser Phémorrhagie la plus
rebelle.

On a observé gne Vextrait et la décodlion de la
ratanhia opéraient seals avec plos de force, que mariés
a d'antres médicamens : on peut les donper a jefin; ils
passent méme mieux de cette manidre que si le malade a
pris quelque chose.

Si I'on veut prévenir les nausées que causent i quel-
ques estoracs délicats , la saveur amére et le godlt stip-
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Iexiger. On a remarqué que , dans quelques
malades , i'hémorrhagie a été arrétée 4 la
premiére prise ; dans d'autres, & la seconde ;
il s’en est bien peu trouveé qui aient ew besoin
d’'vne troisiéme. Cependant quelques méde-
cins pour mieux assurer la cure, ont continué
d’en faire prendre encore quelques prises
leurs malades , méwe aprés que 'hémorrhagie
etait arrétée. C'est sur-rout avec les personnes
qui, indépendamment du crachement de sang,
avaient de la toux, que les médecins ont jugé
& propos de se condnire de cette maniére.
Jusqu’i présent pen de personnes ont fait
usage de la racine de ratanhia en décoctien et
en infusion pour arréter les hémurrhagics '
mais en mertant en décoction deux draclhmes
de racine par prise, elles en ont éprouvé les
mémes bons effets que ceux qui ont fait usage
de ce médicament sous forme d’extrait. J'ai

tiqae de la ratanhia, Vexpdrience a prouvé que ce qu’il
¥ avait de mieux & faire, était de domner du suc de
Yinton étendn dans deux parties d’ean que Pon boit apris
avoir pris I'extrait, Isuffit pour se débarrasser du gofit
amer et dprequ’il laisse daus la bouche , de se la rincer
avec de Pedu , dont on avale ce que I'on veut : on mange
aprés un bonbon, ou vn petit morceau de sucre. On peat
faute de suc de limon y employer un peu de vinaigre
ordinaire 5 comme nous I'avons dit ci-dessos, Mais cet
acide a, comme lés antres, la propriété de troubler et
de précipiter une grande parrie de Pextrait que 'ean
tient en dissolution; ce qui fait qu'en' se doit point
mettre de vinaigre dans les gargarviswies destings i roffer-
mir les gencives, et gue l'on veut clairs, Quelqués per-
sounes préferedl prendre la potidn dans son dlat naturel ,

‘ot ensuile du vingigre dlendu deau, :
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¢prouve qu'il se dissout dans l'ean un quart
des substances qui composent la racine, de
sorte que ceux/qui 'ont prise en décoction ont
effectivement pris une demi-drachme d’extrait
en chaque prise. D'aprés cela I'on peut, & son
gré , faire usage de ce spécifique en décoction ,-
en infusion ou en extrait, pourvu qu'il se
troave toujours la méme quantité de partie
cxtractive dans chaque dose (1).

Quand les médecins ont 4 faire prendre
Iextrait de la ratanhia & des personnes dont
Pestomac se souléve facilement , et qui ontde
la propension au vomissement ; ils peuvent le
donner en pilules faites avee I'ean commune.
A peine de cette maniére le palais s’appergoit-
il de sa saveur désagréable, et I'on obtient
d’aussi bons effets. §'ils n’ont pas sous la main
dextrait bien fait, ils peuvent donner deux
drachmes de poudre faite avec 'écorce de la
racine , et peuvent compter que de cette ma-
niére ils obtiendront les mémes résultats que
d'une drachme ~d’extrait , cette quantité
d’écorce contenant la partie extractive dans
cette proportion.

Si 'extrait a manqué dans quelques occa-
sions d’arréter 'hémorrhagie , c’est probable-
ment faute d’en avoir administré une drachme
entiére, ou parce que le médecin ne savailt
pas la maniére de le faire prendre, puisqu'il y
a plus de huit cents exemples en faveur de ce
spécifique ,.et que parmi ces cures, les suvi-

(z) On peut faire de la ratzohia un bon combustible
par-lout ot elle est abondante, parce qu'outre qu’elle
brile avec vivacité, elle répand beaucoup de chaleur , et
que la souche et les tiges fontun few qui dure long-tempss
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vantes sont de notoriété publique a Madrid.
En voici les principales. Le marquis de San

‘Simon , don Fernando Ataydey Portugal,

don Jose Ruiz de Santayana, doen Matias
Ximenez v Armona , don Matias Herrera ,
don Antoniv Perez Valdez , don Joaguin
Moralés , don Antonio Diaz , don Jose
Alméida , don Jose Mayoti, don Pedro
Liaguna, don Ramon Soriano, le pére Isi-
dore Garredo de San Jose , ex-recteur des
écoles prés de Gétafe et d'autres colléges;
frére Santiago de Pamphega , religieux de la
Merci ; don Bernardo Toledo , Isidro Ramos',
le chapelain de M. le marquis del Campo
FVillar, M. le contador mayer de Buenos-
Avyres, le chandronnier de la place de Santo-
Domingo, -le postillon de St.-Isidore, un
capitaine des Gardes-Espaguoles, Bernarde
Prusca, domestique de 5. E. le duc de Medina
Celi ; Nicolas Uzqueta , chet da réginient e
Saraposse ; Pedro .dlvarez, dona Luisa de
Ximenez , Isabel Escolar, Agueda Serrano,
Marca del Campo, Barbara Navarro, Jo-
sefa Gonzalez , Manuela Plompay, et beau-
coup d’autres ,.dont les noms m’échappent,
mais dont on peut constater la guérison.

Anrticre V. — Des propridiés et principes
que j’ai observéds dans la tacine de la
ratanhia , de la maniéra dont on a employé
et pourrait encore employer utilement et la
plante et son extrait. T
La racine de la ratanhia est divisée en plo-

sieurs petits rameaux , longs d'une quarte &

un vare , ronds , mais comme tordus et for-
mant des sinuosités, et de la grosseur d'en-
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viron un demi-pouce. Sa partie centrale est
ligneuse et blanchdtre, son écorce rouge,
assez ¢épaisse, couverte d'un épiderme , om
pellicule noirdtre , inégale , et comme pleine
de cassures. On n'y remarque point d'autre
odeur que celle d'une vapeur on exhalaison
terrestre , ce qu'on appelle proprement um -
goilt de terre, qui n'a rien de désagréable , et
gni se manifeste sur-tout lorsqu'on en fait la
décoction. La saveur est assez dpre, stip-
tique et wmordante ; elle a quelque chose
d'amer. La racine infusée ou mise en décoc-
tion dans I'can commune, donne une teinture
rouge , trés-animée, que l'on avive encore
avec les alkalis (1). Le sulfate de fer om
vitriol verd lui fait prendre une couwleur d'un
noir foncé, qui peut trés - hien remplacer
I'encre & écrire , et qui indique qu’il y a dans
cette racine nne grande quantité d’acide gal-
lique, {on analogue 4 celui de la noix de
Galles ), et par conséquent de principe astrin-
gent. Quand on met reposer la décoetion et
Pindusion, il §'en précipite une poudre de cou-
leur obscure indissoluble dans 'alkool. Cette
substance, traitée par l'esprit-de-vig bien rec-
tifié , n'a jamais présenté le moindre indice de
parties résineuses.

(1) Elle sedécompose par les acides,

14. L
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Potion de ratanhia contre les hémorrhagies.

Prenez racine de ratanhia . . . . . . . 3jv
Eaun commune . . . .. .+ .. $ij

Réduisez an feu 4 demi-livre.

Ajoutez aprés avoir passé a lachausse,

encde Hmodt . . - 20 . ... 0. Bij
Joignez-y pouradoucir le golit du sucre
dans la proportion de . . . . ... 3j¥

Dans les cas urgens on donnera cette dose
en une fois (1), et en deux ou trois si le cas
est moins pressant, comme |'ont fait les méde-
cins qui ont employé ce reméde contre les
hémorrhagies. :

Pour que les malades qui font usage de ce
reméde ne prennent pas une si grande quantité
de liguide a-la-fois, les médecins pourront
leur donner la potion suivante :

Potion avee Pextrait de ratanhia.

Prenez extrait de ratanhia en poudre. 3 j

D'eau coimune . . .. . ... ..., Ziij
Dissolvez a feu lent, ajoutez de vinaigre
ordinaire. . + . ... .o o0t 3

Cette potion est celle dont beaucoup de
praticiens ont fait généralement le plus
d’usage, et qui a produit les plus promprs
effets, prise en une fois au commencement de

I

(1) Les decoclions et 'estrait dlendus dans de Vean
et bien remuds , movssent comme le savon.
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I'hémorrhagie , ou de la cure entreprise par
les médecins.

Pilules d’extrait de raianhia.

Prenez d'extrait de ratanhia. . . . . 3]

Faites-en des pilules en les mettant en pdte
avec suffisante quantité d’ean commune.

Cette quantite donne les mémes effets que
la potion préceédente.

Poudre de raciie de ratanbia,

Prenez des ratines de ratanhia bien séches ;
¢t rompez-les poar en détachier I'écorce , dela
pirtie ligneuse gque vous jetterez comme inu-
tile. Réduisez 'ecorce en poundre trés-fine , et
donnez par prise deux drachmes, quiest la
quantité équivdlente 4 une drachme d’éxtrait
bien élaboré.

Teinture ou essencé de rataniiia.

Prenez d'extrait de ratanhia pulvérisé. Zjv
D'esprit de lepidinm & feuilles étroites. Zjv
Dfean digtillées” .'c . . .0 . . 05 0L X i

Il faut mettre macérer pendant trois jours
le tout dans un matras a geol étroit el au
jain-marie, pour que la dissolution de I’ex-
trait se fasse bien. o ;

On gardera le résnltat pour I'usage dans un
vase bicn fermé. ey E

Cette essence est admirable pour corriger
les principes scorbutiques, et guérir les gen-
cives sanguinolentes; elle raffermit aussi les
dents , en s'en gargarisant & plusicurs reprises
dans la journée. "

=
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Gargarisme de ratanfhia simple.

Prenez de racine de ratanhia . . . . . 3vj
TIURIE . & s w v oo A5 )
De vinaigre commaun . . . . . 3ij

Réduisez la décoction au quart,, et faites la
colature.

On l'emploiera en en prenant une gorgée
dont le l.n:lllaada se pargarisera; il renouvellera
de temps en temps la liguenr.

Ce reméde sert & raffermir les dents,
Ster ou adoucir da moins les dounlenrs de
dents, et A cicatriser les plaies de I'intérienr
de la bouche, (ou les aphtes), comme l'expé-
rience |'a démontré. )

Gargarisme de ratinhia composé.

Prenez de racine de ratanhia . . ., . . .
de quinguina . . .. Zj
Devivaigre .+ « o v« v v v £

D'eau...............fﬁii]'

Faites réduire la décoction au tiers, et pas-
sez pour vous en servir. On a éprouvé que ce
gargarisme non - senlement ratfermissait les
dents , et cicatrismit les plaies de la bouche,
mais mé&me qu'il corrigeait lés principes scor-
butiques dont les humeurs pouvaient &re
infectées (1).

< 5=

TR O

(1) Si lon veul conserver long-temps les gargarismes
de ratanhid |, il faut substituer de eaun distillée & l';;.\u.
commun:, i

Le meillenr moyen de dissondre Uextrait dans Fean
et de le faire & feu lent.

]
L
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Dentifiices de ratanhia en poudre.

Prenez d'éeorce de racine de ratanhia. Zvj
dlos de séche . ... Fx
de crystal de tartre . Fjv

De racine d'iris de Florence . .. . Z)v

Pulvérisesn trés-fin, wélez bien, et gardez
pone blanchir les dents , et resserrer les gen-
cives, _

Ce méme mélange , en y ajontant du sucre
clarifié , donne vn excellent opiat qui produit
les mémes eflets.

Eunpldire de ratanhia.

Prenez extrait de ratanhia . . . . . . Zjv
Encens du Pérou (1). . . ... ... . Zjv
Gomme de galbanum . .. . . .. .. %ij
Emplitre nmgi&traf"", contra rupiyram. % ij
Térébenthine . v v v v sl L B2
Hoile o-f7 5 -0 @optonsd Vg den'E H

Faites fondre les résines et 'emplétre aveg
Phuile a feu lent ; méles exactement I'extrait
bien pulvérisé , et formez-en les magdaléons
ou emplitres suivant l'art. | s
. Cet emplitre appliqué sur de la peau a pro-
duit des effets admirables dans les hernies et
relichemens : 1l resserre puissamment les
aines.

(1-) On peut subslituer & lencens du PI'?.I.'P.II. la gmu;n’
enimie.
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Mizxture ow onguent astringent de ratanlia.

(R VO g

Prenez extrait de ratanhia . . . .
Dehf;harge. 4 gTee e e e e
De pierre hématite , pp. . . . . . .

T s
LEN=TY
ot 1

L

Dalup purifid, « . « oo v v v v .. 3j¥
Pulvérisez , mélez et ajoutes :
Huilerosat . . . v ov v o v =« . ]2
Terébenthine . . ... ... .. .. 31]
G s e o wommamn L A

Liguéliez & feu lent, mélez les poudres ci-
dessus, agitez le tout constamment jusgu’ay
refroidissement , et que 'onguent soit formé.

N. B. Dans tontes les recettes précédentes,
on peut obtenir des effets égaux de l'extrait
bien travaillé que I'on substituera a la racine;
en prenant seulement un quart d'extrait quand
on vondra remplacer une quantité déterminée
de la racine. :

Ponr la. recette des dentifrices. on mettra
trois onces d’extrait an licu de six onces pres-
crites, d’écorce de racines, parce gu'il s’y
trouve ladite quantité d'extrait, et seulement
un quart dans les racines entiéres, ¢'est-a-dire
contenant leurs parties hgneuses. .

L'esprit-de-vin a froid dissout plus de Vex-
trait que le vin ; le vin un peu plus que I'can
commune dans le méme état; 'ean commune
beanconp plus que I'ean distillée, et le vinaigre
beauconp moins que cette derniére. Toutes
ces ligueurs , quand elles sont chaudes, dis-
golvent'beaweonp pius d’extrait que quand on
les emploie & froid. On doit préférer 1'eau

ghaude, parce que c’est un liguide simple ey
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moins capable de nuire que tous les autres.
Ainsi c'est en général dans I'ean qu'il fant
ac!_ministrcr ce spécifiqne. De cette maniére il
A21L en gémﬁrﬂl avec p]us de rnmptimda
qu'étendu dans 'eau froide, distilflée ou noi.

Nota, Quoiqu'on. prescrive en général le
Jait dans les hémorrhagies qui ont lieu par la
bouche, pour nourrir et tempérer, par cet
aliment, upe autre raison veut qu'on le donne
pendant 'usage de notre reméde ; il adoucit
la trachée-artére, qui sounffre quelquefois d’un
mal,ou sécheresse incommode que le lait dis-
sipe ¢n peu de jours, suivant 'observation
de don Jose Artega de Tamayo , et d’autres
wedecins.,

Anricre VI, — Description de la ratanhia ,
on krameria triandra. i

Krameria foliis oblongis obovatisque acu-
minatis , floribus triandris, corollis teira-
petalis ; Flore du Pécoun et du Chili, tome 1,
page 61, planche XCIII. Mémoires de 'Aca-
«démie Royale de Madrid , vol. 1, p. 364.

Krameria & feuilles oblongues et ovales ter-
minées en pointe 4 fleurs a trois pistils , et &
corolles & ¢quatre pétales. :

Plante frutiguense , (ou portant fruit. )

Racine horizontale a-pen-prés d'une demi-
vare , trésramense, dure et ronde, torse par
intervalles , grosses au(}}lns d'un demi-pouce ,
rouge, noiritre, rude et avec aspérités,
l'écorce sillonnée extérieurement , et rouge
dans l'intérieur. - :

- Figeronde et donnant beancoup derameaux,
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ou branches éparses et édrendues; celle du
centre seule droite s et de deux b trois pi[.‘(]s
de ]Dﬂgnenr P mhde-, les rameaux les plus
tendres couverts de feunilles, et garnis d’un
duvet doux et veloute de conleur hlanchitre ;
les anciennes branches sans feuilles et noi-
ritres par le bas.

Les fteuilles dispersées entre-prolongées, et
formant ovale alongé, la pointe fine; trés-
fortes on épniss-ﬁﬂ , €t couvertes des deux
cBtés d'un duvet doux, velouté et blanchitre,

Les fleurs des rencontres des feuiiles supé-
ricures, solitaires ou isolées ; le sommet com-
posé de deux folioles apposées et lancéolees &
Fexlréluité de chacune.

Le calice nul.

Rosette de quatre pétales prolonges, dis-
posés presque en figure de petite rose papilio-
nacée, les denx pétales de cbté étendns; le
supérieur redoublé , et l'inférievr concave et.
un peu plus grand que les autres. Tous , dans
la partie intériegie, dépourvosde poils, lisses
et de couleur de lague ; & Pextérienr converts
de poil velouté. ' '

Le nectaire , de quatre folioles : les denx
supérieures formées en spatule , plus larges
que le stylet, élevées et dressées , séparées du
germe dont elles sont €cartées, et de conleur
rouge; et les deux latérales arrondies, petites
et aclhérentes au germe, concaves en dedans,
convexes au-dehors, et avec des marqgues 4 la
maniére de petites écailles , (escamillas.)

Les étamines : trois filamens ronds insérés
entre le germe et les folioles supérievres du
nectaire , et arqués jusques dans lintérieur.
De petites houpes demi-ovales , etde la forme
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d'one petite wrne, attachées entre elles, et
avec deux aignilles garnies d’un duvet fin a
la pointe , eticourt en maniére de pinceau.

Pistil: le gerine élevé , ovale et velouté , le
stylet aléné, rouge, et de la longueur des
étamines , le stigmate simple,

Le péricarpe. Une sorie de prune de la
grosseur du E{*juit de la fraise, séche, globu-
lense on ronde, chargée de duvet, et a une
scule semence on novau. Le fruit recoavert
de piguans d'un ronge foncé, et dontle bout
est épinenx , mais 4 la maniére des hamegons,
c'est- 4-dire, les pointes recourbdes en
arriére.

La semence : une noix glibuleuse ou
ronde , une-petite amunde presque ronde | &
pointe aigué , quI repl'éﬁeﬂtﬁ asvez la ﬂgure
d’un garvancho ou garvanzo , (pois d’Espagne
blanchitres, que l'on met dans le fumeux
wéts national que 'on appelle ollu poirida.)

Observation. Comme il n'est pas venu a ma.
connaissance que 'on ait découvert jusqu'ici
d’autres espéces de ce genre, qgue la Lrameria
izina de Loéfling ) iter 195, et la krameria
iriandra , ainsi que la pentepetala de notre
Flore du Pérou et du Chili, j'ai cru devoir
ajouter les anomalies suivantes que l'on re-
marque dans les trois espéces, comme dignes
de l'attention des botanistes, ,
_Premidre. Loéfling décrit, dans la krameria
irime,quatre étamines, (uatre pétales, etdenx
nectaires, le supérieur et l'inférieur. Ce bota-
niste appelle nectaire supérieur, la foliole qui
se tL:Du\re dans le réceptacle entre le petale
supériear et le germe ; et nectaire inférienr,
les deux folioles linéaires qui ont leur inser-
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tion ddns le réceptacle entre les pétales infé-
rieurs et le germe.

Deunziéme, Dans notre Lrameria triandra
on trouve constamment trois étamines , sans
qu'on y remarqgne Je moindre indice de rudi-
ment ou d'ébavche du quatridme qu’elle de-
vrait pourtant avoir pour étre conforme en
cetle partie anx devx autres espéces. Quatre
pétales qui représentent une figure de rose
presque papilionacée, et un nectaire de quatre
iolioles ; les denx supérieures en forme de
spatule , et trés-fortes, et les deux latérales
heaucovp plus petites, orbiculaires et con-
vexes,

Lroisi‘me. Dans la krameria pentapetala
on rencontre guatre étamines , cing pétales et
le nectaire , composé de trois folioles : la
supéricure en spatule ou cuiller, et fendue en
trois iacinics ou franges, etles deux latérales
orbiculaires et semblables & celles de la kra-
meria triamndre.

St d’habiles botanistes venaient & découvrir
ces deux dernicres espéces, sans avoir anté-
ricurement aucane idée ou connaissance de
la premiére , on pent inférer que , d’aprés les
anomalies icl exprimées et décrites, ils ne
manqueraient pas d'établir deux genres de
plus, sur-tont §'ils y procédaient un pen 4 la
Iégére et sans examen réfléchi, en s’attachant
tollement au nombre des étamines, des pétales
et des nectaires, qu'ils abandonnassent les
antres parties de la fruetification , la sitnation
de toutes les parties , et le port général de la
plante, lequel, bien qu'il ne sutfise pas lui
seitl , manifeste néanmoins souvent sans diffi-
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eulté A la premidre vue, les espéces qui sont
d'un méme genre. :

L’on a déja décrit anx articles I ct IIT le
terrain dans lequel croit cette plante, les pro-
vinges ou je l'ai trouvée, et le temps de sa
floraison , ajnsi que les noms sous lesquels
elle est connuve au Pérou.

CONSTITUTION MEDICALE

OLSERVEE A PARIS PEWDANT LES FIX DERFIERS
mols DE L'ANWER 1807 ;

Par MM. J. J. LErovux, Bavre , Fizeav cL LARNWEC.

Ewx juillet, la température qui, pendantle
mois precédent , était encore assez fraiche ,
devint chande et séche, et persevéra ainsi
tout Je mois. Les vents furent alternativement
au nord-est et an sud-onest , mauis plussonvent
cependant dans la premiére position.

Il ¥ ent ]‘Jerld.:mt ce mols un AS50% Eh‘md
nombre de fidvres bilieuses s r]ni souvent
¢laicnt accompagnées d'éruptions cutanées de
diverse pature, et principalement de celle 3
laquelle on donne vulgairement le nom
d’é¢chanboulure. Un petit nombre de ces fid-
vres étaient compliquées de putridité, et ces
derniéres m&mes se terminaient rarement par la
mort. Il existait encore beaucoup de catarrhes
pvlmonaireschroniques, dentl'origineremon-
tait jusqu’aux mois je févrieret de mars préce-
dens , on méme jusqu'an commencement dg
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Fhiver, et I'on n’en voyait méme guérir qu'un
petit nomnbre, soit spontanément, soit par les
secours de l'art, Plusieurs personnes etaient
encore attdguées de catarrhes pulmmonaires
aigns, ot choz les enfans la coqueluche fut
assez comumaie, inais ¢lle fut raremgent funeste,
quoique dans certiins cas elle parut avoir de
Ia l'{m_dance e terininer par la phithisie pul-
monaire. . :

Quelques personnes furent attagnées de fid-
vres bilieuses putrides, qui marchaient con-
jﬂintemeﬂt aves nn C'{Hﬂl'i'_i'l.l' pu'munair{'. LE[
plupart de ces malades perdaicnt Uovie dés
les premiers jours de la ficere, waisils guéris-
saient cependant pour la plupart.

On voyait encore gquelyues péripnenmonies,
mais leur pombre dimiuuait 1ows les jours.
Les fidvres intermittentes vernales devenaient
également moins nombrenses; on voyait tou-
jours quelques péritonites aigués ou chre-
niques , queigues Licmoprysies , quelques apo-
plexies,

Les maladies éruptives étaient peu com-
munes. Il y avait cependant goelques rouns
geoles, quelgnes fidyres scarlatines , et méme
quelques petites-véroles. o 7

Ea aolit la température fot Apeu-prés la
méme yue le mois précélent ; elle fut senle-
ment un pea moins séchie et plus chaude. Les
vents dominans furernt cenx de Moaest,

Les' maladies inflaminatoires devenaient de
plus en plus rares. On voyait & ‘peine eycore
quelques péripnenmonies ¢t quelques’ catar-
rhes pulmonaires. La plupart des catarrhes
chroniques qui duoraient depuis I'hiver, se
terminéreént heureuscment dans ce mois. Lu
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maniére dont cetic affection se termina dans
le cas suivanr, nous a parn assez extraordi-
naire pour mcriter que I'observation en flt
consignée ici.

Madame 71....., 4géé de cinquante ans,
douée d'ure excellente comsritution:, était
attaquée depuis le mois de mai d'un catarrhe
qui avsit trés-promptement pris le earactére
chronique. Les crachats étaient abondans et
puriformes. Les delayans donnés dans le début
de la muladie, les toniques et les stimu-
lans , administrés & une époque postérieure ,
n'avaient produit avcon etfet. Le 15 juillet la
malade fut prise d'une fidyre continue dont
les redoublemens, sans &tre précédés d'on
frisson bien marqué , anncngaient cependant
un caractere I-'.;gﬁrument rémittent, Des moun-
vemens convulsits et .un léger délire qui ac-
Cnrnpagnaiun[ ces re{luuhlemu:ls ¥ ﬁ!'ﬂ_'“t Grﬂ.in‘_-
dre que la maladie ne fiir de la natore des

evres pernicieuses. On donna le quingnina &
assez forte dose pendant plusieurs jours, et
ces 'symptdmes cessérent. Le quatorzidme
jour, la malade se trouva micux; la fidvre,
quoique tonjours continne , fut moins forte ,
et la malade put passer chaque jonr quelques
heures dans un fantenil. On L‘.lmtinn;iqle quin-
quina jusqu’an vingtiéme jour. Au vingt-huj-
téme, les urines qui, depuis Vinvasion de la
idyre , avaient toujounrs eté lonches et léudie-
ment troubles , sins hypostase ni éniéoréme
déposérent un sédiment d'un blanc rongedtre
et médiocrement abonidant. Dés dors la walade
!'1.-11: sans fidvre. Un embarras gastriqne qoiper-
gistait depuis long-temps, détermina. & 'lui
uner l'émétique deux jours aprés. Elle vomit
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sanf beabcoup de fatigue , et aprés I'action de
I"émétique , elle se rrouva pendant quelques
heures, & un pea de faiblesse prés, comme
dans Petat de santé. Le soir méme elle fut
prise d'one doulenr Westomde qui ne dura
gue dewx ou trois winutes , mais qui fut telle-
ment vive ; que Ja malade crut gquelle allait
wonrir. On prescrivit le magistére de bismuth
4 la dose d'un gros, 4 prendre en trois ou
quatre parties dans la nuoit. La douleur ne
reparut plus. La malade éprouva seuwlement
une douleur sourde & l'estomac pendant
vingt-quatre heures, De ce moment le catarrhe
qui avait persisté pendant tonte la durde de la
maladie , et jusqu’a I'instant ott la crampe de
V'estomac avait en lien,; cessa subitement; et
quoique les crachats fussent trés-abondans ,
puriformes , et eussent méme fait craindre la
phthisie, il n’y a pas en de rechiite.

Nous ne connaissons que ce scul excmple
d'une cessation aussi subite des catarrhes
chroniques. Dans-la plupart des cas ils se dis-
sipaient peu-d-peu spontanément, ou cedaient
aux toniques, 4 l'action desquels ils avaient
été jusqu'alors rebelles. Les maladies érup-
tives, les hémorrhagies étaient tovjours rares.
On voyait cependant quelques fidvres avec
éruption ortiée , on de nature anomale. Les
fiévres intermiltentes étaient égalemeut peu
nombreuses; la plppart de celles qui existaient
¢taient tierces. Les fievres bilieuses, assez peu
nombreuses au commencement do mois, le
devinrent vers la fin. Quelques-unes d'entr’elles
étaient rémittentes. D’autres fiévres continues
qui, jusqu’au huitiéme oun douziéme jour,
n’avaient offert d’antre complication gue cella
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de l'affection bilieuse , prenaient, & cette
€poque, le caractére de bilicuses-putrides. On
voyait également, vers la fin du wois, beau-
coup d'affections bilieuses; elles se prisen-
taient sous des formes trés-variées qui les ren-
daient quelquefois difficiles & reconnaitre au
premier abord. Les plus communes étaient nn
sentiment de faibilesse géncrule, des défail-
lances, des nansées , sans que la langue fiit
toujours chargée, ni qu'il y «iit de mal de téte.
Dans d’antres cas, c'étaient des diarrhées sd-
reuses qui occasionnaient quelquefois de vingt
 cinquante selles par jour, et affaiblissaient
beaucoup les personnes qui en étaient atti-
quees. Ces diarrhées n'étuient pas 1oujours
accompagnées des signes ordinaires des aifec-
tions bilieuses, tels que la céphalalgie, len-
duit mugueux de la langue, la bouche mau<
vaise ; et dans d'autres cas, ces signes ne se
manifestaient que vers Ja fin de ﬁamu[adiﬂ.
Quelques-unes cessaient spontanément , mais
dans la plupart des cas, la faiblesse extréme
qu’elles produisaient déterminait a les arréter
a l'aide de 'opinm  donné chaque jour i la
dose d'un grain et demi ou trois grains. II érait
rare que ce médicament mancuét de produire
son e?‘f'er au bout de vingt-quatre on quarante-
huit heures. Quelquefois il fallait donner
I'émétique avant de passer a Pemploi des pré-
parations d"ﬂpium, sur-tout quaud il y avait
des signes prononces 'einbarras gastriyue.

Les premiers jours de septémbre turent
chauds ¢t secs comme le mois préf;édent ; mais
le 5 du mois, un' vent assex forv refroidit con-
sidérablement I'atmosphére. Le reste du wois
la température fat asses froide, sur-toat com-
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parativement & celle d'aoflt. Les vents furent
alternativernent au sud-ouvest et au nord-est,
et soufilérent presque constamment avec assez
de force. Il y eut douze jours de pluie. Les
diarrhées dont il vient d’étre parlé, existaient
encore dans les premiers jours du mois , mais
bientdt aprés elles cessérent enti¢rement. Les
fidvres bilieuses continwérent d’tre nom-
breuses, et se présentdrent sous les méwmnes
formes que le mois précédent, Mais on en
voyait un plus grand nombre de graves. Ces
derniéres n'étaient , dans le début, accompa-
gncées que d’une affection bilieuse , mais dans
le deuxiéme septénaire, elles se compliquaient
de putridité et de malignité. Les fiévres inter-
mittentes de tous les types devenaient nom-
breuses. On les vit régner sur-tout dans les
environs de Paris, Parmi ces fiévres, il y en
avait un nombre de fiévres pernicienses beau-
coup plus grand qu'il ne I'est. ordinairement
dans les mémes lienx et dans la méme saison.
On voyait aunssi beaucoup de fidvres larvées;
et les fidvres intermittentes qui n’avaient ni
ce caractére , ni celui des fiévres pernicienses ,
étaient souvent remarquables par la prédomi-
nence de quelque S}rmptﬂme sar tous les
autres. La plopart des fidvres pernicienses
comn{enqaientgar étre simples, on seulement
accompagnées d'une affection bilieuse pendant
les denx on trois premiers accés. Les formes
qu'elles prenaient ensuite le plus fréquem-
sment ; étaient celles de vomissemens, de cho-
lera-morbus , on de délire. Ces fidvres cédé-
rent. en général avec facilité an quinguina
donné A haunte dose, et de bonne heure. Mais
beaucoup de malades , sur-tout dans les cam-~
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fagnés, furent victimes de lignorance des
1ommes qui exercent la moidecine sans avoir
les connaissances nécessaires, et qﬁ't lempo-
risaient dans les premiers jours d'une maladie 4
ol sonvent quelques heures ne sont pas une
chose indifférente , ou emp]o],raient le inéme
temps & affaiblir le malade par des pvrgations.
Presque toutes les personnes qui étaient atta~
quées & Paris de fievres de cette nature;
avaient passé une partic de l'éte 4 la cam-
agne , dans des licux ob régnaient les fievres
intermittentes.
_ Les affcctions inflammatoires furent assez
rares pendani ce mois. Le passage subit dd
chand & une tempérdiure assez froide, pro-
duisit sevlement, dans la premigre quinzaine;
des catarrhes pulmonaires qui duraient pen
de temps , et qui étaient marques par une irri-
tation assez vive & la poiuine , de l'enrouve-
ment, une toux peu forte , fréquente ét pres-
gue séche. Ces symptbmes n'étaient presque
jamais acc.umpalgnés d’emibarras gast'riz}ue.
Chez les enfans il y ent quelques coguelaches.
On voyait quelques péripneumonies accompa-
gnées, pour la plupart, d'affection biliense.

La mortalité fut plos considérable en sep-
tembre que dans les deux mois précédens:
Les maladies chroniques y contribuérent. La
phthisie pulmonairesur-toutemporta beancoup
de malades. Un assez grand nombre d'antres
périrent d’affections organiques du ceeur qui 4
stationnaires depuis quelque temps, avaient
commericé dés le mois d'acilt a 8tre accom-
pagnées d'une violente oppression , 6u d'ana-
sarque. e

En octobre, la température fut humide et

2. ' g
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assez froide s les vents de sud-ouest et d'ouest
furent dominans , ‘mais ils ne soufflérent pas -
avec beatcoup de force. Quoigue le temps file
trés-souvent couvert, il n'y eut que neufjours
de pluie. . :
Les fiévres continues étaient d-peu-prés les
mémes qu'en septembre. Seulement parmi les
plus graves, on en observait quelques-unes
ui n'offraient d’autre complication que la
potridité. Les fiévres bilienses putrides étaient
toujounrs assez nombreuses ; les malades qui
en étaient attagues, avalent ordinairement
une diarrhée trés-intense qui persistait jus-
qu’au moment de la conyalescence, Les fidvres
intermittentes devenaient de plus en plus nom-
breuses ; elles affectaient tous les types, mais
particuliérement ceux de tierce et de quarte.
Les maladies inflaimmatoires devenaient éga-
lement plus fréquentes. Les catarrhes pulmo-
naires sor tout étajent assez nombreux. On
voyait aussi quelques rhumatismes articulaires

aigus, quelques dyssenteries et quelques

diarrhées aignés. Les péripnenmonies étaient
toujours rares. Vers la fin de la premiére quin-
zaine du mois, on voyait des maux de gorge
dont l'intensité variait depuis un simple en-
rouement, jusqu’is une angine assez forte,
Trés-snuventilaétaientaccomphghés d’aphthes
au voile da palais, au pharynx ou i lalangue.
Ce dernier symptdme avait sur-toat lien chez
les personnes qui étaient nouavellement con-
valescentes de fidvres intermitientes , et rap-
pelait, par conséquent, ce passage de Sy-
denhdm : « Tonsillarum dolor et i;ﬂamma;izj
» post febres sivé continuas, sivé intermit=
» lentes, cum deglutiendi primum difficultate
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et molestid , supervenientibus deinceps
rawcedine ocalis cavis et Ji'-l’.i;:vpc;r.:m.:jr:tif -
cie, mortem cerltd imminentem praemons-
trant, intercisd plané omni redintegrandag
sanitatis spe. Funesto huic symptomati pro-

¥ ¥ ¥ oE ¥

» ducendo evacuationes jmm copiosiores , in

» aegris vi morbi jam feré attritis , ut et lon-
» giorem febris moram, sociam operam ut
» plurimiim  commodasse observavi. » (Sy-
denham , Obs. circd mord. acur. fist. etecur.
cap. V.) ' .

Il est & regretter que Sydenham n’ait donné,
dans aucun de ses ouvrages, de détails sur ce
mal de gorge qu'il regarde comme si funeste ,
et sur-tout gu'il n’en ait indiqué ni les carac-
téres, ni la marche. Quoi qu’il en soit, il né
parait pas avoir rien de commun avec Uangine
aphtheuse dont il s’agit : car les malades qui
en étaient attaqués , avaient bien les yeux
un peu caves, et un enrouement plos ou
moins fort , mais aucon d'eux n’cut une alté-
ration des traits assez forte pour qn’on piit la
comparer au facies décrit dans le Traitd des
Frognostics; ils guérissaient en pen de temps,
spontanément, ou & l'aide de quelgues gar-
parismes détersifs. L’année derniére I'un de
nous avait déja eu l'occasion d’observer le
méme mal-de-gorge , avec des circonstances
qui durent le surprendre antant que l'opinid-
treté de la maladie. '

Un jenne homme né de parens sains et ro-
bustes y doué lni-méme d'one bonne constita-
tion, avait été attaqué d’nne légére fiévre inter-
anittente dans une ville de province on il était
aller passer les vacances de 1506. A peine con-
valescent, il revint 3 Paris. Pendant le voyage

9.+
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il commenga a épronver un mal-de-gorge qui
etait accompagné , par momens , d'une sorte
de suffocation dont le malade rapportait le
si¢ge aun larynx. Cet accident parut céder
d’abord aux moyens qu’on loi opposa ; mais
peu de jours apres 'arrivée du malade & Paris,
quelques accés de liévre tierce reparurent, et .
ramenérent le mal-de-gorge. La fievre fut arré-
tée 4 l'aide du quinguina, mais le mal de
gorge persista, et l'on reconnut qu'il existait
dans I'arriére-bouche de petits aphthes soper-
ficiels entourés deirougeurs légéres qui chan-
peaient assez sonvent de place. La suffocation
revenait assez fréquemment dans la journée ,
sur-tout lorsque le malade étaitauprés du feu.
Il sentait alors , disait-il | fe sang (ui monter i
la téte. Les sapgsucs, les vésicatoires, les
argarismes , un traitement dépuratif par la
ouce-amére , ne produisirent d’autre effet
ﬂue de rendre le mal-de-gorge supportable, et
e faire cesser la suffocation qui se manilesta
cependant encore de temps & aitre dans l'an-
née. Quelques accés de fiévre tierce qui paru-
rent encore dans 'été suivant, et qui affai-
blirent tellement le malade , qu’on fut obligé
de les arréter promptement pat le quinquina,
ne changérent rien 4 'éat de la gorge. La
suffocation reparut néine un peu 4 leor suite.
Enfin, au mois d'aofit dernier, le walade
retourna dans sa famille, ou il a été long-
temps encore avant de se rétablir entiérement,
Nl;us avons vu dans le méme temps , (l'au-
tomne de 1806) , un mal-de-gorge semblable ,
et également accompagné d'une sorte de
strangulation , chez un homme de trente ans
quin'avait point en de fidvre intermittente :
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mais chez ce dernier l'affection dont il s'agit
était plus légére, ct se dissipa spontanément
au bout de deux mois, :

1l vint en octobre, & I'hdpital de la Cha-
rité , quelques malades attaqués de la colique
de plowb, 1l n'y en avait presque pas eu pen-
dant I'été. , L :

Les hydropisies étaient trés-nombreuses ,
mais peu étaient primitives, ou dues i des ma-
ladies organiques du coeur ou des autres vis-
‘térés. Presque toutes étaient “survenues 4 la
suite des fidvres intermittentes. [

La mortalité fut médiocre. Parmi les ma-
lades qui moururent & ’hdpital de la Charité,
beancoup succombérent a des 3(1'!.1‘!#]1@5 des
viscéres abdominaunx. R 3 '

En novembre , les ploies devinrent plus
frér_]uemes. Le ¢iel fut couvert pendant tout
le mois.’ Les ‘vents sovftlérent” souvent avec
force. 1ls se tenaient principalement dans les
parties de I'ouest. : ;

Les fidvres bilieuses devenaient moins com-
munes, Il y avait encore un certain nombre
de fidvres bilieuses-putrides, mais leur marche
était un peu différente de ce qu'elle était dans
les mois précédens. Elles commengaient pour
la plupart par une diarrhée bilicuse ‘sans
céphalalgie, et les sympidines graves ne sur-
vendient ordinairement que vers la fin du
denxidme septénaire. On voyait aussi quel-
quesfidyres putrides qui n’étaient point'accom-
pagnées d'afféction [*lilieuse. 3T |

es fidvres intersittentes tierdes et'quartes
€taient toujours nombreuses, et devenaient
de plus en ‘plus rebelles au traitemient. On
yoyait beaucoup moins de quotidiennes , et
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quelques fivres rémittentes, mais en plus
petit nombre encore, '

Les diarrhées bilieuses étaient extrémement
communes ; et outre celles qui existaient sans
autre affection, un grand nombre de maladies
soit aigués, soit chroniques en étaient accom-

pagnées.

| vint & la fin do mois & 'hdpital de la
Charité , beaucoup d'artisans attaqués de Ja
colique de plomb.

Les maladies inflaimmatoires étalent ':I-I'_I-l'-_‘u-'
prés les méines que dans le wois précédent ;
elles étaient ‘encore mnoins nombrevses , si
I'on en excepte les catarrhes pulmonaires, et
une ophtalmie épidémmique qui commenca
dans la derniére quinzaine d'octobre, persista
pendant les.mois de décembre, de janvier
1808, et ne cessa que vers la fin de féyrier.
Les caractéres de cette allection ont été assez
remarquables pour que l'on en doive donner
ici une deseription un pen détaillde,

Cette ophthalmie variait beancoup pour I'in-
tensite , et méme pour l'aspect, mais ses carac-
téres essentiels étaient toojours les mémes
che; tous les individus. Elle s’annongait ordi-
narement par une douleur analogue a4 celle
que I'on ressent Jursque q.uz;lqu_es petits corps
étrangers se sont introduits dans les yeux , et
qui accasionnait des clignotemens, fréquens.
Au bout de quelgues heures, la donleur deve-
nait plus vive; elle augmentait sensiblement
par l'impression de la lumiére ou de la chaleur
dn feu; la conjonctive devenait rouge. Au
bout de vingt-quatre. pu trente-six heurss,
Vipflammation avait atteint son plus haut
degré , qui variait beauconp svivant la copsti-

page 130 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=130

2 BITTM

Mipzcrwxz 13=

tgtinn particuliére des malades. C_[;,*;:F. quel-
ques-ums, il n’y avait qu'une rougeur assew
légére ;.chez d’antres, la conjonctive ofrait
une teinte uniforme de sang; chez plusienrs ,
cette membrane , plos ou moins ponilée
antour de la cornée transpareute, furmait,
d’une maniére trés-marquée , le bourrelet qui
fait le caractére principal du chewosis. Chez
tous , les panpiéres éraient gonflées et ipfil-
trées. Cet eedéme  était, quul:illefuis Porl.é an

otnt de former une saillie égﬂle au volume
d'un petit ceof de ponle. On pouvait aisément
reconnaitre , chez un grand nombre de sujets,
que Peedéme n'oceunpait pas seulement le tissm
cellulaire des paupiéres , mais qu'il s'étendait
encore 4 celul qui unit la conjonctive a la
sclérotigue, C'était-Ja le caractére essentiel de
I'affection régnante; et les sujets faibles,
d'une constitntion lymphatique, n'épropvaient
quelquelois que cet opdewne, accompagne d'une
douleur légére, et sans rongeur notable de la
conjonctive. ' v

Quelle que fiit Uintensité de cette ipflam-
mation séreuse , elle était tonjours accompa-
gnée d'un flux assez abondant de larmes et de
mucosites, s

Vers la fin du deuxié¢me jour, la douleur
diminuait ; le trofsiéme jour , elle cessait ordi-
naire_m?nt tout-a-fait ; la rougeur et le gonfle-
ment edématenx se dissipaient ensuiie pro-
gressivement daps Vgspace de deux & six
jours, Y 258 i) "
_ Rarement les deux yeux étaient attaqués A
la fois, et plus rarement encore un seul étaig
ainsi affecté : ordinsirement l'inflammation
aprésavoir attaqué un oeil, se portait an second
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a I"époque ou elle commengait déja & diminuer
dans le premier.
- Telle fut la marche la pius générale de cette
ophthalmie ; trés-rarement elle fut accompa-
gnee d'un mounvement fébrile on d'alfection
bilicuse. Chez gquelques sujets, la maladie prit
wn caractére chronique, ou plutdt revint plu-
sieurs fois, de maniére que chaque retour ent
tonjoorslienavantque l'ophthalmie précédente
fut bien terminée. Ce cas eut lien sur-tout
chez les malades dont les paupiéres etaient
depnis long-temps 1ouges ou irritzbles, et chez
cenx qui éraient sujets & l'uPhlhalmie sfiora-
dique. Il fut presque le senl qui exiged: les
secours de 'art, et presque toutes les per-
sonnes attaquées de Iaffection régnante, gué-
rivent spontanémeht dans le temps indiqué
ci-dessus., '
Au conmencement de I'épidémie , c’est-d-
dire dans la derniére guinzaine de novembre
gt la premiére de décembre, l'olmhthalmie pre-
senta, chex quelques malades, un caractére
particulier. C’était un petit bouton jaundtre ,
opagque , de la grosseur d'un grain de millet &
entouré d’une rougeur légére qui se dévelop-
Pait; dans le tissn de la conjonctive ordinaire-
ment asser prés de la g:ornéf; transparente, Ce
bouton se dissipait le plus souvent avec I'in-
flammation ; mais dans :]uelques cas il gros-
sissait, §'ouvrait, et fournissait une petite
guppuration qui daraitune quinzaine de jours.
~ Les rapports qui nous sont parvenus &e dif-
férens départemens, paraissent prouver que
cette -ophthalinie a régné dans presque toutes
es parties de 'Empire. i
“ Les: hydropisies étaient assez communes
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dans le mois de novembre, presque toutes
étaient des snites de fidvres intermittentes,

En décembre, les vents furent légers, et
soufflérent i-peu-prés ¢galement de presque.
toutes les parties,, de maniére cependant que
cenx de sud-ovest et de sud dominérent un
pen. Le temps fut presque constamment cou-
vert; il y eut beaucoup de brouillards, mais
reu de pluies. La température fut froide et
huide. I y eur deux jours de neige vers le
comimencementdu mois.

I.es fidvres continues furent encore plus
rarcs davs ce mois qu'clles ne l'avaient été
pendant toot le reste du semestre. Elles of-
fraient d'ailleurs les mémes caractéres gu'en
novembre, Les fidvres intermittentes étaient
au contraire trés-nombreuses, rebelles an trai-
tement , et amenalent souvent I'hydmpisiia._
La plupart d’entr’elles éraient quartes. Les
diarrhées étaient encore assez communes.
Les coliques de plomb devenaient de plus en
plus nombreuses. ;

Parmi leg maladies inflammatoires , dont le
nombre augmentait scensiblement , les plos
communes apres 'ophthalmie qui vient d’étre
décrite, étaient les rhomatismes. La plupart
€taient aigus et gttaquaient Jes articulations.
On voyait aussi quelques rhumatignes muscu-
laires aigus ; et plusieurs malades affectés
depuis long-temps de rhumatisme chronique ,
éprouvérent des attaques de cette affection.,
Les catarrhes pulmonaires étaient moins com-;
muns que le mois précédent. Il n'y avait pres-
que point de péripnenmonies. . iuf

_ En réunissant ce tablean et celui de la cons-«
titution du premier semestre de 1807, on voik

page 133 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=133

2 BITTM

134 Vanzégris

que dans les six premiers mois de 'année, les
maladies inflammatoires ont été nombrevses
et graves. Que dans les six derniers, au con-
traire, les atfections bilienses ont obtenu une
prédominance mar?uéc que le retour de I'hiver
me leur a pas totalement Otée, La mortalité
n'a pas été trés-considérable , et a été dne
presgu’entiérement anx péripnenmonies ot anx
maladies chroniques. On doit méme remarquer
que rarcment les fidvres continucs graves ont
enlevé moins de monde que dans cette annde.

— i -- -
VARIETES.

w— M. Falentin avait fait mention, dans 1z Necuefl
imérindiquc de la Société de Médecine, tome 24, p. 299,
d'une monstruosité remarquable qu’il avait voe dans le
cabinet de John Hurter. G'élait un enfant Indien i téte
double , dent M. Home a comigné Phistoire dans les
transactions philosophiques de la Société Royale , pour
VPannée 179y, Depuis cetle époque on a regn y sor cel en=
fant , des renseignemens purticaliers qui ool été publiés
dernigrement dans le Wedival and Chirurgical review.
€et enfant n'élait pas né'a Londres, comme on I'a vait
dit, mais au Bengale. La sage~{emme qui assista a 1ac-
couchement , épnruvantée de celte élrange conlormation ,
voulut détruire 'enfant en le jelant daps le fen, o il
resta pssez long-lemps pour avoir les yeus et les oreilles
considérablement endommagds, Le corps dtait bien con-
formé; outre la téte ordinaire , une autre téte de méme
volume et presqu’anssi parfaite, était fixde sur son som-~-
met, mais renversée o fortement adhérente & I'infé-
rieure, de maniére que les sommets des denx tétes pa—
raissaient conlinus , et recouverts de 'enveloppe com=
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Farres & Montmorency (1) et & Paris (2), par M. COTTE, Correspondant de ITnstitut, Associé de la Société de I'Ecolo de Médecine de Paris, Correspondant-des Sociétés
' d'Agriculture des. Départemens de la Seine et de Seine et Oise, etc.
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mune. La téte supérieure avait un cou de prés de quatre
pouces de Iungueﬁr, terminé par unelarge tumenr ronde,
durcet hidewse. La face de cette téle supérieure n'élait
pts directement au-dessos de celle de "inférieure, mai,
dans une position oblique dunt |e centre répondait immé-
diatement an-dessus de Pwil dreit. Lorsque Penflant eut
alleint 1"ige de six mois , les deux létes se couvrirent
d'one quantilé d-pen-pris égale de chevenx noirs. On
apprreevait les veines superficielles de 1a téte supérieure
ou renvergdée , miais on ne scntail aucune pulsar'in::ln dans
les régions des artéres temporales, Les mouvemens des
yeus ne correspondaient pas avec ceux de la téte infé-
ricure. L'eil qui w'avait pas é1é affecté par le feu , les
conservail tous , mais ceox des paopiéres et de Piris
n'élaient pas sensibles. Cependant lorsg’on vn approchait
subiloment une lomidre vive A I"iris se contraciait ; maig
pas autant que dans I'état naturel, Les panpiéres se fors
maient souvent , lorsque Venfunt était éveillé, et elleg
s'ouvraient larsepu’il était endarmi. La conformation des
oreilles diait imparfaite 3 il ne paraissait pas exister
de canal auditif, La michoire inféricurc était trés-
petite , mais elle avait des mouvemens. La langue ,

Pelite et plate, ¥ adhérajt fermement ; les surfaces in-

ternes du mez et de la bouche étaient lubrélides par le

mucus naturel. Les muscles de la face se contraclaient,

Toute la téte jouissait de beaucoup de sensibilité , comme
on s’en est assuré en irritant la peay , et en inlroduisant
le doigt dans la bouche. 5i la mere ¥ appliquait le mam-
melon , les levres essayaient un mouvement de succion,
M. Stark , qui résidait au Bengale , a vu Uenfant dgé
d'environ deus ans, et jouigsant d'une bonne santé, Les
paupitres de la téte supérieure n’étaient alors jamals
enlicrement fermées; et méme lorsque I'enfant dormait,
les yeux se mouvaient an hasard, Quand il était éveilld,
Jes yeux des deux tétes se mouvaient en méme temps ,
mais ceux de la téte supérieure avaiept différentes di-
Teclions, et me paraissaient pas étre dirigées vers les
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mémes objets. Les pleurs conlaient presqua c-‘ms!mumcnl‘.
des yenx de la téte supérienre, dont la plupart des
aclions paraissaient sympathiser avec celles de 'enfant.
Lu‘rs_(ln(: l'r_'nflnl_t lélait sa mire . on_\ruyail la salisfaction
exprimde sur la bousche®de la téie renversée, et la salive
coulail plos abondamment que dans tout autre femps.
Lorsqu’il riait , les traits de la face supcricure sympa-
tliisaient aussi dans celle action : wais quand on pingait
la peau de colte téte, enfant ne témoignail gue peu on
point de douleurs. Llenfart étail du 'sexe masculin g il
ayail p1us de iilli'lhé ans, lavsqu’il miourut |1nr'],'| morsure
d'un cobra de capille. Son vedavre ayani 16 envoyé en
I':urnpe , M. ffome dinna la :]tu:r'l'[‘lﬁuu des deux
crines. L'vssification étail compléte, exceplé un pelit
espace dans le bord supdricur de "os froutal du crdne su-
pericur. Le coronal et les pariélavx de chague crine ,
dit M, Home , an lico d'éire convexes pour former Je
sommet de la 1éle, sonb continosy el par leur position
obligue , les os de Pun pressent un peu dans fes satures
nalurelles de Panire , en formont ume ligne on zig-zag,
ou une sulure circolaire qui les onit r:usr'm]'lr- M r
avait pum[ de mdéat :|1if]1l|r dans Fos Icrnpura! du c[ﬂnr_-
supérienr. Le lrou -m:l:lp:lla] éraft pelit et irr l.*gt'her, Irég=
Insuffisant paur donner passage & une moélie l.'pmu.re ri.
n "y avail pomi de condyle prés deson bord , nide vertehre

u coo , qui y fit attachié, Le trou déchiré de la base du
crdne paraissait d’un cdlé , mais trop pelit pour avoir
livré passage & une veine jugulsive. Il y avait seize
dents & chaque téte." M. Dent, qui a disséruéles 1étes,
atrouvé que chague cervean avail ses 'en‘f-elthpeg pro-
]n'es » mais que dans Péndroit odt les deux crdnes élaient
unis y la dure-mére qui couvrait le cerveau de la supe-
riclre, mlhérmt. fermement 4 la dure mére du cer-.rcau
de Vinférieure, en' sorte que les dmx miakies cnréhrarﬂ,
étaient enliérement’ séparées par utie' cloison résullant de
Ya réunion adostée des denx dures-méres. Beaucoup de
Tavges vaisseaux artériels et veineux passaient i trayers
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ces denx membranes réunies , et établissaient une libre
communication entre les deox cerveaun. C'élail par ce
moyen que le cerveau supérieur recevait sa nourriture.
( fecueil périvdique de la Société de Médecine. )

= —

NOUVELLES LITTERAIRES.

ESSAI

D'UNE METHODE ANALYTIQUE APPLIQUEE A L'ETUDE
DE TOUTES LES BAANCHES DE LA MEDECINE

Par J. P. Maygrier, doctewr en mddecine | professeur
d'aratomic y de pliysiologie , &’ accoucheémens , ete.

Erochure in-8.2de 100 pages. A Paris , chez Mféquignon.,
libraire de 'Ecole et de la Socié'é de Médecine , rue de
I'Erole de Médecine, N.® g. Prix, 1 fr. 5o cent.;
et 2 {r. , franc de port , par la poste (£).

L médecine est, de toutes les sciences, celle qui de-
mande les ¢tudes les plus ]mhgur;s et les Plus muIl‘,ipliées,
Hippocrate a énoncé , dans son premier aphorisme ,
cette vérild reconnue par Lous cenX qui cullivent , avee
quelque soin , cette branche des connaissances humaines.
Le jeune homme qui entre dans la carriére , est effrayé
de toutes les difficultés qu'il aura & surmenter , pour
parvenir i la connaissance de toules les parties de cette
science. Il est incertain, e sait quelle route il deit

(1) Extrait fait par M. .ﬂnnin., aide de clinique & VEcole
Medecine de Paris. '
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suivre , et perd ainsi un lemips précicux , si un homme
.;ei:la'l-.ré ne dirige ses premiers pas. Clest dans Pintention
de remédier & cel incenvénient, que M. Maygrier vient
de publier I"onvrage que nous annnngons. '

Apres quelgues réflexions préliminaires sur excel-
Ienee de la mddecine, Pantenr rend de justes hommages
a Hippocrute et a Galien, 1l prouve que ces grands
hommes ont i leurs vastes connaissances 4 I"éducation
(|u’ils vl regue, at a l'excellente méthode ql:’ils onk
suivie dans lears études, el goe cest aussi par les mémes
mayens que les médecins anciens se sont élevés & la célé-
brité que les siecles n’ont pu lear enlever. M. Mapgrier
montre ensuite les difficaltés que [Jrq_:sunh: i’tnseignement
médical. Il balance les avantages et les inconvéniens de
I'enseignement particulier el de 'enseignement puoblic ,
et donne la préﬂ."rl:m:e i ce dernier ¥ rlui a acqnjs une si
grande perfection dans I'Ecole de Paris. Mais pour en
profiter , il faiit savoir donner une bonne direction i ses
dtudes , il fant suivre un plan sagement combing.
C’est le but que se prupose-h-‘l’. Maygrier , dans I'ouvrage
qu'il publie. Il commence par indiquer , en peu de mots,
!e!_ quaHlés gue doil pnssl'!l]l:r celul q‘ui se destine i Vétuda
et i la pratique de 'art de guériv , et les connaissances
préliminaires dont il doit étre pourva. Ensuile. il expose
le plan qu’il comseille de suivee pour Pétude de la méde-
cine pendant les guatre aundes gui sout ordinairement
employées & compléter le temps de seolarité. I divise son
travail de la maniére suivanie: ]

Lre AunBE. — Semestre &'liver. — Lleve ne doix
étudier que lanatomie et la ph_}'sinlugie. La premiire
sur-toul demande toute son attention. Quoique plusieurs
hommes de mérite aient cherché 4 jeter de la défaveur
sur cette sciencey elle n’en est pas moins la base de toutes
Jes connaissances médicales, Non-seulement Péléve dait
suivre les lecons d'anatomie, mais encore il dodt lui-
Téme sfappliquer ‘aiix dissections dans les amphithédtres
particn'iers, Il ne doit pas se conlenler de voir ce que les
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dutres ont dissdoque, mais il fant qu’il prépare lui-méme
i’:haqu; partie, ;

Semeiire d@'ét4. — L'éléve peut commencer & suivre
lesg cliniques, maissur-tout il éfudiera avee soin les deux
pathologies. Il en retirera I'avantage de reconnatire les
maladies a6 lit méme du milade. La théorie des opira<
lisns chirirgicales , et la chimie générale, devront rem-
'p]il' les momichs que ne ]-}rtnﬂfh poinl I'étude de la PaLho.
legie. Le cours de chimie du Muséum d'histoire natu-
relle est celui qui lui sera le plus avantageux Il le metira
a méme de retirer p[us de frui|.$ de lexcellent cours de
chimie médigale qu’il suivra & I'Ecole de Médecine
I'hiver de "année suivante.

Pendant les vacances , "éléve ne restera pniut"ﬂisif
mais il reverra el metira en ordre les CD!“IH.J.S“II.CE&
qu’il aura acjuises pl,nd.llﬂ toute Manode.

Tlome Ax¥iR, — Scmes.tre d'hiver. — L'élbve tes

_prendra I"étude de "anatomie ot de la physiclogie. Il $%0e-

cupera avec ardenr des disseclions, et $e perfectionhera
dans lo chimie. Mais il évitera de se laisser éblouir par
les nttraits u'olfre cette derniére science y qui pourrait,
§'il 'y livrait avec trop d’ardeur ; lui faire négliger ses
anlres études,

Semesire d'été, — De nouveanx travani ricliment
Vattention de 1"étudiant. La matitre wédicale , la bolaZ
wique’, les opératicns chiurgicales, serant Vobjet de seh
études pendant ce scmestre,

IL.me sNNEE. — Semestre d’hiver. — L'hiver rap-
pelle encore I"dleve dans les amphithédires d'anatomie ;
mais il pourra denner moins de lemps & Panatomie des-
criptive ; il pourra méme se borner aux dissections les
plus :hﬁir;lles et les plus délicates, mais il se livrera sur-
tout & 'étude de I"analomie palholngique, ce qu'il sera &
méme de faire en soivant les cliniques des hipilaux.
Eufin, il s'exercera & la pratique des opérations.
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Semestre d'éed. — Muni, d'un assez grand nombrd
de connaisscnces, 1'éléve pourra se livrerth des occupa-
tions plus multiplides. Il éludiera la physique médicale
et Phygiene. Il donnera tous ses soins & 'élude de la
maliere médicale, Il ne se contentera pas de snivre les
cours publice, mais il fandra que , dans des cours partis
culiers, il »’lubitue a reconuaitre les médicamens , a les
comparer enlr'eux par le Loucher , la vue , Podorat et le
godl. : :
IV.me akwfig. — L'¢léve se rendra dans les amphi-
thédtres pour revoir les parties les plus délicates de ava-
tomie , pour se familiari.cr avec les opérglions chirurs
gicales o faire des expériences de physiologie , mais sur-
tout il doil suivre les cliniques avec. la plus grande
exactitude, ¢ [

Semestre d'été. — 1l continuera 'étude de Vhygiene,
suivra des cours d'sccouchemens, Sexerceraa la pratigue
de cette partie de 'art. Enfin la médecine-légale et la fré-
quenialion assidue des cliniques , formeront le complé=
ment de son éducalion.

Tel est le plan tracé par M. Maygrier. Dans le cours
de son essai , il rend hommage aux savans professenrs
gni enseignent avee tant de succes dans l’EE_:oIE. de Mide-
cine de Paris, chacune des parties de la science. On re-
eemnail , dans cet opuscale , le zéle de son auteur pour les
progres de Part, et le desir de se rendre utile aux jennes
étudians ui devront [ui savoir gré de la maniére dont ik
arempli la tiche qu'il &"étail imposdes
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ANALYSE

DES THRSEs sOUTENUES A C’EconE DE MEDECING
DE PARIS (I).

o Y Noigalny + gl

N.o o, — Dissertation J'ur’i’emp!n:f des incistons dansg

le traflement des plaies d'avpres & feu ; par Josephy
Bertim.

It résulte des recherches de Pavtenr, et des faits qiid
lui sont propres, (il ‘a pratiqué la chirurgie dans les
armées ), 1.2 que les incisions sont iwvutiles dans leg
plaies d’armes a few superficielles ou peu profosides ;
dans celles gui sont accompagnées dPune grande peste de
substance , ou qui ont deux issnes, et en géndral dans les
plaies de la face , du cou , de la poitrine et de abilowen #
2.# gqu'elles sonl méme L]uuﬂ;ereusu& dams les pavives oi il
¥ a des vaisseaux ou des nerfs considérabdes qu’on dHisque
de léser ;3.2 qu’elles sont au confraive’ mdaqueds lovsyue
lon\rcrlu:: de la plate nlest pas assez grande pour per
mettre Pextraction des corps élrangers qui y sont restés ¢
ainsi que dans les cas oiv il fant chercher une artére on<
verte qui donne lien i I'hémorrhagie ; pour en fairé la
ligature, ou enfin lorsqu’il s'est formeé v dépdt consé=
cutif.

Il fadit voir que I'incision den aponévrises ne procord
pas le_déhndomenl; qu’onen attendait anirefois; ilinsiste
sur I'inconvénient d’accéléter la chite des ésca'r.tr_-a' lors=
qu"un’e portion d'artére en fait partie ; et rapporte i ée
sujet une observation ol une plaie d’armes & feu | dang

(1) Extraic fait par M, 4. €, Savary , D.-DL-F,
p 1
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laquelle une portion de Partére radicale se troovait com-
prise, a guiri sans hémorrhagie, parce qu'on a laissé le
temps a 'artére de s'oblitérer.

On voit avec plaisir que Pavteur , déja praticien , a
souvent consulté les oracles de la chirurgie, et mis &

profit les legons de MM. Percy et Boyer.

No 510 e Essai sur ler wveics de communication du
virus syphillitique , et surle traitement général propre
2 le détruire; par P. F. Martin.

L'aurern réduit & neuf les voies de communication
du virus syphillitique : ontre le coit, I'allaitement et la
génération qui sont les plus communes. Il indique les
suivantes, que des exerples avéres ne permettent pasde
méconnaltre : 1.9 les baisers sur la bouche de personnes
affectées d'uleéres vénériens ayant leur siége sur quelgque
puint de la membrane buccale 3 2.° le toucher pratiqué
par les accoucheurs sur une femme infectée de la syphi-
lis, sur-tout lorsque celui qui le pratique a guelgue
excoriation au doigt 3 3.9 la cohabitation dans le méme
lit sans aucun commerce entre la personne saine et celle
qui est malaide; 4.0 Pusage des vases qui ont servid une
personne aflectée dulcéres véunériens , an voile du palais,
ell. C_clte nmlaﬂie 52 COomm |mique aAl1581 ' 5.0 par les lu-
nettes des commaodités ol quelque portion de virussyphil-
litigue vient d'&lre déposéey 6.7 enfin par wne blessure
faite avec quelqulinstrument imprégué de ce méme
virus, ’ : T

La partie du traitement , quoique bien faite, ne diffé=
ranl presque en rien des ouvrages quiont étépubliés rétem—
mentsur cet objel,, mous ne nous y artélerons point iei.
Le cours de M. Culerier, et les ouvrages d’.dseruc ot de
M. Swediaur , ont fourni & Faunteur la plupartides cou-
sidérations qu'il présente.
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IN.* 88 — Essai sur le panaris ; par F: M. Cyvoct.

Cerre Thise est une des bontes manographies chis
rurgicales que renferme la collection dont nows avons
autrépris de rendre comptes Mais comme la nalalie
gpui en fait le sojet est fort counue, nous w'en ferons
point Fanalyse.

N.% 53. — Disiertation anatomigue et physiologique
sur la secréiton du lait; par Es: E. Lousier.

A QUELQUES consilérations sur les animnux r'w'{pa'rre.
et vivi[mrm, Pawtenr {ait suceedor Mexamon .:Ln.|!_'a|||:|'-r[up
des mammelles; il discute ensuile les quatee questions
suivantes : 1.7 le lail provient-il de la lymphe ? 2.0 Es1 il
fourni par le clivle ? 3.0 Le transportile eotle lumeur s@
fair=il de la matrice aux matmmelles P 4. Ou bien e lait
est-il séparé du sang qie contiennent les artéres de s
glande mammaire? Celfe derniére opinion est celle
quembrasse M. Lopsier, et €vst ausii celle gui est
adopié: par la plupart des phiysiologisies mod. rues. Cha-
cune des questions qoe nous venons dénoncer est Lrailée
avec beauconp de precision et dexactiiude,

N.# 54. — Dissertation sur les avantages de Pallafre-
ment naiérnel ; par }. M. R Pomanies.

0w .a beangoup derit sur cefte matidre avant et depuis
J. J. Rowsseau. La Dissertation de M. Pontanier peut
servir de résumé 4 ce qui a été dit par ceox qui ont
précédé « on la lira avee dautant plus dYintérét , que
Vauteur a su répandre sur un sujet déja intéressant par
lni-méme , tes agrémens d’ume diction pure et aisde.

H.' 85, — Le dilire causé par la belladone ; a-t-il uk
Eardctére qui lui soit propre # par Ch. Fr. Gifaudy.

LA forme de question sou: Lujuelle est présentée cette
Disseriation 5 est celle gui couwient aux Fhises.en ginés
Xou
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rul. Cependant eelle-ci est moins une Thése proprement
dite , qu’ullc sorte de munugraphie toxicologiyue , s'il
nous est permis de nows servir de celte expression. L'an-
teur donne d'abord trés en détail Jes caractéres bota-
niques de la belladone. Tl rapporte ensuite dix observa-
tions d'empoisonnemens cansés par les baies de cette
'Fl:ml,e, Deux de ces observalions lui sont parliculiéres;
lesautressont livéesde Faber, Camerarius, Murray, elc.
Puis rapprochant ces faits, il en tire la description géné-
rale de celle espece d'empoisonnement que caractérisent
une irritation vive du coaduil inlestinal " prouvéﬂ par
Pautopsie cadavérique, et wne exaltation des faculliés
intellectuelles accompagnée d'un délire gai, et suivie
d'un étal comatewx , qui améne la morl. Il termine par
Pesposition du traitement yui consiste & faire vomir
dans les premiers momens , et & calmer ensuite les acei-
dens soit par les anlispasmodiques y soil par les acides :
guelques-uns conseillent aussi les sudorifiques.

N.o 56, — Dissertation sur la petite - vérole ; par
J. C. J. Morillon,

L petite-vérole a éLé si bien décrile et tant de fois
observiée , qu'il devient inutile d’en rapporter de nou—
vesux exemples, Aussi WM. Morillon se contenle-il d’en
exposer les caraclives, les causes, le disgnostic, le
'Prnguuslic et la trailement, tout cela d’wne maniére
tris-circonstancide , el avec antant de clarté que de pré-
WL

N.o 57, == Recherclies sur le vomissement ; par C. L.
' Douvenot.

CHTTJ} These , dont le titre indigue assez 'objet , mais
ne peot donner Uidée des détails qu'elle renferme § et
écrite avee toule la purete de style et la solidité de juge-
ment ui caractérisent un homme mir , dont la jeunesss
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a é1¢ consacrée i I'élude des sciences el des lettres, L'au-
teur a fait de Phistoire du vomissement uné espéce de
canevas dont il s’est servi pour développer une partie
des conpaissances qu’il avait acquises en analomie , en
Physiolagie , et en medecine-pralique. M. Dumdrif ot
Bichat pour les deux premiéres et M. Corvisart dans la
Lroisiéme ; ont é18 ses prumlpaux guldes 5 SADS Jue pour
cela il ul[ négligd de recourir aux anciens maitres de
I'art. Voici, au reste , le plan de M, Bowvenor , .1|_,|.:||_|e|.
rons awrions desitd pouve ir donuer un pen plus de déve—
]'Bppl:rm.nl.,

Drans des considérations geucrales pln{:-’;cs ala téte de
son ouvrage , l'auteur examine d'abard compirativement
les organes digastifs chez les diverses classes d'amimaux ,
oL Lherche a expliquer y d'une maniere physiologique |
pourduoi certains mammiféres vomissent aves uue ex-
tréme facilité, tandis que d'autres paraissent privés ds
cette faculté. Il reeonnait cependant que, dans qoclques-
uns de ‘ces devniers , et particalierement dang le cheval ,
la dispnsi[fnll du cardia forme , oo ([ue]que_loric,, uit
obstacle mécanique a ce que les malicres ingérées dans
Pestamac puissent en élre expulsées par la méme voie. I
passe ensuile aux phénoménes que présente le vomisse-
ment en geénéral. Il fuil voir que les symptlémes qui le
'_p'l‘él:éden'l ¥ varient i raison du la cause nfilii le d-_".lﬂ.'.mh'le‘
mais que acte du vomissewient est toujours le méme,
Quelques réﬂeunns sur I'emploi des Emehqucs 5, Soit
pour faire vomir b “soit seulement pour txmler les nau-
séef el Ja division mukhudlque des causes du vomisse=
ment , terminent ectte introduction,

Lr.-s causes du vomissement sont directes ou 51rmpa--
thigues. Par eauscs divectés ;| il faul entendre celles qui.
agissent direclemént’ sur les tuniques de estomac. Ces
tuniques , que lis modérnesont réduites & trois : la mu-
queuse on interne ; la sérevse ou externe , el la muscu=
laire'qui wecope le milien , peuvent éra isolément ou
simullanéwent affectées. Lauteur met au nombre des
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pifections propres d la membrane interne, P"empoisoiine=
ment per les substances corresives | ee qu’il now e
affection gasirigue , qoi est une surabonlance dé la se=
crilion muguesse dont ce'te membiane est e sidge, 1€
refing r;&ij-g:rllluitiérable di la bile dans astomac , et Pir-
vitation produite par des alimens mal digérés. Chacune
delles devienl une cavse directe do vomissewent 3 plu-
sicurs poovept aussi se lrouver réunies, Il en cit dé
méme des affections de la membrane séreuse , parmi
esquelles Mawteur indigue seulement icflanimation , la
ficvie puerpérale (qui est bien aussi vne inflammation
du peritvine’) , el e contact d’un corps éeanger, 1 rap=
por e aux affections de la membrane musenlense, 1o plé=
pitude de Uestomace, la goulte et le rhumati-me fixéds sur
ce viscére . cdriaines maladies cutdnées qui senblent y
refl: er por nne sorte de mélaslase , of les maladies .‘.Paiu:
maodiggoes Eofin g dans les afficlions qui intéressent h.la=
fis plusieors des tuniques de Pestomae, M, Bowrenofd
yunge le squitrhe de ol organe, soit qu’il ajt son sidge
wor- Vo on Pautre de ses orilices, ou dans quelguatineg
point . et les plaies pénciranles, qui sounl encore , selom
!ui des t,'allﬁPS dirctlcs du vomissemen't.

Les causes sympathiqu:s sont bicn plos nnmbrl:u.;ts.
Tl n'v a presque point d organe dm'! les maladics ne se
c |||pl|1]uen1 Pluu nu rnmlls Jur.lun:umu:nl. de ce symp-
¢cmm. DNouns ne nous EL'T!‘-‘U"I'QIH!» done pas i passer en revue
avec | mtrur ' des o gdnm de dg wie animale , ol en par-
ticnlier Lll.n..ull l](‘.! ﬂlbullll..i des sens ) le ceryean, lc; or=
gimeslela vois ot de la locomotion , ni les organes ds
la i fudricure | tels l‘{ht]l‘ﬁ intesting, le fude, les reins
e' les il ||rcm~,, i crux l]L la v prm‘llucllﬂll HOUS LOLE
]ualuud abopder la derni I&I‘f H.uuc. o Pauteur e p e
le’ Irulll.m-ni t|||1 convitnt aux dlﬂuenles eipeces de vie
muscm nxplrcmsc:dlrcclcs el aquelqnus-um;d.ggugx
Pnr cause md'].n.,clc.

. Pans les aﬂmtmns de la nichlbraw interne de 1'tsto=
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mac , le vomissement est presque toujours un effort salu-
taire de la nature , qui tend a débarrasser ce viscére des
matiéres qui irritent ow qui le surchargent 3 et I'on
deit le faveriser soit & V'aide des loissons copieuses ,
comme dans les empoisonnemens, soit par l’ip_écal:uunhn
eu le tartre s1ibié , comme dans 'embarras gasirique :
wontiing vomite curaiur. Le contraire a lieu daos les
affections de la membrane séreuse : ce sont les calmans
qui conviennent aussi bien que dans les squirehes de Pes-
tomac, et dans les blessures dont il est le siégge. Il n'y a
rien & opposer au vomisseinenl occasionné par I'élat de
plénitude de ce viscére @ il cesse avec la cause qui I'a pro-
duits La goutte , le rhumatisme ct les allections eulandes
doivent étre rappelés av-dehors par les irritans extéricu-
vement appliqués. Quant an vomissement Spasmodique.,
le seal esseniiel , & proprement parler, il doit fixer
particalitrement Patlention du médecin. M. Bouvenot
iusiste & ce sujet sur les influcnces réciprogues qui'czer-
cent I'un sur Pautrele physique et le moral de 'homme ,
el trate avec beancoup de sagacilé les principes géné-
raux de ce que d’avtres ont appelé la médecine du comur,
Il examine énfin dans quels cas le vomissement sympa-
thique doit étre combutiu directement. Ces eas sond ;
1.% ‘celui on le vomissement est extrdmement violent ;
2.% celui ol il coincide avec une maladie incurable, Des
considérations sur la médecine symplomalique , lermis
nent cetle inléressante Disserlation,
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ESSATI
BUR L'ART DU DENTISTE;
Par M. Audibran-Chambly.

‘A Paris , chez PP Auteur, rue Neuve des Petits-Champs ,
IN.® 27 : et chez Gabon, libraire , place de |'Ecole de
I\[ndnnme N.o 2, Prix, 31r.; ] et.dl'L So eent. , frane
ﬂt port , par la poste. (1).

Dxs dim'rnptr.s |;|'|r1 ies donf se campnse l’art de guériu
Partdu dentiste cst peul -étre la moins cullivée rn]allvement
ala tluéanu Ceux (IIJI. s'adonnent a celle profession ont en
effet P'lus husom d’une adresse manuelle , que de connais-
garices étendues en anatomie, en physiologie et en patho-
logie. Cependant s'ils veulgnt exercer leur art avee dis-
tinction , et sortir de la classe vplgaire des opéraleurs et
des charlatans, ils doivent joindre la science 4 la dexti-
Tilé , et étre en ¢lat de [aire veir qoe loot ce qui a un
rapport plus ou moins élojgné avec les maladies desdents
ne feur gst point etrangur.

Clest done déja unc prrjomptmu favorable au dentiste,
qui s'est fail connaitre par ses talens , que de savoip
qu’il a écrit sur son art; et sous ce point de voe, on a

Hzu d%ire surpris que les trailés particuliers sur cet

objet ne soienl pas plus nombreux. Mais si un ouvrage
gquelcongue en ce genre est ulile & la rl.pulahcrn de I'au=
teur , il ¥ contribue bien plus puissamment’ quand il
offre , ainsi que celui de M. Audibran-Chambly , des
:principcs clairs , des réflexions judicienses, et des faits
pouveaux énoncds sans enthousiasme et sans ostenlation.

: E;] Exlruit fait par de l:d‘lm.i‘:-
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Sous le titre d’Essai, M. Audibran-Chambly denne
stulement avjourd’hui le programme ou Péchantillon
d'un traité complet qu'il va bientdt livrer & 'impression.
Il ne faut donc pas porter un jugement prématuré sur
les vues et les opinions de ['auteur ; elles ne sont ici
qu'indiquées , et il se propose de lenr donner plus de dé-
veloppement dans son grand ouvrgge. Célui que nous
annongons ¢st unjquement desting aux gens do monde,
aui ne se plaindront sans doute ni de Pinsuflisance des
notions asatomiques et physiologiques qui y sont répan—
dues , ni des explications ecrronées qu'on leur y pré-
wente. Lorsque M. Aadibran-Chambly aura derit pour
CeUx qui cultivent la m{:l,lgcine y e'est alors que mous
nous permetirons de joger et d’apprécier ses ceuvres:
muintenant il nappartient qu'aux gens du monde de
prononcer sor la brochure qu'il vient de publier.

e '

SOCTETES SAVANTES

Gocided iibre des Sciences -physiques .. ef  médicales.
de Lidge.

Draws sa séance publique du 12 jnin 1806, la Sociéld
lihre des Sciences physiques et médicales de Ligge , avait
proposé, pour sujet d’un prix, celte question:

Détermi ineru elle est !’;nﬂumt dcs passions sur lee
P?'ﬂffucfmn de.f maiadws 2

Onze mémoires sont parvenus au  con¢ours ; deux
wayant pﬂ:nt mmph les conditions exigdes par Iu‘l:ma- ;
gramme , n'ont pu étre admis.

Dans sa séance du 6 juillet 1807, la Snculé a adjugé
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Ie prix & bl Ele- Calabre Debreuze , docténr en md'&e-
€ine', & Montargis | département du Lofret,

Quatre autres mémoires ont &1¢ parliculiérement dis-
finguds et mentionnés honorablement. Les auteorsde ces
mémoires sont MM. Clarpentier , docteur en médecine ,
attaché au huitidme régiment de Ia flottille Impériale &
Boulogne; Hippolyte Bilon ,doctenr en médecine i Gre-
nable 3 Amable Godefroid , doctevr en médecine a
Kouen. Le quatriéme , ayant pour épigriphe : Animna
£t corpus sunt duae in homine partes funcrae , inter se
concordid quddam diseordl | a gardé Manonyme.

Maiutenant la Sociétd propose pour prix & décerner
e premier décembre 1808 la question siivante ;

- Déterminer : 1,9 quelles sont les maladies qui, par
Vallaitement , peuvent se communiguer de la mére d
Penfunt , et réc:'p'roqmnuenr de Penfune a la mére ;
.8 guelles song les maladies dans lesquelles  on doie
dloigner Uenfant du sein de sa mére; 3.0 quelles sont
celles ou Pallaitement peut étve employé comme moyen

euratif' ?

La Société desive que les auleurs-des mémoires demeu-
rant élrangers & toute espéce de sysléme, ou maniére de
voir exclusive, sappofent constamment sur Pexpérience ,
et ne préscntent que les résultats de faits bien observés.

Le prix sera une médaille d’or de Ja valeur de deus cents
francs. a

Lés mémvoires seront adressés , port frane, & M. Sau~-
veur, secrélaire de correspondince, avanot'le premicr
octobre 1808.

‘Leés auteurs devront se cunfurme:r ,aux usages acadé«
niquea et écrire leurs mémoires en latin oo en frnngals, 4

Les membres résidans de la Sumﬂc sont seuls exclus
du_congours, :
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ECOLE DE MEDECINE

pE MoNTPELLIESR,

Montpellier, 15 février aliaf.
Les Professeurs composant le Bureau d’adminisiration,

A Messieurs les Redactenrs du Jouwrnal de
Meédecene , Chirurgie , Phariacie , ete.

MEssIEvnRS,

Ex rendant compte des Actes de la Socidté de Méde=
gine-Pratique de Montpellier, dans votre Journal,
volume 14, novembre 1807, page 4o8, on a dit , que
celle Société | fondée comme celle de "Ecole de Méde-
cine de Paris , eot pour noyau les Professeurs de "Ecole
de Montpellier ; que ceux-ci s'adjoignirent les liommes
les plus instrusts dans les trois parties de Vart de guérir,
pour comipléter le monibre des membies rédsidaus, ete.
Ce passage renferme deux errenrs : j

1.2 Les professeurs de PEcole de Montpellier nent
peint élabli cette Saciété,

2.0 llg sant presque tous étrangers & $es travanx.

3.° Les Pruleswurs de cette Ecole n’ont point concourn
ah chois e teiix qu; la ::nmpm-em. :

Nous vous priong, Méssicirs, d'insérer cette leitre
dans le prochain Numdrd de volre Juurnal » dfin que le
public cesse ’8ire abusé.

Nous ayons ].nLn I'honpeur de vous salaer ,

D.;mw , diregfeur : J"?crz.im; Lnfaﬁntf

premier aenreta::d.
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M. Favareifle-Placial s'est plaint que M. C.... avait
ma_] remda compre de'son Tableaw des accidens funesics
qui résulient du manvais traitement de la gale ou de sa
répercussion, Je lui ai promis de faire insérer sa récla-
matiou dans le Journal de Meédecine ¢ je lni tiens parole ;
Ja voici imprimée Adélement , en conservant ses divi-
sions, ses Ui tres, som ortlmgraphe et sa ponclualion.

wd. J. LEROUX.

RECLAMATION

CONTRE DES ARTICLES INEXACTS INSERES DAWS LE
JOURNAL DE MEDECINE POUR JANVIER 1fo.
i L3

Paris lic ay [Evrier 1808 , le f.¢ de I'Empire.

- Favareille-Placial , gradué docteur en Lancienne
Universitd de Hordeanx, et & I Ecole de Mé-
decine de Pnﬂs

A Monsiewr, J. J Leroux docteur en medecine
de ln Facufm de lancienme Universié de
. Paris

« 3

Mowstgugr

Mox ouvrage , intitulé , Tablean des accidens '
Junestes qui résultent du inauvais trattement de lu gale
ou d& sa repercussion ,'a été inséré dans volre Journal
'pnur ]&n\r!er IHUB on , PIIISIEIIT!: urlltlla sont, inexacts
je ne parlerai que dn trois y allendu qu’il parreit qoe’
c'est sciemment et volontaidement que ca é1é fait, Quand
aux auires articles, J'estime lrop mon lemps , pour en
faire mention. '
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ARTICLE. PREMTER.

Page 53, de ce Jourval, ligne trois, et suivantes 4
vous dites , & Dans exposition de la méthede corative,
» M. Favareille, ne parle pas de la saignde | moyen si
# puissant, et si wstile dans un grand nombre de cas. »

Avez-vous rééllement ln mon Tablan , Monsieur ?
Prenve de Pinexactitude dont on se plaing

Page 106, i’y dis, « Ces preparations ordinaires | du
plus ou moins repelées ; elc, , conlinuées selon I'exgence.
des cas , consistent, 1.2 duns [a saignée { ayant ndan-
woins égard i elat present du malade }; car il dtait
:Epl:li.\'é 11:1['_(1._'5 maladies Pre'cédc]ll'es , ou des marches on
des privations continuelles , ete. dans ces cas li, la sai-
gnde serail nuisible. n Je parle doue de la saignée

ArTriers TIL

Ligne vingluniéme et suivantes , meme page 53, on
¥ lit « A peine soupgonne-t-il, (M. Favareille), que
celte maladie puisse résister & six frictiony de deux gros
d'onguent sulfurcox , administrées avec les précantions
gqu'il indigue, Cependant y il dit que qguand clle est
Peffet d’une transpiration supprimée, on quielle a
séjournd long-temps dans- la masse des humeors, quel-
que fois, les eaux minerales sulfurenses , sont nécessaires
pour achever lu guérison. »

Tdem.

Page 145, dixitme ligne , et snivanies , en parlant de
la gale simple, je dis, « 5i aprés six fvictions, /z gale
n'dtait pas toralemnent guérie, on recommencerait i sa
frotter, mais senlement sur les jarrets, ot sur los cnisses 5
de méme guanx poignets etsous lesaisselles. Etjajoute,
ilestrare que la quantité d’onguent précitée ci-dessus ne
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suflice pas pour ?uérir ceite maladie ; mais si par casy

elle avait liew, il faudrait s'en procurer de nouvean.
Denc , c’est vous Monsieur, et non pas moy , qui

dites , que six frietions suffisent ¥ )

Anrrerge ITHL

Vous dites , dans le Journal; que ce petit ouvrage se
vend pour Paris, que deur francs, et pour les dépar=
temens deut francs , 50 cent.

FPreuve de Flinexactiindes

Dans les autres Journanx, il est annoncé pémr Paris
deuz francs, 5o cent. et pour les dépariemens , et
Jranc de port, 3 fr. 5o cent.

Jespére que ces arlicles el les autres que je ne reléve
point, serront rectifids dans le Cahyer prochain.

Ce Journal, portant le nom d'hommes respectables,
devrait étre rédigé d'une maniére plus véridigue.

Agréez Monsieur, Passurance de ma eonsidération et
suis avec estime.

P. Favsinercre-Pracrat , M.-D.-P.

e S i g o e ]
BIBLIOGRAPHTEL

NovrEriz Méthode pour reconnaitre Tes maladies
internes de la poitrine par la percussion de cette cavitd
par Avenbrugger , médecin ordinaire de la nation Espa-
gnole dans 'hépital Impérial, & Vienne ‘en Auvtriche ;
ouvrage tradoit du latin et compiente par J. V. Cor-
wisart , premier médecin de S. M. P'Emperenr et Roi,
officier de la Légion-dthonneur , premier médecin-hono-
taire 4 et premier médecin-consultant de 5. M. le Roi
de Hollande j commandeur, de 'ordre Royal deHollande 3
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professenr-honeraire de médecine elinique a I'Ecole de
Paris , professeur-honoraire de médecine an Collége de
France ; médecin de Phépital de la Charité; associé-hono-
raire de I"Académie Impériale Joséphine de Vienne, de
la Sociélé Royale de Naples, de la Sociéié Médicale
d’Emulation: de Paris; et membro de la plopart des
Sociétés savantes de "Empire. Aves cette épigraphe :

Tusonudre cavar

Vine., AEnéid.

Un volume format grand in-8.7 A Paris, chez Migneret,
imprimeur , rue du Sépulerey faubourg Saint - Ger-
main, IN.? 20; H. Nicolle et compagnie, |libraires,
rue des Potits-Augustins, N.o 15. 18oB. Prix , 7fr.,
et 8 fr. 5o cent., franc Je port, pir la poste.

Pfre.qugin Medica , sen discursio methodica in
Febrinm continuarum ., romitlentinm tiim intermittan~
tiwmn silvane , -sistens earum accurratas deseriptiones
-m!iurancs-, causas , pmgrmms., complicationes, ex=
tispicin et curationes , etc. , s opitulantibus Priscis
el Neotericis ad studiosa jmvemm;‘s WEUNL GPErart
navavie Ph. Petit-Radel , Facultatis Medicae Parisiensis
pridem dacior-regens , et nunc ina Schold Medicd 2jus -
dem urbis professor elinices. — Un volume in-§.0
AParis , ches Al y imprimeur.libraire, rue de 1’ L.co]e
de Médecine, N.2 6, 18c8.

N.oL.er | tome-I. Bibkiothéque Germanique de méde-
cine et de chirurgie, contenant Pextrait analytique des
meillenrs ouvrages allemands sur Part de guérir ; un
choix d'observations-pratiques des médecins les plos re-
nommés de I'Allemagne 5 les nouvelles déeouvertes qui
s’y font en médecine , et les morceaus les plus intéres—
sans qui se publient dans les Journaux de Médecive
frangais et étrangers 3 par une seciétd de médecing.
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Conditions de Pabonnement.

La Biblimhéque Gennanigue de mddecine ot de chi-
rurgie parait depuis le premier janvier 1808 : chague
numéro sera composé de 6 & 7 feuilles in-8.92, cicéro.

Le prix de I'shounement, pour six mois , est de § fr.
pour Paris, et de 10 fr., (port payé ), pour les départe-
mens 5 el pour l'annde , de 14 fr., pour Paris, et de
18 fr. il pert pi lJ-L' Y, peuar les dé[narlcmeus.

Les trois Numéros réunis for meront un volume de
Joo pages.

Il y aura & la fin de chaque Nnméro , un article de
Bibliographie, destiné 4 'annonce des euvrages nous
veaux qui aurcat paru dansle coursdu moeis , et dont on
fera 'analyse.

Les auteors et libraires qui voudraient faire annoncer
leurs ouvrages, en adresseront un exemplaire i M. Al ,
propriétaire des journaux de médecine Vraie Theéorie
Medicale, Encyclopédie de Médecine et de Chlrnrgle et
de la Elhlmthzqua Germaulquc.

- Le bureau de ces trois Journauvx , est chez Affut , im-
primeur-libraire , rue de 'Ecole de Médecine, N2 6,

Théorie des couleurs et des corps inflammnables , et
de leurs principes constiluans la lumiére et le feu, ete. 5
par M. Opoizx , inspecteur des eaux minérales de Pro-
vins , ete, Un volume in-8.° A Paris, chez Mepuignon
ainé, libraire, roe de FEcole de Médecine , Noog; et
Gabon , place de la méme Ecole , N.o 2, Prix, 5fr.; af
6 fr. Socent, , port franc, par la postes
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DE MEDECINE,

CHIRURGIE,
PHARMACIE, eo;

Par MM. CORVISART , premier médecin de 'EmMpEREUR ;
LEROUX , médecin honoraire de S M. 1@ Rotr de
Hollande et BOYER , premier chirurgien de PExrenzur,’
tous trois professeurs a I'Ecole de Médecine de Paris,

Opinionum commenta delet dies, notuee judicia confirmat.
Cic. de Nat, Wn

MARS 1808.

TOME X V.

A PARIS,

MIGNERET, lmprimeur, rue du Sdpulerey
F. 5. G., N.? 20; o
Chez Mzoviewon lainé, Libraire de PEcole da
Médecine , rue de I'Ecole de Mddecing , Noosd
et g, vis-a-yis la rue Hautelenille.

1800,
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JOURNAL
DE MEDECINE, CHIRURGIE,
PHARMACIE, etc.

M A RS 1828

CONSTITUTION METEQOROLOGICO-
MEDICALE,

ORSERVER DAWS LBS HOSPIERS CIVIL ET MILITAIRE
oE LANGR¥E , FERDAKT LE QUATRIEME TRIMESTRE
DE L'ANNEE Ido7 ;

Par M. Rosent, D.-M., médecin en chef desdits
hospices.

Summamn autem imprimis afr haber efficaciom in corpus humamm ;

dum wna cum omnibug , guee conrinet , non tantlm (Llud excernd

ambit , ged amni tempore vite Errspimmr, et per venericulum et
intestina defertur,

Yar-SwikT., Comment. in Bogrh. aphor. de morb,
intern, , et de feb. in genere.

Riex ne serait plus propre & reculer les
bornes de la science médicale , que des obser-
vations faites avec soin dans les hipitaux.
Dellmis long temps on a reconnu cette vérité;
et le gouvernement Frangais, qui toujours
s'est declaré le protecteur des sciences ntiles an
bonheur de la société, avait favorisé ce genre
de travail avant potre révolution. Mais des
circonstances malheureuses ayant paralysé
lﬂuslc espéce de commerce scientifique , les
15, 11..
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journaux de Médecine devinrent bientdt fas-
tidienx , et cessérent enfin de paraitre.

Les temps désastrenx s'étant écoulés , des
hommes celibres s'efforcérent de faire revivre
les beaux-arts ensevelis sous les roines de
I'anarchie ; et d’illustres meédecins rendirent
au public ces recueils périodiques dignes an-
jourd'hui de hixer 'attention des savans.

1l est reconru que les hlpitavx sont les
lieux les plus favorables pour faire des obser-
vations de medecine (1), 11 serait donc & desi-
rer que les médecins qui sont a la téte de ces
établissemens , sulvissent les traces de lenrs
prédécesseurs, et donnassent exactement 'his-
toire des meladies observées dans leurs hos-
pices. Il faudrait en méme-temEs etudier les
différentes vicissitudes atmosp é[‘ii_luus , et
I'on pourrait par ce moyen avoir, au bout
de queh|uu$ années , une préciense collection
d’observations cliniques. Stzo// connaissait par-
faitement le prix des constitutions médica{es .

quand il a dit 1 Hdc occasione non possum

LT dﬁprfrsdfc:zre illorum industriam qut nom
soliim quovis feré mense in adversaria referre
consuevére , qud sanitale usi homines eo tem-
pure fuerint , quinam dominium habuerint
morbt , quinam orti de nove, guinam verd
mitiores facti, quinam cessdrint peniiis | sed
et simul aimospherar , in qud vivinus , statum
adnotant, Quod si plures pauld aiteniiies
singulus hasce res conscriberent, aigue quas-
dam quasi ephemerides componerent , brevl
in immensum excresceret observationum -

(1) Farez Journal de Médecine, tome 63 ; Discours
préliminaire.
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merus , ex qud tam vastd collectione quidam
quast canones de diverso atmospherae habitu
ad fominum diversam valetudinem deduci
possent, (Srall, Rat, Méd. , ann, 1776, mens.
april, )

OesseErvaTions MEPEOROLOGIQUES.

Octobre.

Barométre. — Mercure au - dessus de 26.
pouces, o jours; a 26 pouces précis, 1
jour.

Mazimum , 20 pouces 11 lignes et demie ,
le 14. Minimum , 26 pouces , le 23. Medium ,
26 poumces 5 lignes trois-quarts.

Thermométre. — Max mum , 16. degrds an-
dessus de o, le 11 4 midi Minimum , degrés:
au-dessus de o, les Jo et 31 au matin, Medium,
9 dngrés et demi au-dessus de o.

Fents, — Les vents dominans ont été Dest
et l'ouest ; ils ont soufflé chacun 7 fois; le
sud et le sud - ouest ont soufflé chacun 5
fois ; le sud-est a soufllé 2 fois; le nord, 1
le nord-est, 1 ; et le nord-ouest, 3,

FEtat de Patmosphére. — 10 beaux jours ;.
21 tant couverts que nuageux, dont 15 tant
de pluie que de brouillard , 2 de vent violent .
et 1 de tonnerre.

La température d'octobre a été assez douce.
La plupart des brouillards qui ont été fré-
quens ne duraient que la matinée, et le reste-
de la journée était assez beaun..
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Novembre.

Barométre, — NMercure au - dessus de 26
pouces, 29 jours; an-dessous, 1 jour.

Mazimum , 26 ponces 8 lignes , les 1 et 14,
Minimum , 25 pouces 11 Egnes et demie,
le 19. Medivm , 26 pouces 3 lignes trois-guarts.

Thermomeétre. — Maximum , 10 degrés au-
dessus de o, le § & midi. Minimum , o, les 1,
15 et 22 le matin. Medium, 5 degrés an-
dessus de o.

Fenrs. — Le vent dominant a été le sud ; il
a soulfle 14 fois; l'ouest a sonfflé 5 fois, le
sud-ouest, 4 ; le nord-ouest, 3; le nord, 1; le
nord est, 1; et lest, 2.

Etat de lPatmosphére. — 3 beanx jours ;
27 nuageux ou couverts, dont 24 tant de
pinie que de neige, on de brouillard. Vent
violent les 24 et 26. Gelée les 1 et 22,

La température de novembre a été généra-
lement humide et un pen froide. Les brouil-
lards ont régné assez fréquemment.

Décembre,

Barométre. — Mercure au - dessus de 26
pouces pendant tout le mois,

Mazximum , 26 pouces 11 lignes, le 21.
Minimum , 26 pouces 1 ligne, le 8. Mediym ,
26 pouces § lignes.

Thermoméire, — Mazimum , 5 &E.'Erés er
demi an-dessns de o, le 2 & midi, Minimum .
7 degrés et demi au-dessous de o, le 11, le
matin. Medium , 1 degré au-dessous de o,

Fepts. — Les vents dominans ont é1é 'onest
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et le sud ; ils ont soufllé chacun 7 fois; le
sud-ounest a soufflé 4 fols; l'est, 3; le sud-
est, 3; le nord, 2; etle nord-est, 5.

Etat de Patmosphére. — 5 beaux jours;
26 tant nuageux que couverts; dont 3 jours
de pluie, 16 de brouillard , et 2 de neige.
23 jours de gelée. Vent violent le 29.

La température de décembre a été modéré-
ment froide , malgré le grand nombre de jours
de gelée. Les quinze premiers jours ont été
un peun humides, mais la derniére quinzaine
& été assez séche, nonobstant les brounillards.
Les arbres ont été couverts de givre pendant
la plus grande partie du mois.

Cownstirurronx Mzgpnrcars.

J'ai dit que la température de septemhgs
avait é1é géndralement assez douce et séchay
sinon que le commencementdu mois fut un pe
chand , et que sur la fin le vent d’ouest ayant
soutllé fréquemment, et l'atmosphére ayant
eté rafraichie par les ploies, la sécheresse qui
avait régné pendant la plus grande partie de
I'été , avait sensiblement diminné. Ainsi les
corps qui déja avaient été affaiblis par les
chaleurs précédentes , devaient nécessairement
tomber dans un état de langoeur assez consi-
dérable : deld ce mode asthénique qui carac-
térisait la plupart des affections morbifiques
que Von vit alors.

La température d’octobre fut en ﬁénéraL
assez douce et peu humide, malgré la fré-
?.illence des jours nuageux et des brouillards,
Juoi qu'il en soit, les maladies sporadigues,
qui forent observées pendant ce mois, con-
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servérent le caractére adynamique, et annon-
gairnt un grand degré d'inertie dans tout le
systéme,

La bile exaltée par les chaleurs d= I’été , ne
pouvait guéres manquer de rendre les mala-
dies automnales graves et rebelles, et devait
infailliblement produire certaines affections
que les anciens nommaient atrabilaires, Bilis
antem atra autumnao | tum plurima , tum vehe-
mentissima est. ( Hipp. , de Nat, hominis lib.}

Pendant le mois d'octobre, les fidvres in-.
termittentes devinrent un peu plus fréquentes
dans nos hospices que pendant le mois précé-
dent : elles affectaient généralement le type
tierce , double - tierce et quarte : plusicurs
farent erratiques, On vit aussi quelques quo-
tidiennes, maiselles étaienten petitnombre(1).
gls différentes fidvres étaient quelquefois ac-

ompagnées de tranchées et de déjections
alvines sanguinolentes. Elles étaient opinid-
tres ; plusieurs cédérent néanmoins anx vomi-
tifs , au quinquina et au landapvm liquide ,
administré comme je l'ai indiqué précédem-
ment. Je dois observer que les convalescences
étaient lnngues , €t que pour éviter les rechiites
gui devenalent ﬁ'équentes , 1l était neécessaire

e continuer l'usage des toniques, et particu-
litrementceluidu vin de quinquina, long-temps
apres la cessalion de la maladie. Il y ent encore

= =

(1) On peul remarquer ici, ainsi que dans plosienrs
anlres endroits de eel arlicle, une grande analogie
entré les maladies obscrvdes & Langres, et celles qui
existaient dans le méme temps & Puris. (7, le dernier
sahicr de ce Journal. )

{ Mote des Reédacgenrs, )
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quelques fidvres catarrhales , er plusieurs sy-
noques bilinso-inflammartoires. Quelques-unes
de ces dernidres degénérérent en putrides, et
etaient de méme que durant le trimestre préce-
dent, accompagnies de céphalalgie. On con-
batrait assez avantageuSement ce sywmptéme
par Papplication des épispastiques aox bras.
Queljucs fiévres , tant intermittentes que con-
tinues, étaient compliquées de doulears rhu-
matismales , et plusieurs, malgré le genie
aslhénique qui paraissait dominer, etaient
accowpagnees d'épistaxes. Cet accident était
pour l'orainaire sympidmatique, et rarement
critigue,

Les maladies i.flammatoires étaient assea
rares pendant. ce mois : j'observai cependant
quelques synoyues inflammatoires, un trés-
petit nombre de fidvres scarlatines angineuses,
et denx erysipéles gangrénenx , qui parurent
I'an et 'autre an bras, et qui furent prompte-
ment suivis de la mort. La maladie débutait
par vn léger frisson; la fiévre s’allumait en-
suite avec force, et il survenait bientdt sur
la pean une rougeur assez étendue , offrant,
dans plusieurs points, des phlycténes remplies
d'un peu de sérosité ronssitre. Cette rongeur
devenait en peu de temps livide et violette.
Le gonflement de la partie affectée , son
défaut de sensibilité , de mouvement; le pouls

etit et accéléré, la prostration des forces et
e délire, caractérisaient encore la maladie
dont je parle. Ces symptdmes angmentaient
rapidement d'intensité, malgré les scarifica-
tions, l'usage des anti-septiques, des cor-
diaux, ainsi que des aatres moyens thérapen-
tiques indiqués, et la mort terminait tout-a-
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coup cet état d’anxiété et d’angoisse ol les
malades se trouvaient plonges.

Cette affection , que j'avais déja remarquée
plusieurs fois, particuliérement au visage , et
qui eut presque toujours des suites funestes ,
me parait devoir étre rangée parmi les fidvres
exanthématiques  pernicienses. Sydenfiam
avait sans doute observé cette maladie, comme
il paralt par ce passage : Certé me judice , in
inflammatione istd , guam Latini ignem sacrum
appellant , guamdam pestis imaginem non
ﬂﬁffﬂr&m intuere ficet. Est enim morbus hic
apud saniores medivos febris continua a san-
g:;iﬂfspar'rs tenuiors cmrupnf ac .:'r_:)r?ammugd
ur.f:g.fnem ducens , qz;d ut natura se liberet ,
eam in corporis aliquam partem externam
expellit, in qud tumor, aut potilis ( ciim
tumor adeo notabilis saepe non appareat )3
macula rubra, lata, dispersa quam rosam
appellant , oritur,

£t &ﬁ.-ré invadit hoc malum ut pestilentia ,
cum forrore et insequenii calore febrili, ita
ut Gui ipsam ante non sunt passi, existiment
lue pestiferd se corripi, donec tandem in
crure aut alio loco sese affectus prodat.
( Sydenk. , sect. 2, cap. 22.)

On observa encore durant le mois d’ectobre
des dyssenteries, des diarrhées, quelques
coliques , et certaines affections vulgairement
cannues sous le nom de eourbatures. Les diar-
rhées étaient pour la plupart symptomatiques;
guelques-unes cependant étaient idiopathi-
ques, et n’offraient auncun signe de turges-
cance gastrique. Comme elles paraissaient
géncralement does & une espdce de phlogose
e-ythématique du tube intestival, il fallais
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#'abstenir des purgatifs, et corriger I'irrita-
tion par les délayans et les adoucissans. On
peavait ensuite donner avec avantage guel-
gues narcotiques , et passer enfin a4 |'usage

es tonigues et de quelqnes légers astringens.
L'eau de rhubarbe convenait assez genéra-
lement.

Quant aux dyssenteries, elles ne parais-
saient , de méme que les diarrhées, nullement
compligquées de saburre. Les dejections étaient
sanguinolentes, et accompagneées d'un léger
ténesme , avec de faibles tranchées. Le trg;-
tement devait conséquemment rouler sur les
délayans et les toniques. On donnait avec suc-
cés la décoction de quinquina,

Il y eut aussi dans le courant d’octobre ,
des échauboulures, des boutons 4 la bouche ,
et des éruptions cutanécs , particulidremnent a
la suite des fidvres intermitrentes.

La mortalité fut, pendant ce mois, un pen
moins considérable qu'elle nel’avait été durant
le mois de septembre.

Le mois de novembre fut, comme il a été
dit, humide et un peu froid , malgré la prédo-
minence des vents du sud. Huxam, en parlant
de cette température, dit : De aére frigido et
humido , qui nobis quidem officit muitiim ,
guatenits frigus ejus corporis poros consirin-
git , eosdemque humiditas oceludit ; horum
alterutrum perspirationem impedit plurimiun :
etiam ipsa eé@rpora electrica in aére humido
longe parciits , quam in sicco, effluvia emit-
tunt. Quam noxia sint madida, frigidague
indussia , et lodices, nemo non norit, (Huz. ,
Ogper. Med., prolegom. )

Les muladies furent plus fréquentes dans
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nos hnspices pendant ce mois , que précédem-
ment. On vit alors quelques ophthalmies ,
beaucoup d’affections rhumatismales , des
fievres catarrhales, des synoques putrides ,
quelques fidvres muqueuses , des diarrhées ,
et quelques dyssenteries Les diarrhées qui,
la plupart, étaient symptdmatiques, accompa-
gnaient la plus grande partie des fiévres , tant
continues qu'intermittentes. Ces derniéres
furent beaucoup plus communes que pendant
le moisd’octobre : elles étaient communément
compliquées de faiblesse , de céphald'gie , de
catarrhe , et de douleurs arthritiques. Quel-
quefois la plupart de ces symptdmes duraient
encore long-temps aprés la cessation de la
maladie. An reste, parmi les fidvres intermit-
tentes, on distinguait des tierces, des doubles-
tierces et des quotidiennes. Le type quarte
commengait néanmoins a étre prédominant.
On combattait avec succés ces sortes d'affec-
tions rar les moyens curatifs dont j'ai parlé,
mais les convalescences étaient trés-longues ;
et malgré le régime sévére et les grandes pré-
cautions que prenaientles malades, lesrechiites
étaient fréquentes. Il se manifestait alors des
symptOmes d'anasarque et d’ascite.

Il régna encore pendant le mois de novembre
quelques tnmeurs charbonneuses et plusieurs
fitvres exanthémartiques , parmi lesquelles on
distingna une rougeole boutonnée (1). Je ne
puis me dispenser, en parlant’'des tumeurs
charbonneuses , de rapporter ici un fait assez
sinsulier , arrivé an commencement de ce
mois , en ma presence.

(1) Rubeola variolodes. .
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M. Lacordaire , habile chirurgien , résidant
a Bussiéres , village situé a vingt kylométres
de Langres, me pria, le 5 de ce mois, de l’ac-
compagner chez une de ses malades atteinte
d'une pustule maligne au visage. Le pouls
etait petit et fréquent, la respiration était
ditficile et stertoreuse; le cire du visage ol se
trouvait le charbon , était légérement tumé-
fié , ainsi que le cou et la partiec supérieure
de la poitrine. On avait déja fait quelques
mouchetuores sur latumeur. Cependant comme
la gangréne commengait & se manifester , nous
déciddmes qu'il était urgent d’en arréter les
progrés. M. Lacordaire fit, en conséqnence ,
trois légéres scarifications sur la partie affec-
tée. A peine la derniére érait achevée , que la
malade fut prise de violentes convulsions:
son visage devint tout violent , et elle expira
sous nos yeux en moins de deux minutes. Il
est & remarquer que cette femme , qui n’était
pas encore trés-dgée, et qui paraissait d'une
bonne constitution , avait manifesté certaine
répugnance pour l'opération. Quoi qu’il en
soit, les spasmes, auxquels la malade était
sujette lorsqu’elle avait du chagrin , et qui se
manifestérent principalement aux extrémités
supérienres , au visage et aum cou, furent si
violens, qu'ils parurent causer la strangula-
tion ; et que la mort fut d’autant plus prompte,
que les fonctions vitales étaient dans un érat
de langueur.

Les fortes convulsions dirigérent vers la
téte une grande quantité de sang, an retonr
duquel la tuméfaction du con, le resserrement
du larynx, et la débilité des forces vitales
s'opposérent, puisque le visage devint tout-a-
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coup trés-violet ; de sorte que le sang qui se
trouvait en stagnation dans les vaisseanx du
cerveau , eXerga une Compression assez con-
sidérable sur la substance médullaire, et pro-
duisit une espéce d'apoplexie qui tua la ma-
lade sur-le-champ,

Malgré le nombre assez considérable de
maladies que I'on observa pendant le mois de
novembre, la mortalité fat moins grande que
durant le mois précédent.

Les quinze premiers jours de décembre fu-
rent un pen hamides ; et I'homidité, comme
on le sait, reliche les fibres, et concourt &
les faire tomber dans un état d'inertie. Les
humeurs surchargées de parties aqueuses de-
viennent surabondantes , et troublent consé-
quemment 'harmonie qui doit exister entre
les solides et les fluides : deli les désordres
qui en sont la suite. L’humidité émonsse les
organes du sentiment , engourdit, pour ainsi
dire , le monvement animal, et en diminuant
I'énergie du systéme, elle fait languir la force
vitale', et dérange I'ordre des fonctions : dela
la langueur de la circulation, la faiblesse de
tout le systéme en général, le relichement
des vaisseaux exhalans , et par conséquent les
amas de sérosité. Si le froid se joint & 'humi-
dité, les désordres ci-dessus énoncés acquié-
rent plus d'intensité. La transpiration cutance
se trouvant diminuée , les fluides se détermi-
nent nécessairement vers les membranes mu-
queuses , sur-tout & raison de l'analogie qu'il
¥ a entre ces parties et la peau. Cette déter-
mination , en irritant les membranes dont je
parle,, augmente 'excrétion du mucus qu'elles
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fournissent : dela les différentes affections
catarrhales que I'on voit régner alors.

Ainsi on remarqua, durant la premiére
quinzaine de ce mois, la plupart des maladies
que 'on avait observées en novembre. Les
diarrhées étaient encore fréquentes : les déjec-
tions étaicnt en général muqueuses ; quelques-
unes cependant etaient sanguinolentes. On vit
en outre beancoup de rhunmatismes, des cour-

“batures, des catarrhes pulmonaires, spora-

diques, et quelques coryza. Plusicurs affec-
tions morbifiques étaient compliquées de len-
cophlegmatie. _

La derniére quinzaine de décembre ne fut
point humide, malgré la continuation des
brouillards. Les gelées furent consécutives
et le froid qui, cependant, était modéré,
opéra un léger changement dans la marche
des maladies intercurrentes, Les solides qui,
auparavant, étaient dans un état de flaccidité,
acquirentun certain degré de ri?idité , et l'on
vit paraitre alors guelques maladies inflam-
matoires. Je traitai 4 cette époque deux fié-
vres exanthématiques , dont une pétéchiale et
Iautre miliaire , offrant 'une et I'auntie des
symptdmes prononcés de diathése intlamma-
toire. La petite-vérole fit de trés-grands ra-
vages dans quelques communes voisines de
Langres. Les fidvres intermittentes, parmi
lesquelles on distingna des tierces, des dou-
bles tierces, des quotidiennes, et particulié-
rement des quartes, ainsi que des doubles-
quartes , furent trés-communes pendant le
mois. Quelques-unes ecédérent aux remédes
precités; mais la plupart étaient invétérées et
rebelles, Je dois remarquer ici que quand ces
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maladies résistaient opinidtrement aux moyens
indiqués , il coovenait de suspendre toute
espéce de traitement , et d’abandonner, pen-
dant un certain temps, les maladies aux seules
forces de la nature, Dans ce cas la fiévre cessait
quelquefois spontanément; ou si elle conti-
naait, on reprenaitavec plus de succés l'usage
des remeédes. Sennert a dit 4 ce sujet: Et quia
morbus hic diuturnus est et pertinazx , et con-
tin:0 medicamentorum usu vires debilitantur,
utile est nonnunquam aliquandiic yuiescere ,
@t naturae negolium commitlere , el posted
rursim ad pracparantia et purgantia acce-
dere. | Sennert, lib. 2., cap. 20, de Quart.
intermitr. )

Dans les fi2vres quartes , les rechiites étaient
faciles, fréquentes , et les convalescences lon-
gues. Souvent aprés avoir détruit la maladie
par les remédes généranx, et 'usage des toni-

ues, ainsi que des antispasmodiques , on était

orcé de réitérer les vomitifs et les purgatifs a
raison des congestions qui se formaient dans
les viscéres abdominaux. Ces maladies étaient
ordinairementaccompagnéesou suivies d'érap-
tions cutanées. ¥

Une circonstance que je ne crois pas devoir
passer sous silence, ¢’est que parmi lus fidvres
observées en décembre , eten général pendant
le trimestre , plusieurs offrirent une marche
trés-irréguliére , en sorte que quelques-nnes ,
aprés avoir suivi le type tierce, devenaient
doubles-tierces, quotidiennes, quelguefois
quartes , et vice versd. Souvent les fidvres
reprenalent leur marche ordinaire, et les diffé-
rens types ne paraissaient éire que des espéces
de complications. Galiern avait sans doute
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déja observé ce phénoméne, comme on peut
s'en eonvaincre par ce passage : dc febres
sané gquaedam complicantur unius generis
cum aliis ejusdem generis , vel unius spec-
cief cum aliis ejusdem speciei. Contingit verd
nonnunguam ut etiam differentes misceantur.
Nam guotidianae tertianis, et his quartanae ,
€L guae eamdem speciem servant, invicein ple-
rumque implicantur, ( Gal, , Epit. de Crisib. ,
libt 2. }

La mortalité fut plus considérable pendant
ce mois gque durant le cours de novembre.

Outre les maladies dont j'ai parlé, on re-
margua pendant le trimestre quelques car-
dialgies, et beancoup d'affections vermi-
neuses. Les malades rejetaient fréquemment
des vers par la bouche; mais ce symptbéme
n'était pas pour Vordinaire redoutable. z-
Zumnus sud feritate et malignitate interaneo-
rum animalia maximé gignit, orisque ventri-
culi dolorem, qui tamen in ejusmodi morbo
minits infestus est, (Hipp., de Morb. Vulg. ,
lib. 2, sect. 1.)

Parmi les maladies chroniques que l'on
observa durant le trimestre, on compte des
céphalées, des douleurs rhumatismales, des
dyspepsies , des rhomes invétérés , des phthi-
sies pulmonaires, des aménorrhées , des chlo-
roses, des hystéries, et des engorgemens aux
viscéres abdominaux. On vit en outre des
snasarques, des ascites , et quelques enflures
cedémateuses partielles. La plupart de ces
derniéres affections étaient consécutives : elles
succédaient aux fidvres intermittentes, ou bien
elles les accompagnaient. Elles se guérissaient
assasa facilement lorsque la figvre avait cesse , -

1de 12
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mais elles étaient bien plus graves quand elles
existaient avec la maladie primitive, Il ne fal-
lait pas, dans ce cas, s'obstiner & combattré
les épiphénomeénes dont je parle , par les plir-
gatifs et les hiydragegues. Cette méthode mtur-
triére efit biedtbt entrainé la perte des tnd-
lades, Il érait donc iddispensable d’attendre la
gudrison dela fidvre pour attaquer les aceidens
consécutifs. Cette pratique a pour base Pex-
périence et l'assentiment des plus célébres
auteurs. Feriuntamen observavi , frustrd
esse , siquis hydropem ex febre interinittente
natun , medicamentis purgantibus tollere co-
netur , febre illd adhuc durante : febris erin
hoc pacto radices profundiis agere depreficn-
detur, non autem amovebitier bydrops; expec-
tanduin itaque , donec febris exulét, ac tin
demiun  negotium prosperé suscipikndiim.
( Syden. , Febr. intermitt. , ann. 1661 , 1662 ,
1663, 1664 )

OBSERVATION

SUR UNE MORT IMPREVUE CAVSEE PAR LA RUPTURE
D'UN ANEVRISME DE L’AORTE THORACHIQUE ;

Par 18 MEME.

L'éivinemenT singulier qui a donné lien 4
'observation smivante , ne m'ayant pas permis
de rassembler toutes les particularités que j'an-
rais pu desirer, je vais me borner i exposer
succinctément les circonstances qui ont pré-
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cédeé la mort do sujet ; circonstances que j'ai
tdché de recoeiilir avec soin. Quant aux résul-
tats de la inaladie , ainsi qu'aux désordres gui
en furent Jasuite, je puls en parler comme
témoin oculaire, et je dois rapporter fidéle-
ment ce gue m'a {ourni l'astopsie cadavé-
rigue,

Claude P.... , marchand , dgé de cinquante-
deux ans, d'un tempérament sanguin, et d'une
constitution athlétigue, grand mangeur, et
un pen adonné au vin, natif de Germaine,
arrondissement de Langres, absent de som
pays depuis plusienrs années, y était revenu
dans le courant de I'avtomne dernier ( 1807 ) ,
pour partager une succession. Il paraissait
alors jouir d'une assez bonne santé; il avait
heaucoup d'embonpoint, (1), et le visage co-
loré : on sappercut seulement qu'il était
atteint d’une toux fréquente, et que guand il
avait fait un peun d’exercice, il éprouvait une
légére difficulté de respirer ; mais cette dysp-
née, pen grave en apparence, ne paraissait
pas beaucoup influer sur sa santé.

Cet homme, durant son séjour a Germaine,
menait une vie peu réguliére; il parcourair de
temps & autre les villages cicconvoisins, fré-
quentait les cabarets , et buvait avec les pay-
sans, Environ quinze jours avantsa mort, qui
arriva au commencement de janvier 1808, il
eat, au sortir du cabaret, une querelle avec
up de ses parens. Celui-ci, aprés lui avoir fait
des repruuﬁ;es , le prit au collet, puis lui porta,
& ce que I'on prétend , quelyues conps assez

(1) Qi noturd sunt waldé erassi | magis subild mo-
reuntur  quam graciles. (Hive. , Aphoris. 44, secl. 3.)
12
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légers, selon toute apparence. La dispute
finie, les denx champions, qui éraient ivres,
se séparérent.

P. néanmoins qui, dans cette circonsfance,
n’avait joué, dit-on , qu'on role passif (1), et
avait regu patiemment les coups, malgré sa
superiorité de forces sar son adversaire, ne
laissa pas le lendemain que de vaquer a ses
affaires ; et comme la dispute n’avait roulé ,
d’aprés la déposition des temoins, que sur des
choses de peu de conséquence, il ne témoigna
ancun ressentiment contre son parent, et con-
tinua & mener le méme genre de vie qu'aupa-
ravant. Mais bientdtil commenga 4 perdre l'ap-
peétit : il ressentait, disait-il, & la partie supé-
rieure de la poitrine, un mal-aise dont il ne
gou\rait pas donner une idée exacte. Il est bon

‘observer qu’il avait déja éprounvé plusieurs
fois cette sensation avant la rixe dont je viens
de parler. Au reste, quelques jours avant sa
moft, on remarqua qu'il était affecté d’une
dvspnée considérable, et gue ses crachats
étaient quelquefois sanguinolens. Il éprouva
encore alors quelques désagrémens qui Iuni
donnérent de fréquens accds d’humeur on de
colére. Ses forces cependant se soutenaient
assez bien, et ne paraissaient presque point
s'affaiblir ; il se livrait tous les jours anx fati-
gues de la marche, ainsi qu'a ses exercices
ordinaires ; et pendant tout le temps de sa
maladie , il ne se manifesta aucun symptéme

(r) Cette circonstance parait au moios douteuse:
peut-on croire qu'un’ homme robuste et exaspéré par les
furudes du vin, se laisse frapper patiemment et sans se
défendre, par un homme moios fort que lui ?
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assez grave pour le forcer 4 se mettre an lit.

Quoi qu’il en soit, il semblait pressentir le
danger qui le menagait ; mais soit apathie;
soit défaut de confiance daus les secours de
I'art, il ne voulait consulter personne sur sa
santé, Il redoutait d'ailleurs les remédes, et
il n'était nollement disposé & observer le
régime qu'il présumait devoir lui &tre prescrit.

Cependant les symptdmes paraissaient deve-
nir de jour en jour plus intenses , et le danger
était trés-imminent , sans que , pour cela, le
malade fiit alité. Comme on commencait &
avoir quelques inquiétudes sur son état , on
prit le parti d'appeler un chirurgien ; et
M. Courter, officier de santé résidant dans les
environs , se transporta sur-le-champ auprés
da malade. Celui-ci était alors trés-oppressé ;
il se promenait avec action dans sa chambre ,
et parlait avec chaleur. 5'étant enfin assis , il
protéra encore quelques paroles d'un ton aigre
etanimé; il gesticula assez vivement, repoussa
avec dédain une personne qui voolait lui par-
ler , et expira tont-a-conp.

Le pouls du malade que M. Courtet obser-
vait quelques minuates auparavant, était dur
et prompt.

On enterra le corps aprés le laps de temps
ordinaire, sans prévoir les svites de cette
mort inopinée. Mais bientdt la rumeur pu-
blique fit naitre des soupgons, et I'on se'crut
fondé & attribuer la mort de P.... aux coups
que son parent pouvait lui avoir donnés. Ces
bruits parvinrent aux oreilles de la justice ,.
qui crut devoir faire procéder a 'exhumation.
du cadavre. Je fus en conséquence nowmé
avec M. Bdgwinos, chirurgien en chef des.
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hospices de Langres, pour constater I'état du
sujet guoi était inhumé depuis six ou sept
iuurs. La Ben{iarmeri{: avail éte chargl'ﬁc de se
saisir du prevenn , et de le conduire dans nos
prisons ; ce gui fut exécuté.

Antopsie cadavérigues,

Etat extérieur. — Le cadavre n'exhalait
aucune maovaise adeur; il était’ assez frais ,
et dans un éat d'embonpoint. Les traits du
visage paraissaient peu altérés; seulement la
lévre sopérieure érsit on pew taméfice. On
voyait quelques gouttes de sang 4 la narine
droite , et on appercevait i ux echymdses su-

erliciclles , dont une au front, et 'autre &
i]a partie antéricure du cou. Il y avait une
légere mdématie sur toute la surface extérienre
de la poitrine , et la pean guni reconvrait cette
partie, conservait sa coulear narurelle. La
percussion sur le cOté pauche de cette cavité
offrait un son trés-obscur, tandis que la partie
droite ¢tuil assez sonore. Les extremités supd-
rieures et inféricnresn'étaient pointinfiltrées,
el toutes les autres parties extérieures étaient
a-peun-prés dans lear état ordinaire.

Ayant soupgonné, d’aprés cette premiére
inspection , que la cause de la mort du snjet
pourrait se découvrir dans le thorax , nous
procéddmes sur-le-champ 4 l'onverture de
cette cavite, et nous J'Emar-:luﬁmes ce fui snit:

Etat intdrieur.—1l y avait dans la poitrine ,
ala partie supérieure et ganche de cette cavité ,
un volume considérable de sang trés rovge,
cosgulé, et environné d'vne petite quantité
de sérosité, Les poumons €taient un pou
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livides, et offraient des signes d'une légére
phlogose. Le coeur était piile, et ses cavilés
contenaient trés-pen de sang. Ce viscére avait
d’ailleurs conservé ga grosseur naturelle , et on
n'y découvrait aucune dilatation. La crosse
de I'aorte formait un sac considérable , ample-
ment déchiré A sa partie antérieure, et capablg
de contenir an moins une livre et Jdemie de
]iquide. Cette poche, dans laquelle il y avait
beavconp de sang coagulé, ayant éié vidée et
neitoyée , paraissait généralement fort mince,
et présentait des inégalirés; ainsi que- des
especes de rugosités, dans toute sa surface
intérieure. Les antres gros vaisseanx, de méme
que les parties qui environnaient la tumeur,
n’offraient rien de bien remur-.luahle, sinon
que le sternnm était trés-fragile : la’ partie
supérienre de la face interne de cet os était
un peu raboteuse, et légérement imprégnée
de sang.

Les viscéres contenus dans la cavité abda-
minale ne présentaient rien de particulier ,
et conservaient a-peu-prés leur état paturel,
Nouns criimes en conséquence devoir borner
ici nos recherches anatomiques , et pouyoir
nous digpenser de soumetire le cerveau  potre
examen , apres avoir reconnu la  véritable
canse de la mort du swjet. Si cependanti'ensse
prévn en cet instapt, deyoir publier cette
observation, j'aurais pu pousser plus loin mon-
exploration, AT

J'aurais desiré savoir si la thmeur anévris-
male s’était un peu prononcée an-dehorsavant
sa Tuptare ; mais comme personne n'avait
visité le malade avant sa mort, je n'ai pas pu.
étre ingtruit snr ce point,
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Il conviendrait peut-8tre d'exposer ici le
contenu de notre rapport tonchant la mort de
P., mais d'aprés ce qui vient d’érre dit, il est
facile de voir quelle a dfi &tre notre déclara--
tion & eet egard.

Il est évident gue la maladie du svjet exis-
tait avant la guerelle qu’il ent avec son pa-
rent : il est clair anssi que cette affection incu-
rable avair fait beauconp de progrés, et que,
d’aprés la vie active et irréguliére du malade ,
et le eoncours de plusieurs autres causes, la
mort pouvait arriver d’'an moment a l'autre.
Cependant malgré motre décision, le jury a
déclaré qu'il y avait lien & accusation (1).

(1) Une question de médecine-légale analogue 4 celle
dont i) s'agit , ou an moins sussi absurde, ful proposée,
il ¥ a quelques anndes, & un professeur de Ecole de
Paris. T'n ph hisique regut, dans une querelle , un conp
de puing qui le renversa a terre. Quinze jours apres il
meurl. Un homme qui exergait l'are de guérir dans une
campagne voisine , est appelé pour faire 'suverture
du cadavre. Il déclare avoir trouvé les pownons consu-
meés, ce qui ne peal provenir gue de coup que le défune
avaif regi quelyue temps auparavant. Sur cetle ridicule
dicision , em arréte I'homme qui avait douné le conp , et
malgré "absurdiré de I"accusation , il a été détenu plu-
sieurs mois , et il I'elit été prabablement plus long-temps
encore , si la réponse du professeur consulté ne Vedit faiy
zeldcher, ; LAy

( Note des Rédactenrs. )
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OBSERVATION
SUR UNE FIEVRE INTERMITTENTE;

Par M, tr HErisst, D.-M.-P. & Manies.

Quorqu’avsovrp'aur il n'y ait ancun prati-
cien qui ne sache que les fidvres intermittentes
larvédes et les fidvres intermittentes perni-

‘cienses peavent prendre la forme de presque

toutes les maladies connues , cependant j'ose
présenter I'observationsuivante: siellen’ajoute
rien aux connaissances acquises sur cet ordre
de maladies, elle ponrra contribuer A entre-
tenir la vigilance des hommes de 'art, sur un
genre d’affections dont le caractére n'est pas
€vident au premier abord , et qui ne peuvent
souvent étre reconnues qu'da 'aide d'une
observation attentive , et de tous les indices
que fournissent la saison, le lien de I'habi-
tation des malades, et la constitution médi-
cale régnante.

M. F., tapissier & Mantes, 4gé d'environ
ﬂuarnme-cinq ans, d'un tempérament bilieux,

'une constitution assez forte , jouissait habi-
tuellement d’'nne bonne santé , mais il éprou-
vait chaque année, & des époques irréguliéres ,
des coliques assez ordinairement accompa-
gnées d'un peu de fidvre et d'une teinte jan-
nitre de la pean, qui se terminaient spontané-
ment soit par que(iques vomissemens bilienx ,
soit par des déjections de méme nature. Dans
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le mois de'mai 1807 , il lui survint spontané-
ment sur-la partie moyenne et supérieure du
pied droit, denx ou trois pelites vésicules
remplies d’un liguide jaundtre ; il n'y avait
point de douleur , mais un prurit assez fort |
et la santé de M. F. n'était pas d'aillenrs
dérangée d'une maniére sensible. Un chirur-
gien Ezt appelé ; je ne sais ce qu'il fir, mais il
ne tarda point & se former, sous les vésicules,
des escarres comprenant tonte I'épaissenr dn
derme. Je rencontrai un jour ce chirurgien ; il
me parla des accidens dont il s'agit, comme
d'une chose fort remarquable, et propre a
fuire tout craindre pour lindividu qui les
épronvait. L'absence de toute altération
rotable dans la santé, les escarres déja for-
meées, la sappuration gui s'érablissait, etc.,
ni'cmpéchérent d'érre de son avis; et effecti-
vement les nlcéres qui résultérent de la chive
des escarres, se cicatrisérent promptement,
ctsans qu'il en résultdt d'avtre accident. Mais
il est probable , d’aprés ce qui a eu lieu dans
la syite, que la cavse qui détermina cette
petite putréfaction, existait depuis long: remps
chez F. , et contribua pour beancoup 4 pro-
duire la maladie dont je vais tracer I"histoire.

Vers le 15 aofit, F. commenga i éprouver
de la pesantenr, 4 se fatiguer an moindre
exercice; 'appétit diminna. Les jonrs suivans
accroissement du mal-aise , anorexie, nausces
aprés avoir pris des aljmens.

Dans la nuit dua premier septembre , déman-
‘weaisons aux jambes et avx bras, sans autre
accident sensible, ;

.0 2 ao matin, les membres étaient con-
veots de vésicules juunltres, en tout sembla-
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bles', dit le malade, 4 celles qu'il avait enes
au picd quelques mois avant, Il resta an lit;

«lans la journée le corps se couvrit de sem-

blables vesicules, etil y eut de la fidvre et de
Passoupigsement, !

Le 3, dans la nuit, les pustules furcnt rem-
placées par des plaques rouges trés-étendunes
4ui couvrirent presque tout le corps. Dans la
journde , teinte rouwge uniforme de touote la
surface cutande.

Le soir, entre 8 et 9 heures , vomissemens
trés-abondans d’'nne matiére de coulenr verte
foncée , pois d'vne bile janne mélée de mucns;
Ces vomiggemens continuérent pendant tonte
la puit, et furent extrémement fréiuens. Ni
les delayans dont le malade fuisait usage
depnis le commencement de la maladie, ni
les calmans ordinaires administrés en potion ,
ne modérérent ces vomissemens.

Le 4, vers huit henres du matin, on donna
la potion auti-dmétiquede Riviére ; les vomis-
semens cessérent presqu’aussitdt. Une heare et
demie , ou denx heures aprés, de violentes
douleurs se firent sentir & l'estomac; elles
durérent jusqu'd sept heures du soir. Le ma-
lade dormit un peu, et transpira assez abon-
damment. Vers neaf heures , il éprouva une
soif vive , et un assez violent mal de 18te. On
lui donna i boire du petit-lait ou de la limo-
nade , dont il faisaitusage. Loin d"étre dé-al-
téré, il fut tourmenté pendant toute la nuit
par une soif dévorante qui semblaitangmenter
en proportion de la guantité de boisson que
le mwalade prenair. | :

Le 5 an matin elle se calma ; F. fut tran-
quille dans le jour; il reposa, ct sua de ma-
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niére & mouniller une ou deux chemises. Ce fut
dans l'aprés-midi de ce jour que je le vis pour
la premiére fois. La peau avait une couleur
javne assez intense, ce qui avait lieu depuis
plusieurs jours. La face indiquait une grande
prostration des forces, la langue était humec-
téc et recouverte d’'un enduit jawnitre assez
épais , la pean chaude et snante , le pouls fré-
quent et développé, I'épigastre douloureux
par la plus légére pression , et le ventre un
pen tendu. Il n'y avaic point de selle depuis
quelques jours. Je prescrivis quatre gros de
créme de tartre so]u{:le , dans une piote d'ean
avec addition d’un grain de tartrite antimo-
nié de potasse , 4 donner par petits verres , de
demi-heures en demi-heures ; un lavement
avec quatre onces de miel mercurial , et denx
onces de populenm. Le lavement fut rendu
avec beavcoup d'excrémens noirs et trés-
fétides. Une antre selle copiense ne tarda
point ; les matiéres étaient bilienses et moins
consistantes. Vers huoit heures du soir, mme
vive douleur se fit sentir au front ;elle fatigua
beaucoup le malade pendant toute la nuit, et
le priva entiérement de repos. 1l y evt deux
ou trois selles, et les urines furent assez abon-
dantes. Je ne pus les examiner. :

Le 6 au matin , la douleur sus-orbitaire di-
minua un peu, mais elle fut encore violente
l:emlant toote la journée, On renouvela le
avement de la veille; il détermina encore
I'excrétion de beaucoup de matiéres fécales,
ce qui soulagea sensiblement le malade. Dans
la journée, on donna par petits verres une
{tt;-_it:uctiun de % jjj de tamarins, dans une pinte

vau.
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Dans 'aprés-midi de ce jour, réfléchissant
sur les accidens qui avaient en lien depuis le
commencement de la maladie, sur leur cessa-
tion, leur changement ou leur redoublement
4 des heures déterminées ; sur l'assoupisse-
ment léger qui avait lieu lorsque la violence
des accidens diminuait, et qui érait accompa-
gné d'une légérn moiteur , ou méme de suenr,
je pensai que cette maladie devait &tre rap-
portée & l'ordre des filvres rémittentes ou
intermittentes. Il ne me fut pas aussi facile de
déterminer si elle devait étrerangde an nombre
des fidvres larvées, on parmi Eas fiévres ré-
mittentes pernicieuses. Mais comme praticien
}'e ne marrétai pas plus long-temps a trouver
a vraie place qu’elle devait occuper dans un
cadre nosologique. Il me suffisait d’avoir re-
connu que je pouvais y remédier promptement
etsiirement; je ne tardai pas un moment &
ordonner le quinquina. Je crus prudentde ne
Vadministrer qu’a petites doses, & raison des
vomissemens (1). J'en prescrivis quatre gros ,
dont on fit prendre la moitié & cinq heures;
un gros fut donné a huit, etle dernier gros a
onze. On donnait en outre toutes les demi-
heures une cuillerée de la potion suivante :

{1) Cette précantion était trés-rationnelle, et plu-
sieurs praticiens l'ont prise dans des cas semblables :
mpis I'expérience a prouvé que dans les fitvres permi-
cienses gqui ont régné Pautomne dernier aux environs de
Paris, et qui se présentaient anssi assex souvent. sous la’
forme de vomissemens ou de cholera-morbus , le quin-
quina élait, de toules les subslances que prenaient les
malades , celle quils vomissaient le woins facilement.

( Wote des Rddacteurs. )
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% Bau thériacale . . . ., .. .. 288
Eau distillée de tilleal . . . . %j
S}rr{}p de karabé . ... ... Z i}
Vindekina . . ........3%jv

Ce qui restait de doulenr & la téte , cessa
presquentiérement dans les premiéres henres
de la nuit. Le malade se¢ trouva sounlagé,
( suivant son expression ), au-dessus de toute
attente Quand il eut pris le ‘dernier gros de
quinguina, il pria qu'on le laissit reposer | et
il dorwit d’un bon sommeil pendant tour le
reste de la nuit. '

Le 7 au matin, il ne sonffrait de nulle
part ; la face avait repris de l'expression , la
pean était halitueuse, la chaleur naturelle, le

ouls un peu fuible, mais régulier et sans
Fréql,lence. Il toussait-mn pen., et ressentait
un léger embarras dans l'acte de la respira-
tion. J'ordonnai une décoction de polypala de.
Virginie , avec addition d’oxymel scillitique ,
et deux gros de quinquina divisés en quatre
prises & prendre dans la journée. Dés ge jour
méme , F. put étre regardé comme convales-
cent ; il n'eprouva plus avcun symptéme gui
ressembldt & la fiévre dont il venair d'dtre atia-
gué, La toux continua pendant :juclques jours,
ce qyui fit continuer l'usage de la derniére
tisane. '

La conleur jaune de la peau disparut entié-
rement dans les premiers jours de septembre.
L’appétit étaitbon , les digestions assex faciles;
cependant les forces ne revenaient pas. F.
m'avait demandé plusieunrs fois 4 8tre purgs;
je crus devoir encore retarder , et on en sent
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la raison. Je craignais qu’un purgatif ne rap-
peldt la fidvre on des vomissemens , qui, sans
eure de nature fébrile, duraient pu facilerient
&ire aggravés par 'habitnde précédente. 1l se
preéparait & prendre une purgation i des pre-
wicrs jours d’octobre. Mais le pretiier jour
de ce mois, il fut pris de douleurs & lestomae,
qvi d'abdrd légires, devinrent promipiemént
trés-vives ; elles determinérent des vomisse-
mens bilieux , rapprochés, qui durdrént pen-
dant sept ou huit heares. La peau reprit une
teinte jaune assez bensible ; led vomissemens
furent remplacés par de viclentes coligues
d’¢stomac 3 ce ne fat qu'alors que jé pus ine
rendre anprés du malade. Lé pouls était fré-
quent , sans forde 3 la latigue sale et un pen’
séche. J'ordonnai la potion suivante :

x Eau distillée de mélisse . . . . Q..
de menthe poivrée. %'M 31
oy ~de fli d'oranges .. Zj
Vind'opium composé . . . . ... Gxxv
S?mpdes'u-:re R T g]
Ether acétique . ., .. .. ... Gxxxx

Je dis d'en donner d'abord denx cuillerées,
dose qu'on renpuvellerait une  demi-heure;
aprés, si les douleurs n'étaient beauconp dimi-
noées. Elles ne se calmérent point, ce qui fit

ue le malade prit en quelques heures cette
potion , sans étre soulagé.

- Il me dit que dans la maladie dont je viens’
de donner Phistoire, il avait en de vives don-
leurs d’estomac apréds les vomissemens dént
nousavons parlé ; ¢t que ces douleurs forent
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détruites , comme par enchantement, par une
potion qu’on lui avait dennée. 11 me fit con-
naitre, en me racontant la maniére dont on
Vavait préparée, que c’était la potion anti-
vomitive'de Riviére. JI'en prescrivis mne qui
fut administrée de auite, et encore efferves-
cente, A peine érait-elle prise, que F. dit ne
plus sentir de dounlenrs d'estomac. Je pense
que l'effet du gaz acide carbonique {ut d‘a%r
comme sedatif pluidt que cormne excitant, La
cessation subite de vives doulevrs a |'estomac,
dans deux cas différens, chez le méme indi-
vidu, est propre & e:-%a er a essayer le méme
moyen dans de semblables douleurs, rebelles
aux calmans ordinaires, ce gqui se rencontre
souvent dans la pratique. Quelques jours
aprés je purgeai le malade ; il se rérablit entié-
rement, et depuis ce temps il continue de
jouir d'une parfaite sante.

OBSERVATION

SUR UNE FIRVRE INTERMITTENTE PERNICIEUSE CHEZ
DSE FEMME EN COUCHE;

Par Josgra-Lavnest Roury, médecin a Ligny,
dipartement de la Meuse,

Unxe jeane femme de la commune de Stain-
ville, prés Ligny, au neuviéme mois de sa
ﬁrnssassa » éprouva, le 27 décembre 1807, des

ouleurs des lombes et du ventre, avec une
fievre trés-forte. Cet état de souffrance dura
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d-peu-prés cing jours, aw bout desquels les
doulenrs devinrent trés-vives, et la malade
acconcha assez heurewsement , pendant le
jour, d'un gargon qui n’existe plus. La nuit
suivante, l'acconchée fut trés-assoupie:jecrus
qQue cet assoupissement était produic par une
potion calmante que je lui avais prescrite, et
dont elle avait pris plusieurs cuillerées avant
& commencement :1}:: travail. Ce sommeil me
parut d’abord d’un assez hon angure. Le len-
demain 3 janvier , 3 huit ou neuf heures du
matin, la malade tomba dans un véritable
assoupissement ; elle perdit le sentiment et la
parole. Les parens de la jeune femnme m’en-
voyérent chercher & la hiite. J'arrivai le méme
jour, et je reconnus les symptémes d'une
fitvre intermittente pernicieuse. Elle resta
vingt-quatre heures dans cet état; je vis qu'il
n'y avait pas de temps & perdre pour arrdier
Yaceés suivant. Le 4, il avait para une érap-
tion miliaire, et quelques pétécglies qui avaient
disparn. L'accds du 5 avait cessé le 7, vers
neunf heures du matin. Le 8, & huit henres du
matin , la malade retomba dans le m&me état.
Je lui fis prendre dans le méme instant une
potion composée de trois gros de kina rouge,
de deux scrupules de nitre, et de denx onces
de syrop de fleurs-d'orange ; i’y ajoutai plu-
sieurs goutfes d'éther sulfurique, pourarréter
un hoquet qui tourmentait la malade depuis
le surlendemain de son acecouchement. Je
craignais pour les jours de cette jenne femme ,
et j’en avertis la famille. Ce redoublement fut
trés-fort , mais il ne dura pas tout-a-fait vingt-
quatre heures. Dans l'intervalle de cet acces
au rlsﬁuiué,nt, je hs prendre une once []3& kina
1de 3

page 190 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=190

2 BITTM

190 ME£p=ec¢iInw s

rouge en substance , délayé dansdn vin ropge,
avec quelques gouttes d'ether sulfurique dans
chaque prise. i i e

L’ accés revint Je ¢ & midi, et ne dura gue
jusqu'a dix heures duo soir. A six heores et
demie , le pouls était encore assez fort, quai-
que la malade eut lair d'upe personne ago-
nisante, La respiration érait laborieunse, la
fizure pile-ct défaite, la bouche ouverte, Jes
dents fuliginenses. Malgré cet éiat alarmant ,
elle commenga 4 mievx aller vers une heure
du matin ; la parole lui revint, elle reconnut
les personnes qui l'entonraient, Je lui fis ap-
pliquer un vésicatoire & chaque jambe. Le 11,
elle prit au matin bne demni-once de kina ;
T'accés revint encore & inidi, mais il {fot trés-
faible , et il ne dura gue cing & six heures.
La malade dormit assez paisiblement la nuit
suivante,

Le lendemain elle n'ent point d’accés, et
les jours suivans il n'y eut presque plus de
fidvre. - ; e

Bans 'apyrexie, la malade était d'une fai-
blesse extréme. La hévre passée, les lochies
rouges comlérent si violemment , que je fus
c—hligé de recourir a l'usage d'une bpisson
-astringente , faite avec l'ean de fontaine,
l'acide sulfuriqoe, et le syrop d’ean de flenrs-
d’orange. La malade en fit usage pendant ure
dixaine de jours, de deux jours I'un ; on lui
dounait quelques prises de kina les jours
quelle ne prenait pas sa boisson ; I'appérit
revint graduellement , 'on put donner les ali-
mens vonvenables , etla malade se rétablit
-€ntiérement. -

Tous les auteurs qui ont traité de ces fié-
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vres, se sont accordés A dire que le troisiéme
et le quatriéme accés emportent le plus soun-
vent ?es malades, et que l'écorce !lu Pérom
est 'onique moyen de prévenir la mort.

Les vésicatoires peuvent bien avoir contri-
bué a cette guérison ; mais il est bien certain
que ce moyen n'aurait pas réussi sans le
premier.

OBSERVATION

JUR UNE RETRACTION CONSIDERABLE DES NOT6TS
ET DU POIGNELT , GUERIE AU MOYEN D'UN ZROGERE
MECANIQUE BB M., DELAGRULY §

Par M. FizsAu, docteur en médecine e I'Ecole.de
Paris.

Ussz jesne personne dgée de dix-sept ans ,
bien constituee, et jouissant d'ailleurs d'ane
bonne  santé , éprouvait., depuis dix-huit
mois, wne rétraction extr@émement forte des
muscles fléchisseurs de la main gauche ; sur-
yenoe nptl’:‘&- une chilte sur cette partie.. Les
doigts et le pouce étaient furl:emeu‘a; fléchis 3
les ongles, gui avaient continué de eroftre ,
étaient entreés dans les chairs. La main et le
poignet, entrainés dans la plus grande flexion,
eomme dans une luzation compléte, ne pré-
sentaient plus qu'un moignon difforme, dont
la personne ne  ponvait faire aucun  msage.
Cette rétraction était permanente et, insur-
montable, et la force la plus ;gsrandei ne

13..
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pouvait, en aucune maniére, changer la
position des parties , et bien moins encore
les ramener 4 leur situation natuorelle ; elles se
seraient plutdt brisées. .

Des praticiens célébres avaient "employé
inutilement les traitemens les plus rationels.
Le mal rebelle a tous les remédes , augﬁ:enmit
insensiblement. Les wulcérations gqu'avaient
produites les Dngleﬁ en entrant dans les chairs,
menagaient de gangréne, dont le développe-
ment paraissait encore favorisé par un topigue
trés-fetide gu'on avait tenté emnpiriquement
comme derniére ressources Enfin' 'état de
cette jeune personne était devenu si déplo-
rable, qu'on parlait déja de lui couperle’bras
dans la crainte que la gangrépe ne fit des pro-

rés , et dans la ferme persvasion ol on érait
ﬁ'ailleura de l'incurabilité de la maladie, qui
rendait la main et le poignet absolument inn-
tiles , et méme génant et hideux a voir.

M. Boyer, premier chirurgien de 5. M.,
fut: consulté en derpier lieu, et congut l'es-
poir: de guérison par le moyen d'une mé-
canique. bien construite ; et disposée de ma-
niére-d produire une extension permanente et
graduée. M. Delacroiz , mécanicien-banda-
giste, connu. si avantagensement par 'heu-
reuse application qu’il sait faire de' la méca-
nique 4 'art-de guérir, fut chargé de 'exécn-
tion de ce. moyen ; d’aprés les vues et les ins-
tructions que lui donna M. Boyer. Voici la
marche que suivit cet artiste ingénienx pour
arriver.au but qu'il se proposait : :

1l fallait d’abord soulever l'extrémité des
doigts, I'écarter suffisamment de la paume
e la main , pour donner la facilité de retirer
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les ﬂngiles des chairs, et de placer convenahle-
ment les diverses piéces des machines qui
furent employées. it !

M. Delacroiz se servit pour cela de vingt~
quatre-morceaux de racive de gnimanve , tail-
1és en forme de coin et d'paissenr differente.
La main fot d’abord baignée dans de I'huile
d’amandes-douaces : ensnite les plus petits coins.
furent introduits entre les premiéres et der-
niéres phalanges qui se touchaient, & cause
de la flexion des doigts. Ln remplaga ces
coins par d’autres successivement plns gros,
jusqu’an plus ‘épais qui avait douze lignes
d'épaissenr. L'effet de ce premicr moyen fut
d’ounvrir les doigts suffisamment pour pouvoir

‘conper les ongles qui avaient quinze lignes de

long , et qui ¢tajent enfoncés de ‘cing lignes
ans les chairs. : ST
(e premier succés encouragea M. Delacroiz

‘et le mit'sur la voie qu’Hl devait snivre. Deux

indications se présentaient alors : 1.9.conser-
ver les avantages obtenus en maintenant les.
doigts écartés, et en s’opposart a leur rétrac-
tion ; 2.2 diminuer encore leur flexion en
introduisant des coins plus volumineux. Ces
deux indications farent remplies parle moyen
de deux rouleanx coniques gu'on glissa 'un.
sur l'antre. ( Leur forme était conigue pour
rendre leur introduction plus facile, ). -
Pourarriver plus promptement et plusslire-
ment gu but, M. Delacroiz imagina une
petite inachine & extension: permancnte et
%raduée. (Payez la figure 2. ) Les deux rou-
eaux y étaient montés dans vn chassis 4 con-
lisses, de manidre & pouvoir &ire écartés ek
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rapprockés a volonté , par le moyen d’wne vig
de rappel. La machine restait continuellement
en place nuit et jour, et tous les deux ou trois
jouars on serrait un peu la vis de rappel, pour
avgmenter I'écartement des rouleavx, et par
conséquent des doigts.

Quelquefois des donleurs assez violentes sa
faisaient ressentir dans la partie malade, snr-
tout lorsqu’on avaitangmenté l'extension trop
précipitamment. Alors on relichait la ma-
chine, et quand les douleurs étaient calmées ,
on recommnengait doucement lextension , et
on "angmentait avee plus de lentear,

Ce moyen eut tout le succés qu'on pouvait
espérer. La rétraction des doigts diminuait de

lus en plus, mais ils n’étaient pas encore
Eanh nne extension compléte ; et d’ailleors la
totalité de la wain était tonjours fortement
fléchie sar Pavant: bras. 1l fallait donc, pour
terminer la gnérison, et remplir entiérement
les vues (u'on se proposait , trouver le moyen,
1.0 de surmontcr et de détruire pen-a-pen Ja
rétraction da pnignet , comme celle des
doigts; 2.0 de porter en méme temps et de
maintenir les doigts 4 nne extension compléte
et durable. M. .De/acroix composa pour cette
double-fin, la machine représentée figure 1.
Elle est composée d’un ressort aqui aune cour-
bore de go degrés, d'une pelote & destinée &
s'appliquer sur I"avani-bras , lorsque Jes doigts
€t le poignet auraient été amenés i une exten-
sion compléte an lien d'étre fléchis, comme
ils le paraissent dans la gravure , d'une cour-
roie gg (1) pour fixer la machine en cet endroit,

(t} Il pe faut pas confondre ces deux g avec ceux de
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et qui forme aussi la puissance du levier
d'upe vis montée dans un écrom A lunette
d, d'une antre pelotte e appliqude sur le poi-
gnet, ou le levier formé par le ressort & doit
prendre son. point d’appui, d'mme bascule
a chalnette /'mise en jew par la vis &, et desti-
née 4 devenir lé centre do monvement de
I'espéce d’étrier qui y est adapté, et qui doit ,
en se relevant , redrésser les doigis , comme
le grand leyier formé par le ressort @, redres-
sera le poignet & mesure qu’on serreva la coor-
roie g appliguée 4 son extrémité, et yuirepré-
sentu la puissance de ce levier.

Ainsi cette machine est composée principa-
loment de deux leviers, dont 'un farmé, par
le ressort @, est destinég & redresser la totalité
de la main et du poignet, et "avtre, formé par
Pétrier & bascule , est destiné i redresser les.
doigts en se mouvant 4 I'side de la vis & dcrou

-& qui doit lui faire parcourir pen-a-peu un

fuart de cercle ; or ce mouvement de uart de
cergle ne peut se faire sans que l'etrier soit
dans la direction dw grand levier roprésentéd
par le ressort 2z, au lien de former avec lui

un angle droit coinme dans. la gravore, et

sans que les doigts soient dans upe extension
complétg. On congoit en effet trés bien, pour

-peu qu'on réfléchisse sur le mécanisme de ce

bandage , que gi, 1.0 la conrroie gg estserrée
an point que la pelotte d tonche Vavant-bras ;

la main, qui mavquent la'circon (érence de 1étrier dont &
indique le roulbau qui en forme la base, Fr

C'ost par erredf que’les letties oht dld ainsi placées Jaus.
la gravurs, : 3
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z.o |"étrier 4 bascule est redressé dé manidre
gu'il svit dans la direction duo ressort e, au
lieu de former angle avec lui, il doit néces-
sairement arriver que la main et les doigts

seront dans une extension compléte , ce qui

est précisément la fin qu'on se propose.

La machine extensive ainsi construite fut
placée, commwe on le voit, dans la figure 1.
Tous les deux ou trois jours on serrait un pen
la courroie gg pour étendre le poignet, tandis
que par le moyen de la vis 4 écron o, l'étrier

-# bascule était relevé pour étendre les doigts.

A mesure que Pétrier se relevait, le roulean ¢
qui en forme la base, s'avancait sur la face
antérieure des phalaﬂgos , d'abord des gran{]es

‘on mwetacarpiennes, pois des moyennes , puis

enfin des troisidmes ou petites.

Le pouce donna luiseul autant de peine que
les quatre autres doigts. Il fallut, pour le
redresser, des bandages et des leviers parti-
culiers qu’il serait inutile et ennuyeunx d'expo-
ser ici en détail. Il sutfira de dire qu’en général
ils furent analogues 4 cenx qu'on employa
pour les autres doigts.

Toutes ces machines, soit les rouleaunx
monteés dans le chassis 4 coulisse, soit I'étrier

‘4 bascule, et les divers bandages pour le

pouce, restaient en place nuit et jour. Seule-
menton les reldchait un peu quand il survenait
des donleurs, ce qui n’avait guére lien que

Jorsgu’on avait. angmenté trop rapidement

'action des puissances extensives.
Au bout de cing mois les machines avaient

_Elmduit tont l'effet qu’on en pouvait attendre.

28 duigr._s et la main étaient revenus A une
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extension compléte , mais les muscles exten-
seurs n'avaient pas encore repris assez de force
pour contrebalancer P'action des fléchissenrs
qui tendaient tonjours A ramener lcs parties
dans la flexion j et les doigts, comme le poi-
gnet , auraient été bientdt revenus a lear
rétraction primitive , si on les efitabandonnés

‘4 eux-mé&mes. Cet inconvénient fut prévenu par

le moyen d'une planche en bois d'érable , mo-
delée sur la forme de I'avant-bras, des doigts
et de la main, avec des gouttiéres pour chaque
doigt, et disposée de maniére que les parties
maintenues an degré d’extension naturelle,
y reposaient sans ancune pdne. Bientdt aprés
on commenca l'usage des douches de Tivoli,
que M. Bayeravait conseillécs, et qui, avec le
temps, complettérent la guérison, en contri-

uant & rendre aux muscles extenseurs la force
qu'ils avaient perdue.

Maintenant la jeune personne se sert de sa
main comme de 'autre. Elle tricote, brode,
touche du piano, et peut, en un mot, se livrer
4 toutes les pecupations ordinaires 4 son sexe.
Mais le poignet tend encore & se tléchir quand

‘on I'abandonne i lui-mé&me, ce qui l'oblige de

porter une petite plaque qulelle cache dans sa
manche, et qui s’oppose i la flexion sans géner
les mouyemens.
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OBSERVATION

SUR UNE LUXATION DE LA TETE DU TFEMUR RN

HAUT ET EN ARRIERE, REDUITE TROIS M0I3 APRES
L'ACCIDENT §

‘Par M. Lorey, chirurgien-major du denxizme régi-

ment & pied du corps Impérial de Vartillerie,

Hewrr Horrmaw , cuirassier am sepliéme
Jrégiment, dgé d’environ trente ans, d'une

-assez hante taille , d'ane constitntion sdche,
-d'up tempérament pitzitoso-bilienx , entra,

e 27 février 1806, & 'hbpital militaire , dirde
Saint-Auvgustin , de Padouve , ol je dirigeais
alors le service. Il me fut présente & la visite
dn soir. Je le trouvai atteint d'nne fidvre con-
tinue. Il se plaignait en méme-temps d’'une
douleur qu’il rapportait & I'aine et an genon
du cité gauche. L’ajant examing, j'observai
que ce genou et la pointe du pied étaient
tournés en-dedans. Je portai mes recherches

-sur 'articulation de la cuisse, ou je remarquai

une dépression insolite aux environs de Ja
cavité cotyloide. Le pli de la fesse et le grand
trochanter étaient situés beaucoup plus haunt
que dans l'état naturel. Enfin un raccouoreis-
sement du membre d’environ quatre travers
de doigts, ne me laissa aucun doute sur
I'existence d’une luxation.

¢ lendemain je soumis le malade 4 'exa-
men des chirargiens-majors du 3. régiment
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de chasseurs a cheval , et du 4.¢ d’artillerie
légére, MM. Garanier et Maréehal. Hs recon-
nurent, ainsi que moi, qu’il y avait luxation
en haut et en arriére, ( ou en-dehors.) Ayant
interrogé le malade sur les canses gui avaient
pu déterminer cette affection , il nous répon-
dit que, le 8 janvier préce’d'em , §€ trouvant
dans les montagnes de la Carinthie, il avait
tombé avec som cheval, et sans &tre désar-
gonné, daps un ravin _prnfuﬁd etzrtm'pli de
neige. On le transporta dans un hépital on il
recut des secours , sans, & ce qu'il paraft,
qu’on ait reconnu sa maladie. Sans doute que
le gonflement qui diit suivre cet événement
empécha de la bien connaitre. 1l est probable
qu'elle fut prise pour une fracture du col du
témur, quoique les signes de cette maladie
n’iient rien de commwun avec celle dontil s’agit,
que le raccourcissement du membre, car le
malade me dit qu'on lui avait appliqué un
bandage avec un grand morceau dé bois, qui
s'étendzit depuis les hanches jusqu'su talon,
et que je reconnus facilement pour tre celoi
de Desault,

Je ne in'occupai que de la fievre pourle mo-
ment, et me contentai de prescrire I'applica-
tion de quelques émolliens résolutifs sur les
parties douloureuses, me proinettant bien de
tenter la réduction aussitdt que la fidvre serait
terminée, e '

Fendant dix -sept jours que durérent la
fiévre et la convalescence , je disposai l'esprit
de mon mwalade, en loi faisant envisager les

‘avantages qui résulteraient de won ent'reprir.v.a
-1 ¢lle érait suivie de suecés , et les manx aux-

quels il s’exposait en s’y refnsaut; et en lui
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observant que dans le cas méme ot nos tenta-
‘tives seraient vaines, la maladie n’en pouvait
étre aggravée : il me promit de se soumettre &
tout ce que je voudrais, pourvu, ajouta-t-il,
qu’on lui donnét avant l'opération , une potion
copieuse de vin généreux. Je saisis avec em-
pressement cette disposition, afin de tirer
-parti de la faiblesse dans laguelle l'ivresse ne
manquerait pas de le faire tomber,

Le 25 mars je tentai P’'opération. Une table
d'une longuenr proportionnée 4 la taille du
sojet , et garnie d’on matelas trés-mince , fot
placée dans un lien commode. Le malade était
couché horizontalement sur le dos; un drap
étroit ployé en plusieurs doubles , selon sa
longueunr, fut placé dans le pli de la cuisse
du cbté sain. Un second lac fut posé trans-
versalement sur la créte de 1'os des fles et dn
cOté malade. Enfin un troisiéme aun-dessus de
la maléole interne du cdté malade, dont les
chefs croisés sur la face dorsale du pied
venaient se joindre a la plante du méme pied.
Les extrémités de ces lacs furent confiés & huit
aides intelligens et vigoureux.

Je fis d’abord exercer des tractions douces
et simultanées pendant lesquelles une friction
onctueuse fut faite aux environs de l'articula-
tion et du pli de I'aine. Je fis angmenter gra-
duellement l'extension, en imprimant delégers
mouvemens de rotation au membre , jusqu’a
ce que la rigidité des parties, et sur-tout celle
des tégumens qui se gergaient, m'empéchas-
sent d’aller plus avant ce jour-J4,

- " Je fis porter le malade dans son lit, ce qu'il
desirait fort : néanmoins je parvins sans peine

‘4 lui faire espérer que nous viendrions 4 bout
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de réduire sa luxation. Cing jours aprés nous
recommengimes l'opération. Les lacs disposés
comme la premiére fois, funent confié E,des
aides dont j'augmentais le nombre de deux;
ainsi quatre faisaient 'extension , et quatre
la contr’cxtension ; denx autres assujettissaient
le Lassin au moyen du lac dont j'ai fait men-
tinn , appliqué sur cette partie, (i A

Une chopine d'un vin généreux avalég d'un
seul trait un quart-d’heure avant l'opération,
enivra complétement le malade, et anéantit
momentanément les forces muosculaires. I'or-
donnai une extension bien entenduoe et gra-
duée , et lorsque je m'appergus que la téte de

I'os était vis-a-vis de sa cavité, an moyen de

la .main droite appuyée sur la partie posté-
rieure de la cuisse, et de la gauche, sur
le genou , j'imprimai un mouvement de, has-
cule qui fit rentrer, avec bruit, I'os dans sa
cavité. Le déplacement de l'air et le choc pro-
duisirent ce bruit, qu'entendirent aisément
les assistans. L'extrémité malade fut fixée par
denx tours de bande placés au - dessus du
genon ;i celle du cité opposé ; des fomenta-
tions émollientes et résolutives furent appli-
qunées sur l'articulation et les endroits Re la
peau ui avaient s_quffcrt. Le m.;!.ade ne se
plaignait que d’one douleur légdre qu'il rap-
portait av genou. La faiblesse dans laguelle il
se trouvait m’empécha d’employer les bains
recommandés en pareil cas j huit jours aprés
je lui perinis d’essayer de marcher, ce qu'tl fit
au moyen des béguilles. Le membre €tait 'de
quelques lignes plus long que l'autre; suite
nécessaire du gonflement des surfaces articu-
laires, Peu-a-peu il épronva du mieux, et an
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10 avril il marchait a I'aide d’un biton. Natu-
vellement apathique , et d'un caractére inson-
ciant, j'étais obligé de P'exciter , et inéme de
e punir, par la diéte de win, pour le faire
marcher. L'hépital’ ayant é1é suppriné au
premier mai , il alla rejoindre le depiit de son
corps i'Lodi, d'ouj'ai appris qu'il était parti
avec sa retraite, motivée sur la roidenr qu'il
éprouvait dans ce membie. J'ignore en quel
«état il se trouve maintenant.
Cette réduction , faite en présence d'un
rand nombre d’éléves de I"'Ecole de Médecine
'ﬁe Padoue , les surprit beaucoup, va quela
plus - grande partie des praticiens -de cette
mnation ne ‘tente point ce moyen lorsgue la
luxation date de quelques seinaines. M. Gone/,
chirargien en chef de l'armée d'Tialie, a vu le
malade quelque tewps aprés, marchant geul

@ l'aide d’un blton ordinaire.

VARLETE ANATOMIQUE

RELATIVE AUX CARTILAGES DES COTES;

Par M. Lapat , de Laiguillac 1l_tillllﬂtll de. Marenil ,

; département dg la Dordogne.

Ux hommeAgé d’en¥iron guaranta ans mou-

" rut , sur la fin de nevembre dernier , d'une

phthisie pulmonaire, et d'une inflammation
de la membrane interne du péricarde. Cet
individu ayant étéapporté dans Pamphithéditre

‘de M. Beauchéne , prosecienr de ['Ecole de
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Médecine de Paris, je reconnus, en dissé-
quant la poitrine, une variété anatomigue
gue je crois assez rare j; car parmi unn grand
nombre d'auteurs que j'ai consultés, aueun.
n’en fait mention. y 3o

Le professeur Rickerand, (ui nouns a mon-
tré, dans ses legons d'anatomie, plusieury
variétés relatives aux cartilages des cdres,
n'avait poiot encore rencontré celle que je
vais décrire. _ : : .

Entre la troisiéme et la quatridéme .cite
sternale du cbté gauche, plus prés de cette
derniére que de la premidre, se'trouvait un
cartilage insolite de deux centiméitres et demi
de longueur, plus gréle et moins long gue
ceux entre lesquels 1l se trouvait place. Ce
cartilage s'articule avec le sternum. par son
extrémité interne. Il est regu dans one cavité °
analogue 4 celles qui sont cretsées sur les
cbtés de cet os. Les ligamens qui servent a I'y
fixer sont plus minces et plus faibles que cenx
des antres cnr‘ﬁl'ag\es.' Il est libre par son extré-
mité externe, et répond, par ses bords supé-
rienr et inférienr, aux fibres de l'inter-costal
interne , entre lesquels il se tronve place,

L’cxistence 'de ce cartildge a ‘déterming
qnelques changemens dans la forine générale
de la poitrine, et sur-tout dans celle de quel-
ques-nnes des parties qui la composent.

1,2 Il y a 'huit cavitds sur le cOté gauche
du sternom. '

2.0 La troisiéme et la gnatriémc cite du
méme cOté se ‘sont élargies antéricurement
comme pour suppléer & la cOte dont ce carti-
lage insolite-semblait appeler Pexistence.

d.2 L’espace intet-costal que ces deux cltes
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laissent entre elles, était beaucoup plus grand
en-devant que ilu cbié opposé. Les muscles
inter - costanx gui s’y trouvent ont offert
aussi plus de largeur, '

4.® Les cartilages des quatre derniéres cdtes
sternales dv cdte gauche, se rendent un pen
plus bassurle bord correspondant du sternom
et forment, avec leurs cbres, un angle moins
ouvert que cclles du cbté opposé. Cette dispo-
sition est sur-tont remarquable dans la qua-
iriéme et la cinguidme. ' :

5.2 Enfin, le bord inférieur de la poitrine
descend un peu plus bas du cOté gauche que
du cdté droit.

On rencontre différentes variétés relatives
aux clites et a leurs cartilages ; M. Beauchéne
a vu up individu qui avait treize cdtes, mais
les deux cltes surnuméraires , trés-gréles et
trés-courtes, répondaient & la derniére ver-
tébre cervicale, au lien de. s'articaler avec la
premiére vertébre des lombes, comme cela a
Yien ordinairement lorsqu’il y a treize ctes,
On voit aussi quelquefois des sujets chiez les-
quels une cbte se bifurque antéricurement , et
se rend auv sternum par linterméde d'un
double cartilage, mais je ne sache point qu’on
ait vu de cartilage sternal exister sans qu'il
alldt se terminer a une cote. Quelquefois les
cartilagesdes cOtes s’ossifienten partie , comme
on peut le voir dans un naindont M. Hebreard
a donné 4 |'Ecole de Médecine de Paris le
squelette curieux , sous beaucovp d’autres
rapports (1), Dans les vieillardstrds-avancés en

() M. Dumeéril a_donné, dans le soixante-seizitme
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fge, et sur-tout dans les goutteux , cette ossi-
fication est quelquefois complére. Il éxiste
encore un grand nombre de variétés que.je ne
rappellerai point ici. n ip.

La poitrine de I'individu qoi m'a fourni le
gujet de cettenote, a été déposée dans le mu-
séum de ’Ecole de Médecine de Paris {1).

numéro du Bulletin des Sciences de la Sociéré philoma-
tique , une description trés-intéressante de ce nain, qu'on
nommail MHarc Camzze_ s €t qui mouorat i Uhospice de
Bicétre, on il avait obienu one retraile.

(1) 'ai vu la pigce dont il 'agit dans cet article,
lorsqu'elle & é1é présentée & ln Sociéié de I'Ecole de
Meédecine. Il m'a paru, ainsi qu’a plusieurs aulres mem-
bres de la Sociélé y que ce cartilage insolile devait pro«
bablement son origine & une bifurcation de 'un des car-
tilages sterno-costaux voising, dont Pune des branches
aura été séparée du tronc commun par un accident quel-
conque, ou par un simple vice de la mutrition. Pour
décider ce que cetle opinion peut avoir de vrai ou
d'inexact , il eiit été & desirer que la pidee edt été pre-
sentée dans I'état frais @ la Sociélé, et que l'on SRamindt
bien si Dexirémité libre duo cartilage ne tenait pas
encore au cartilage voisin par quelques prolongemens
fbreusx.

T. L.

Ié. 14
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VAB.I.ETES._

—Ox trouve, dans le Bolletin des Sciences médi-

‘enles du dl‘:ParLf.ment de I'El-lre.; jmwiut 131:3, les f'aits

suivens qui conlirment ceus que on a déja sur la dis<
parition de diverses maladies chroniques & la suite de la
waccinalion,

M. Clavier, chir argien au huuhﬂurg y @ vaccing , il
¥ a coviron denx ans, 'enfant du nommé Morel, jours
nalier & Croville. Cet enfant, gui avait alors denx ans ,
portait , depuis sa maissance , une dartre farinense qui
occupail toute la téteet les épaules, Sar quatre pigfres,
trois ont pm:lu:’.l de beaux boulons {ui o’ont pas sup-
puré ; vers le hoitiéme jour, Ja figvre a e lien d’une
maniére assez violente § elle a duré dedx jours ; environ
deux mois aprés, 'enfant a eté débarrassé de ses dar-
tres ; il a toujours joui depuis d'une trés-bonne santé,

h[ Hurel a guéri, de la méme maniére, des dartres
qui convraient toute la face d’un enfant de qualorze ans ¢
il demande si l'on ne podrrait pas obtenir le méme succis
coutre la gale,

b Le méme rm:ue:l renlerme en outre parmi beaun-
coup de faits t]é]a connus , re‘lnt:vemeuta la vaccine ,
Tohservation suivante qui effre plus de singularité,

« Nois dev ons & M. Desormeaux I'obscrvation d'une
» jeunc personbe goi €dt scs régles pour la premiére fois
= quelques jours aprés qu’il lui eat inoculé le vacein ,
» qui resta sans cllet tant que les régles coulérent, ot qui
v suivit immddi ent apn‘:s, la marche qui lui est
» ordinaire. »

— On inséra il y a quelque temps, dans une Gazette
de prnvmca y un article dans Inquel on conseillait le
winaigre comme coalre-poison de 'arsenic, Oa ajoutait
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que son effet élail de procurer un vomissement prompt
el shondont. M. Mandel, f]ﬂj‘%n ducollége de pharmacie
@ Nuneiy s'est élevé avec raison contre cet article , et
dans un mémoire assez court y mais Irés-bien raisonnd s il
montire, 1.% que le vinaigre, lvin d’agir comme l.'~111é1:|'r{ue
dans le cas dont il s'agir, est, au coutraire, administrd
tous les jours avec succes , ponr arréter les vomissemens
produits par les selsd bage métallique 3 2.9 que le méme
acide ne peut gW'augmenier Poxidation de Parsenic , et
rendre, par conséquent , son action:lus délétire, '

A celte occasion il reproduit deux chbservations qui
avaient é1é dijs annoncées dans le Becaeil péviodique de
la Société de Médecine de Paris, (tome z, page 3957,
el dont il résulte, ainsi que de deds sutres observalions
recueillics depuis , que la wagnésie et wn cxcellept
contre~poison de arsenic. M. Mande! a été conduil i
essayer ce moyen , par les helles expéricnces de Hergian ,
qUi paraissent prouver que les substances wlkalino-ler-
reuses ont plus d'affinité avec Poxide (@ arsenic , el lui
enlevent plus facilement son oxigéne, que lés alkalis
proprement Jits. Nous trepserivons ici'denx des ebsprva-
tions dont il s"agit , pour donuer une idée de la maniére
d’adwinistrer - la m.nsnésia, suivent la  mdthode de

M. Mandél,

a J.r¢ OQbservatéon, — Le siear B....y taillewr, 4gé
de 22 ans , prily le 15 nivdseand, a huit hieures du matin,
trois gros de cobalt uni et minéralisé par Parsenic
délay¢ dans envirén gualre onces L]-'l::al: ; & peine ent-il
avalé , qu'il éprouva une chaleur ap gnsier , et des dou-
leurs dans 'estomac ; on lui it boire deux on trois livres,
d’hoile d'alive gL une pinte de lait; les doulenrs , loin de
diminuer , sugmentérent d'intensité. Appelé une heure
aprés , je trouvai le malade dens dvs movvemens cons,
vulsifs violens, un hogquel eontinu; il ayaitla face cada-
véreuse, couverte d'une suenr froide; le pouls diait
intermitient ; il v’avai emcore oblenw aucune évacua-,

- e
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tion , malgré la quantité dhuile et de lait qu'on lui avait
donnée; il perdit connnissance.

w Je lui fis prendre un gros de magndsie , délayé dans
trois onces d'ean de métisse simple, et une demi-once de
syrop de guimnu!'- A ppina ent=1l avald celle ]Jl‘.-linn ¥
qu'il eut un vomissement trés-abondant , aprés lequel la
parole lui revint poar renouveller ses plaintes sur les
doulenrs qu'il éprouvait , nojamment & Uestomac.

» Je loi donnat m':c seconde dose do pulinn g et pour
hoisson nne tisane de racines de guimauve avec le sulfure
alkalin ; les douleurs se ralentirent. Malgré ce ralentisse—
ment Jes accidens étaienl ercore graves ; les lavemens
:|élti_1-n.s de semence de lin étajent -sans effet 3 les urines
élaient suppriméns , et la vessie lorl tendue.

» T prit une troisiéme dose depotion , et quelques mi-
notes aprés un julep fail avec qualre onces d'infusion de
pariftaire  une once desyrop des cing racines, et de
I'alcool mitrigue jusqu’a agréalde acidité, Ces movens
ne forent pas'plulﬂlt aldministeds | que les évacuations
alvines el urindires s"étallirent. & onze heures il vou-
lait se lever , ne se plaignant plos que d'un léger mal de
téte.

» On ¢ontinua l'usege de la polien magnésienne, du
julep diurétique , de la boisson et des lavemens , mais a
plus petites doses, et & des intervalles plus éloignés ; le
surlendemain on lui passa un minoratif; le malade fut
parfaitement gudéri, & l’e:cep'llun de 'ouie qu'ila eu furt
dure pcl:lﬂant {:mq Om 5% Mmols.
~w JT1e Observation, — Une femme détenve dans la mai-
son de justicé, avait mis , lo 26 aoiil dernier , une cer—
taine dose de cobalt-uni el minéralisd par Parsenic, dans
1_in. potage destiné & I'alimentztion de dix-huit de ses
compagnes, Bientdt ‘elles éprouvérent les symptdmes de
Tempoisonnement , notamment 1o vomisicmen! considé-
rable. On leur preserivit des potions amddines , avec le
laudanum et des boissons mucilagineuses ; les accidens ,
loin de diminuer, augmenlérent d'intensité ; les envies
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de vomir devinrent plos fréquentes et lus faligente;
la plupart disaicnt qu'elles ctaient ivres.

# Le docteur Seriiéres sy étant renduo, At donner &
chicune la_polion magueésienne indigude ¢i-devent, et
conlinuer les boissons |:t|ucilugim:u=ux 3 qui,nie de cos
femmes éprouverent & Pinstaot wn svulagement scusible,
6l les Lrois autres oblinrent dgalement par uoe seconde
duse de potivu ; on coutinia les boissons wocilagineuses
aprés cing a siz heoves elles éprowvérent lo plus grand
calme. » { Mdme recueil. ) £

— M. Frangois Eurfau:, D.-M. , a communiqué & la
Société Midicale d'Emulation de Paris, Jeux observa-
tions de guérizous ddpilepsic 4 Paide de I'émélique ,
dont il conclut que lu principale indication & remplir
davs le traitement de celte maladic , consiste a débarras-
ser Je corps des subniances deres ee dreifiances , qui,
suivaut lui, sont la cause de Mépilepaie. | Eulletin des
Seiences Médicales publié pur du Socidid o Ewulation.)
Il est reconnu depuis long-temps que I"éwétique par I’ie-
rilalion qu'il détermine sur le canal intestinal , et les
évacuatious qu'il produil est vn des woyens les plus
uliles dans le traitement de 1épilepsie, ot de ks plupart
des aflections cérdbrales ; wais son eflfet st loin d'étre
asicz conslanl pour gyu'en puisse le denner pour un
remede spécilique contre la maladie dont il Sagit.

— Dans une uotice sur la paralysic et Pinsensibiling,
M. Hébréard, chivurgien en second de la maison Timpés
riale de Bicétre , remarque,. 1.° que ces afl-clions peuy
venl exister simultanément on isolément ; 2.° gue dans
les wembres paralysés , la nutrition est moins active
est lnisante , moins chaude que dans le reste du corps , et
ne devient presque jamais moite. Que la sensibilité y est
vrdivairement uhhjse; que les inflummmations ¥ Phrca“-
rent. plus lestement legrs périodes , el se Lerminent sou-
venl par gangriie 3 que les solulions de comlinuite qui
¥ ont ligy , ue parsissenl cependunt pas exiger un plus
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long temps pour se cicatriser, et qu'a Monverlure des
cadavres on trouve , daos les membres paralysdés , bean-
‘coup moins de graisse ct de tissu cellulaire 5 des museles
plus piles , moins forts,'quelquefois méme changds en un
tigsu jaundlre comme graissens jdes os plos fragiles , ane
anoille plus liguide que dans les membres non-paralysés,
La notice de M. Fébréard renferme en outre deux
ohservations. La premigre est relative & un homme qui
# éprouvé , i guatre ans d’intervalles, deux attagues de
paralysic , causée 'une par un accés de colére y autre
par la joie. La dedxviéme observation renferme I'histoire
d’un homme qui , depuis 1"ige de trente—six ans, est
affecté d'one insensibililé absolue de I"extrémité supé-
rieure droite , dont il se sert cependant aussi bien que
de I'aufre. A'l'dge de 46 ans , il ent & ce bras un phleg-
mon avec roilgrur » chaleur ot tension extréme, mais
sans dooleur , méme par la pression. A So ans, il se
‘cassa l'avant-bras , et supporta la véduclion sans éprou-
ver d’aufre sonsation qu'un sentiment obicur del’vxis-
tence de son bras, La consolidation ful un peu longue.
Cet homme peut plonger impunément le bras dans 'ean
bouillante , tenir un charbon ardent dans la main pen-
dant plus d’une minule, maisun pot de lessive bovil-
lante jeté sur cette main, a produit des plaies qui ont
dié longues & guérir. Suivant-le rapport de ce malade,,
Pinsensibilité de son bras est survenue b la suite diune
-chiite sur "épaule droite , ol I'on distingue encore plu-
sieurs cicatrices. [ Méme recusil. )

e M. Ananian ; Arménien; D<M, de "Université
de Tome, el médecin de 5. E. Mambassadenr Ottoman &
Paris, a publié¢, dans le méme recueil, quelques ré-
flexions sur Popiom , qui lui ont é1é fouroies par les
‘observations gue son séjour & Constanlinople "ont mis &
portée de faire, Lies Orientanx qui font un usage modéré
de Popium , contractent diflicilement les whaladies vindé-
wiennes , ou on sont faiblement attaguds, Il en est de

wéme des fitvres intermittentes; 'usage maodiré de
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Popium rend I'homme plus gai, plos xboste et plus
aple anx plaisirs vénériens 5 son usage excessif le rend
mélancolique, et peu gpropre 4 la génération. Il fait
méme cesser les desirs , et auleur cite pour exemple un
derviche qui, pour vivre plus feiloment daus la con=
tinence, faisajl ue grand usage de Popiuim.
= On trouve, dans le jourezl de Médecine-Fratique
de M. Hufeland . un mémeire du doclerr Amelung ,
médecin de "hospice de Darmsthad , sur Pusage de acé-
tate de plomb dans les ufeéres du poumon. 1l a é1d con-
duil a essayer ce médicament dans Ja phthisie, i raison
de ses hons' eflets dans les ulcéres esterncs. 1.‘“ premiers
essais qulil en fit, loi proovéerent que ce médicgment
favorise la digestion , diminue la [véquence du. pouls ,
en avgmenle la force , el fail tomber péu-h—-peu lous les
sympidmes [ébriles. La dose qu'emploie M. Amelung
varie depuis un demi-grain jusiqu’a trois grains. Il Jonne
Pacétate de P[ﬂnlh Lanldit senl et dissons dans |'cau dis
tillde , tantdt-combiné 4 Uopium. Parmi les observations
rapportées par B, melunig , on en trouve; 1.° une
d'un melade évidemment atlagqué de phihisie pulmo=
naire , et qui kst mort apres avoir été sonlagéd par 'ad,
minisiration de "acélate de plomb 2. vne sur un ma-
lade qui meourut dgalement , et qui n’avail point d’ulcire
au ponmon, mais seulemaent devx dépdls dans les jrarois
de la poitring, et des pscarides lombricaux dans le canal
intestinal et I'estomac. Ce dernidr viscere étail perforé ,
probablement par les vers; 3.9 trois observations d’hé=
moplysie sans signes de phihisie pulmenaire. Dans ees
trois cas, le crachement de sang avait é1¢ déterming par
ung violdhce extlerne, Led lroismalades ont guéri , mais.
ils avaient pris, outre le sel de saturne, des doses con.
sidérables d'opium. 4.* Une observation sor la goérison
d'un homme glinqué d'one toux accompagade de livre
de douleurs pectorales , de crachement de sang, et de
yuelques xu-lres_.ﬁguc‘&quivr:qma de phithisie. Fe ma-
lade a &1€ traité de Ja méme waniére que les trois préed,
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dens. 5,° Enfin, M. Awelung assure avoir employé avee
succes le sel de salurne, dans "asthénie des poumons 4
suivie soit d’hémoptysie, soitdde phihisie pitvitevse ;
dans une perte ulérine asthénique qui durait depuis plu=
sieurs sewaines; il a guéri par le méme sel | donné inté-
rieurement, un ulcére large el félide 2 la jambe, accom-

- pagné de fibvre hectique, — 1l faudrail sans doute'plus de

faits, et sur-toul des fails qui eussent. plus de rapport a
la maladic dont il s'agit , pour prouver Pefficacité de la
méthode de M. diefung. Nous neferons aucune remar=
que sur Uindication fausse qu’il a svivie , en cherchant
a efcairisefgdes wlcéres , dans la. phthisie pulmonaire et
Phédwptysie. L'analomie pathologique a prouvé gue
Vexistence de vérilables ulcéres est presque aussi rare

‘dans la premiire de ces maladies , que celle des déchi-

rurcs du tisse pulinenaire, on des ruplures de vaisseaux
dans la seconds, "On a beavcoup essayé de wédicamens
dans le traitement de la phthisie, el malgré le pen de
gucces oblenu jusgo’a ce'inur, on en essayera sansdoule,
el avec raison , beaucoup d'autres, Mais dans de sem-
Lilibl.s essais ¥ il faul bien PrEII!Ir(' garde d’emplu_yer des
médicamens capables d'altérer la constitution des malades
soumis h de semblables essais. Trés-souvent un melade cru
allagué de p!lthisic pulmonaire, n'a réellement qu'un
calarrhe chronique susceplible de guérir par les senles
forces de la nature, par un chengement d'air, par quel-
ques tonigues , et Esi-il permis, dans de pareils eas,
d'employer des mélicamens tels que les préparations de
plomb, qui , outre la coligue méallique que 1'on doit
tonjours craindre de voir produire par leur wsage,
quai qu'en dise M. Awmeiung , ont encore irés-souvent ,
ainsi que Font remargué plusieurs anciens observaleurs,
la propriété de paralyser, en quelque sorle, pour un
temps. quelguelois trés-long, les organes de la gené-
ration 7 ( Mote des Redacteurs, )

— L docteur Areher , de Baltimore , a trouvé que la
racine de polygala de Virginie , donnéc en forte décoe-
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tion, est un reméde presqu’infaillible conlre le eroup.
( Annales de Littérature médicale étrangére. )

— Une damie figée de trente-quatre aﬂépruuvait =
depuis environ dix avs, des douleurs et ligues dans
Yhypochondre gauche. Ces douleurs se manifestaient

par paroxysmes plus ou moins rapprochés, et qnclilut_d:

foisaccompagnds de ligvre. Malgré cet état de souffrance,,
la malade avait cu yualre enfans qu'elle avail nouorris
heurcuscment. Devenue grosse pour la cinguigme fois |,
elle w*éprouva ancun accident notable pendant les trois
premicrs mois. A cetle époque, la malade catreprit un
petil voyage & cheval ; mais pen de temps apres s'lre
wise en roule, clle éprouva une perte asser considérable
accompagnée de Lranchées , d'un sentiment de pression
sur l'anus , le vagin et le col de la vessie , de fréquentes
envies d'uriner § enfin des principaux symplimes gui
fonl craindre un acconchement prématuré, Deux jours
aprésy M. Sigaud, chirurgien a Salomay-sur-Guye ,
département de Sadne et Loire, se rendit auprés de la
malade. Les accidens n'avaientfallement diminué, Une
saignée de bras, le repos el un régime convenable , arré-
téreot la perte; mais les antres signes d’avortement per-
sistérent, Ils durérent environ cing mois, sans que les
bains, les boissons délayadites , les cataplasmes , les fo-
mentations , les lavemens , les polions calmantes , pus~
sent e:npé*er qu'ils ne prissent une intensité toujours
croissanle. Lofin la malade succomba i la fin du huitizme
monis de la groﬁsnﬂé. M. Sigaud ohserva que, ]‘léudant
cetle série d'accidens | la malade maigrissait & vue Peil ,

et que, pendant les trois derniers mois sur-tout ; elle
élait sans appétit , sans sommeil , et clle éprouvait cons-
tamment de la fievre. Les douleurs de 'hypochondre de-
venaicnt en m'gmhfﬂrupi de plus en pfus vives. On com=
mienga i distinguer du pus dans les urines de la malade
quelques jrurs avant la mort, ¢t dans les desniers jours
elles en chariaient ahondamment. — A Ponverture du
aadavre, on trouva la cicalrice dans I'¢lar i glle devait

page 215 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=215

2 BITTM

214 Vanreriés

naturellement éire 3 cette époque de la grossesse. L'enfant
paraissait n’étre mort que depuis quelques jours. On
remarqua augeol de la matrice une durelé civculaire
lrét-fpﬁﬁs*' ‘un renversement  si considérable des
bords de Porifice , qu'il était impossible de le dilater. Le
canal intestinal elail saip , aipsi que la vessic. Les parties
enlevées, on appergut dans 'hypochondre gauche une
Aumeur trés-volumincuse qui prenait son origine vis-a-
_vis la dErJ_Iiél'e fausse-cite 5 EL allait en remonlant ¢l for=
anan! des adhérences plus ou mwoins fortes avee le plesus :
vénal , Durelbre, le périloine et le fond de Pestamac,
TUne iﬁgél‘l pre&s_fnn exercde sur celte lumeunr, pour la
décovvrir dans toule son élemlue , en orcasionna la rup-
ture , otil en sorlit aussitét une fuantité considérable
d'un pus tres-fétide. L'vuvertore fut agrandic et le foyer
vidé 5 alors M. Sigaud put promener librement sa main
jusgues dans V'intérienr de I'cstomac, en la dirigeant
de bas en haut. Une nouvelle Lumeur plus réniltente que
la premiére se fit sentiv au bout de ses doigts, et parut
adhérer fortoment au fund de 'estomac. Aprés de vains
efforts pour Parracher , il porta le scalpel, en fit 'oun
verture, el Lrouva au cenlre une picrre dont la grossour
surpassait celle d'un eeof, chitonnée et tubereulense dans
&a parlie supérienre ; of elle élait adhérente avx tunigues
de Vestomac; arrondie et globolevse 4 sa partie infé-
rieure , qui baignait daus un foyer purulenty L'#xirac-
tion de ee corps étranger donna lieu & un hn*ul_écou_
lement de-pus, semblable au premier. Diffirens sinus
partaient de celui du grand foyer et se divigeaient de
cdté et d'autre. On en suivit plusieurs, et un entr’antres
venant aboutir i I'urelére ganche qui élait ouverl i en-
viron irois doigls au-dessous du rein, et donnaut sans
daute passage au pus qu’on avait reconnu dans les urines,
gquelques jours avant la mort de la malade, — Les Ré-
dacteurs des Annales de la Soeiété de Médecine-Pratique
de M{v‘nlpellier, dont cette observalion est exlraite ,
ejoulent que e calenl dont il s'agil ayant élé présenté g
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1a Seciél y offril Lous les caraciéres physiqués des caleuls
urinaires. On ne permit point d'eni faire Lnnalj&e, qui
wurait douné sur ce point une plus gr:nde certitude.
Tout parait cependant prnuver que la pierre dont il
ﬁagll formée dans le reinct n a}anl; pu dzmendrﬂ jus-
gues dans la vessie, aura rompn l'uretére , et se sera
logée dans le tissu adipenx du rein. La cavité qu'elle sy
“lail formde uErarlﬂit p:.'uaiq-—ptll par le séjom'de "urine ¥
gera enfin devenue contigué a l'estomac , et aora fini par
s'ouvrir dans ce viscére par guelque érosion due an pus
de mauvaise nature qu’eiie coulenail.

NOUVELLES LITTERAIRES.

OBSERVATIONSTS

S5UR LES® LAITS REPANDTUS;

Par F. Pelissor.

In-B.o broché, avec cette épigraphe :

@ Practicornm examini subjicieor ; an materies lactea corpus
w aberraus fotics , ue arbitrantor , ad diversas paries corporis
w deponatur ?

C o w An verd mpi'&tobfrhn'm'aurl‘nm VR Y W
:u.....,.......q.-...-.-t--

w Puz awe maseries inflammataric pre semi db.ﬂgﬂdlﬂ lacte impa-
w swerit , i quidem freguenter pecidisee expertue povi. v StoLL.

A Paris, chez Croullebois, libraire de la Soriélé de
Médecine, Toe ﬂes Mathurins , » N.o 17, Priz, 1 fr.;
et 1 fr. 25 ceol, ,fra.nc de _pmvl'. par la poste {:l}

Pannt les canses i contribuent le plus a empécher

{#) Extrait Eait par A. L. M._'Eu!'!'r':r 2D
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la pgﬂpagnlirﬂl_ des yrais principes de la médecine, et
des idées fonddes sur la saine pratique et Mobservation ,
oo doit sur-tout compler cetie inconcevable présomp=
tion qui, dans toutes les classes de lu sociélé , éléve de
ridieules censeurs pour réfarmer despoliquement les ju-
gemens des hoiames les plus doctes vt les plus expéri-
wenlés 5 qui porte les personmes les plus élrangéres aux
jITim.‘i pes de l‘art., a par[er de ce l[u’EHﬁ e Peuvenl Sl
voir, & raisonner de ce qu'clles ne congoivent pas, a juger
ce quelles ne connaissent nullement. Une semblable ma-
nic ne deil-elle pas amener nécessairemenl une foule
d'idées vagues et contradictoires, de données fausses |
d'opinions ridicules? Ne doit-eil: pas étre la source
d'une multitade de préjagds plus ou moins dangereux
yui s'aceréditent & la faveur de ]’ignurancé y el jeltent
dans I'esprit public de profondes racines qu'aucune
force morale ne peut détruire ?

Au nombre de ces préjuges, ne pourrions-nous pas
ranger eclui qui est si universellement adopté sur Jes
laiis répandus? Aulorisées, i la vérilé, par qoelques
médecing peu ohservateurs , trop. syslématiques ou trop
complaisans , les fernmes atiribuent au doit Ja plupart
de lours indispositions ou de leurs infirmiiés ; et il n'est
pas rare d'en renconlrer qui, parvenues 3 un fige trés-
avancé , se plaignent trés sériensement dun Jait qui les
tourmente , discot-elles, depuis trente op quaranle ans,
M. Pelissot a parfaitement senti tout te ridicule et toat
le danger d’un tel préjugé ; et dés-lors conduil sealement
par Pamour de la vérite, et le desir de rendre ses con-
naissances Ehm!s talens utiles, il a cherché i le com-
Latire. .

A Pépoque acluelle de nos conpaissances, dit autenr,
on doil espérer que ce préjugé, qui n'a besoin que
d'tre combaltu , sera enfin rejetdy il w'a pas été |iiua
difficile pour le vulgaire, de se liveer & Vidée des laits
répandns y qu'h toule autre. L'empyrisme se sert de
{uul; heurenx encore quand A e persuade que ee qu'il
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croit ! « Nous ne devons pas , ajoute M. Pelirsor, avoir
une soumission aveugle pour ce que quelques maiires
de 'art nous ont laiss¢ dans leurs écrits; nous devons,
en les suivant pas & pas, examiner si les faits qu'ils
ont avancés soant véritables ; car ils peuvent s'étre
trompés 3 et , 'en se rappertant & I"élat des connais-
sances an temps o ils vivaient, cela est encore plus
probable. » :

Lanatomic et la physiologie sont les premigres armes
que Pautenr emploie contre la thénrie vague dus laits

répandus. [l observe d'abord qu'a "épogue de la puberté,

deux parties opposées par lear sicge , el destinées & des

fonetions différentes , les mammelles et utérns , éprou-

venl unm acernissemient et des changemens simultanés : et

tlm! N lors de la Ero&:e;se ¥ la matrice rr.mp“isant les fﬂ“ﬂu

tidns auxquelles elle est destinée y le corps glanduleux

des mammelles , el ses conduits excriteurs éprouvent

une sorte de lurgescence qui les dispose & fourniv, aprés

IMaccouchement , lo lait desting & alimenter "enfant.

Tendant tout le temps que cet enfant délermine, par la

succion , l'exerétion-du lait, les glandes mammaires

conservent une action secréloire qui esb gél!lf:ralemen:

an rap port exact avee celte excrélion, Mais lorsque , par

quelque canse que ce soit, Pallaitement cesse, gue devient
le lait ¥ Les expériences de Meckel et de TFalier qui

démunirent des communications catre les vaisseanx lac—

tiféres et les veines, donnent i croive que le lail surabon.

dant , ou devenu inutile, est resorbé par les veines.

Clest sor e it que guelgues-uns ont, d’'une maniére

tpf?_cicu;e, établi leur théovie des faits répandus. Mais
comment conceveir; dit 'auteur, que le lait, quelque
acrimonie qu'on lui préte , puisse produire tong les
ravages daont on le regarde comme cause ¥ Dira-t-on que
le laitse porte des seins & "utérus ? L'anatomie ne prouve
aucune communication directe ; il n'y a enire ges deux
parties, que des rapports de sympathies qui doivént seu-
lement établic simultanéité d'action,  *

® ® ¥ g =B ¥ u
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- Tei M. Pelissot parcourant rapidement tous les phé-
momenes qui se passent pendant la grossedse et aprés
Iaccouchement , prouve, en s'appuyant. de 'expérience.
et du  roisonnement , le ridiconle de celle opinion ,
que la présence do Iall dans lvs seins est due sux reflux
des humeurs de la matrice vers les parties supdrieures ,
et il démontre, par occasion, que ceite ficvre, dite
Sigvre de laie, o'est nullement cssenliul!c i ]amecréliuu
du lait 3 qu’elle n'est réellement pas Peffer d'un travail
pénible de la nature , mais qu'elle doit élre atlvibngée &
la plénitude extréme des seins , au pea d'aceord qu'il y
a momentanément enlre la seerétion du ]Iair. el Pexeré-
tion dJe ce fluide. M. Pelissor est paturellement amene
& parler de la figvre puerpdrale, qu'il se garde hien
de considérr comme esseoticllement inflammatoire ,
mais il la considere comme une affection propré aux
nouvelles aceanchdes y et qui a pour cause le travail el les
fatigues de Paccouchement ; plus, un éiat inflammatoire
de I'utérus cummuni([ud par le pfriluinu alx visceres
abdominaux , et qui se cemplique toujuma des carac=
téres de la constilution régnnulr.

Il trace, d’one maniére rapide, les sympldmes
généraux de cette fitvre, dont les principanx  sont
V'affaissenient des seins et lo suppression des lochies.
Daos le court ‘espace decing ou six jours la fievee puer-
pérale emporte ordipairement la malade; dis-lors tous
raisunnemens et loule discussion deviennent inutiles.
Mais lorsque la maladie est moins intense , conlinwe
Tauteur, et lorsque la malade survit , il y o d'avires
symptémes que, comme le vulgaire, on ne doit point
atiribuer 4 une matiére Jatteuse qui voyageant &
travers |'économie , peut s'arrdter sur le cerveaw,
la poitrine, ou quelqu'autre partie; et pmduiri ls
délire,ila manie, Papoplexie, la péripuenmonie,
des déplts, des maladies exanthématiques, etc. La
suppreassion duo ]alt est Peffet et non la cause de la ficvre
puerpérale ; communéinent -elle na liew que quand la
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maladie 88t portée & un degré eonsidérable. 8i le lait
produisait eette fidyre , pourgaoi 'y a-t-il que quelques
parties allaquées de préférence ? Pourquoi cetle fikvre
waurait-ella pas leu chez les femmes qui ont nourri sit'
ou hoil wois , el (iui cessent de le Faire ? Poorquoi ol-
serve-1 on chez les femmes qui n'’ont jamais eu de lait?

Ces difficultds sont opposées avec justesse a I'opinion’
de ceux qui regardant le lait comme principal agent
dans les fiavres puerpérales, et les diverses éruplions qui
les compliguent. Mais nous devons avouer que les déve-
]uppemcns L|'ui sccnmpagnent ces uhiecliuus, ne sont pas
aussi hiedreosement présentés, et nous ont paru un pew
obscurecir le sujet, M. Pefissot tire des inductions beau-
coup plus claives , beaucoup plus faverables & Popinien
qu'il seuticnt , en examinant la natore du liguide épan=
ché que I'autopsie des cadavres a présenté o la suite dew
fitvres puerpérales, et que beaucoup d'auteurs se sont
obstinés 4 prendre pour un épauchement laiteux. )

Il rapprochc o l]',r[l] ide d(; celai f]l.ll a éle ohsl:l'?l_:' dans
Pabdomen de plusicurs individus des deux sexes , qui se
trouvaient dans des conditions bien différentes et qui,
pour la plupart, élaient vietimes d'une lésion de quelque
visuere , oude Pinflammation du péritoine,

M. Pelissor examine ensuile les sueurs dites Taimuer.l
Il prétend yu'elles sont un échappatoire pour les partisans
des laits répandus. Au rapport de Morgagni, de Lud-
wig , de Hamilion ,ete,, on a trouvé la méme odeur
aigre du lait aux suenrs de malades altaqués de fiévres
malignes , ‘pourprées ou miliaires , etc. Aprés aveir
parlé des dépdis laiteux dont il n’admet I'esistence gu'aux
seins , el apris avoir fail mention d’engorgeniens , d'en«
flure, d’edéme aussi Faussement attribaés an lait; Maus
téur s'occupe du gonflement blane des extrémitis infé-
rieures qu'il attribue & Vobstruction des glandes du
bassin.

L'anteur _,tcn;nim HOB oMYrage par we léailé spécial

page 221 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=221

2 BITTM

220 Mgbeecrwe
sur les dépbts laiteux aux seins, seule maladie qu’il
croie ponvoir , avec raison , attribuer an lait,

On trouve , dans I'opuscule dont mous vennns de
rendre compte , des opinions généra]unmm. tris-justes ,
njuu's quclqurfois 1J‘|::|p fnill]r:_m('nt. soutenues. Le pl:ul de
Iouvrage n'est pas asscz wargué 3 les transitions ne sont
pas beureuses : ainsi aprés avoir parlé de la fievre de
lait i Vaaleur a déja entamed la ques_h'on dela ficere puer=
perale , sans que rien-puisse indiguer qu’il a changé de
sujet. Cetle brochure , probablement faite 4 la hite,
pourrait devenir un trés-bon ouvrage s'il était retouché
avec soin , angmenté de plusienrs prewves el sbserva—
tions-praliques , et purgé de quelyues théories encors

‘trop obscures et trop hypethétigues.

ANALYSE

BES THESES SOUTENWUES A L'ECOLE DE MEDECINE
. DE PARIS (1},

L
N.o 58, — Dissertation sur la nécrose er la carie ;
par J. F. Delzenzes.

L'aurEvur de eetle Dissertation est du nombre de
ceux qui, déja praticiens lorsqu’ils se présentent pour
oblenir le grade de docleur |, ne remplissent qu'une simple
formalité en soulenant leur Thése , et prennent occasion
de cet acle public pour communiguer les faits intéres-
sans dont ils onl été témoins, 1

Eléve & I'Hotel-Dieu de Paris sous le célébre Ferrand ,
M. Delzenzes ¥ & recueilli 'observalion curieuse d'une

{v) Extrais fait pur M, A, Co Savary DoMo-P.
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nécrose sequestrée du tibia, pour laguelle ce chirurgien
jugea l'amputation nécessaire, et qui fut néanmoins
guérie i I'aide de I"extraction, par Hordenave , autenr
d’un mémboire sur le sequesire, insérd parmi ceux de
VAcadémie de Chirurgie. M. Delzenzesa eu lni-méme
occasion d’extraire une portidn considérable du cubilos
nécrosé i la suite d’une fracture de cet os.

Il a anssi plusieurs fois observé et traité avec succesla
carie vénérienne. La scrophulense s'est présentée & lui
nombre de fois & Uhépital Ssini-Lonis, et il a oblenu
au bout de six ans de soins consécatifs, la guérison d’un
enfant attaqué de cette maladie. 11 rapporte également
Pobservation d’une femme affeciée de carie de Uischion,
i la suite d'un dépdt laiteux , et celle d’un enfant qu'il
traitait alors d’une carie des verlébres, A ces observa-
tions tirées de sa pratique , l'auteur a joint celles que
renferment les meilleurs ouvrages de pathologie chirar-
gicale, et il a donné & sa Dissertation un ordre assez
méthedique.

N.o 5g9. — Dissertation sur les excroissances et les
pustules vénériennes ; par A, Trappe.

LE eours de M. Culerder a fourni la plupart des ma-
teriaux de cette Dissertalion, ol l"avteur parail aveir
cherché 3 mettre. de 'ordre dans les faits, mais oi il
aurail pu en metire encore davantage. Sans donner les
caractéres distinctifs des excroissances et des puslules il
se contente d'en faire deux genres , et distribuc ainsiles
espéces qui ne sont pas mieux caractérisdes : '

Pramier genre, — Excroissances vénériennes des par-
ties génitales, — Espéces ¢ 1.° excroissances sessl iles ;
{ pustules plates , tuberculeuses, ete. ) § 2.9 excroissances
p:dunqu]gcs {chnux fleurs ) ; _3. ° porreaux ou Verrues;
4.¢ rhagades; ( cesont, a proprement parler,.des ulcires
et non pas des excroissances )3 5.° erétes; 6.9 condy=
lomes ; 7.° pruna ou charben,

1% 15
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..S'ecc-nd' enre. -—Pustulea vnnf.r:tennes. — Espéces ;
cea pustulcs sont d1st1n~1|ees, 1.2 en orlne& 2.2 mi-
]mlus 3.0 'resmuln:rcs ou gar'leusz 40 lcnl.pqula:ms*
5“ squammcuSLs Uu l'l.tl.irr:'r.lgl:sJ . mcr;us,;.f r_‘['ou—
teuses 3 8.9 serpegineuses. Les derméres sont encore , g
Pal]er es-:u:tcmenl-, des ulcéres, '

M. Trappe rapporle ensuite un asses grand nombre
d'observations d'excroissances et de pustoles ,spph_ﬁll-
1|q'|.1cs el lermive par I’examen des maladies qui onk
quelciue rcsstmh]auce avec les préﬂédenges.

N.2 bo, — Disseriglion sur la fiévre smp‘aune par
L. Mounssaux.

L’AvTEUR 2 su renfermer dans de justes bornes, ce
qu'il importe de counaitre. sur cette maladie. 1l en rap-
porte six observations , oi elle se rencontre a des d!,:gté!
diflérens : mais la quatrieme , qui est tivde de Forestus ,
ne nous parait pas concluante, Le nom de morbille sous
lequel cet aufeur désigne la maladie dont il trace I'his-
toire, lui convient micux , selon nous, que celui de
fitvre scarlatine. L'obsgryation extraile de Coyuar est,
an cnutrnre, un exemple de celte derniére all't.-cnou
plrtee ‘au plus {laut dugr&

N 61 — D:.rsermuan sur Vangine ;nﬂqmmm‘wre ;
© par A, C. Hedowin,

1t ne manigue i celle monggra phll pour étre com p'[éte,
que l'indication des auteurs'fui ont derit e 1d mémie
sujut. Nous ne’ parierens ]ma du defaut dlﬂ:lservalwns
particuliéres, paree qu’elles deviennent |nuules |c~rs u* une
maladie est bien Gounue. M Hsdﬂum Ia\raul ép uu\é

lui-méme plusieurs fois;'a ¢te plquue toul autie ¥ éme
de la bien déerire,
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N.° Gz, — Du.s'er.la.rmn sur !’fwmnpgy.nc, par J. J.
P. Guillemaut.

C’rsT encore une monngraphie bien faite , ol les his-
toires particuligres précedent la description ginérale.
L'auteur a suivi striclement la marche de M. le profes=
seur Pinel y et a pris pour base de son travail article
concermanl Phémoptysie , dans la seconde édition de son
ouvrage. Mais il s’est beaucoup élendu sur le traitement,
et celte parlis renferme des vues utiles dent la plupart
paraissent avoir été suggérdes par Biclhai, Quoique "an~
teur se soit généralement arrélé aox théorics modernes ,
on me peut pas l"accuser de manguer d'éruditivn. Il a
amis cependant I'histoire des progres de lart sur la ma-
ladie en question.

o _: ..’

MANUEL

DE L'ANATOMISTE;

Ou Traité méthodique et raisonné sur la maniére de
préparer soi-mfme tomtes les parties de anato-
mie , etc.; par J. P. Maygrier y doctexr en niéde-
cine y elc.

Un volume in-8.° de Goo pages. A Paris, chez Crochard ,
libraire, rue de PEcole de Meédecine, N.® 3 ; et
Duprat- Duverger , libraire, rue dés Grands-Augus-
tins, IN.e &1, 1Boy. Prix , 6Ir. 50 ¢eal, ttﬁ fr.y
franc de port y par la poste (1).

Lz but principal de lauteur de cet onvrage a été,
tomme il le dlt ]ulvmemt de rendre I'étude-pratique

1) Extrait {aie par M. T. L D*-M.-P— 5
15,
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de 'anatomie plus facile , en épargnant aux éléeves qui
commencent & disséquer, de longs et pénibles titonne=
mens , et en suppléant ainsi aux soins souvent pen assi-
dus gqu'ils recoivent des prosccteurs chargés de les
diriger.

A uwe époque ol Pétude de I"anatomic est devenue
beavcoup plus commune gu'elle ne I'a jamais dle ; et o
elle est poussée plus loin par ceux méme guoi s’en occu=
paient autrefvis , un ouvrage entrepris dans un but aussi
Inuable y pouvait éire exdcuté d’une manifre ¢galement
utile ct aux éléves et anx analomistes les plusinstruits.
On efit aimé a tronver réunis dans un seul ouvrage , les
procédds vulgairement en usage dans les amphithédiies ,
el ceux A I"aide desquels ont été formeées les '|:mgrriﬁl;{u{!|
collections des Swammerdam , des Ruisch , des Walter ,
ete. Oun elt pw y ajouler ce qui se trouve déja dans vne
foule de traités ex professo, sur 'art de "anatomiste, on
dansdivers auteurs qui, aux descriptions des parties, ont
joint la maniere de les préparer, ot entre autres dans les
écrits de Galien (1), de Fesale (2), de Syivius (3],
d’ Ainbroise Paré (4) , &’ Hebenstreit (5), de Habicot (6),
d' dlexandre Read (7) y de Michel Lyser (8) , de Thamas

(1) Adwinistr. anatom. , lib, 1X,
(2) Opera omnia.
(3} Isagog. anat., lib. ITI,
(4) Briefve, Collection de I'administration anato-
Taique ; Paris, 1549 , in-8.9
(5) De Methodo cerebrum incidendi, Lips. 1739,
in-4.% — D¢ Fermibus anatomicorum administris.
Lipsie, 1741,
(6) La Semaine anatomique de Vicolas Habicor,
(7) Manual of dissection , Lond. , 1650, in-1a,
" (B) Culter anatomicus Mafnize , 1673 , in-8.°
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wt Gaspard Bartlalin (1), de Bils (2), de Peyer(3), de
Tassin (4), de Cassebolun (5), de Licutaud , de Sué (6),
dans la Dissertation inaugorale de M. Dumeéril, et
dans heaucoup d'antres ouvrages gue les bornes de cod
exirail ne me permellent pas de citer.

M. Maj’gi’ftr‘ ¢tait trés.propre i faire avec sucets un
pareil travail ; Phabitude de Penseignement de ana-
tomie , etde la direction des dissections, le metiait plos
a portée que brancewp d'autres; de juger de ce que les
divers pro-cédés analomigues proposés ou mis en usage
jusqu’a ce jour, ont de vicievx ou d'utile, Itn'a pas eru
cependant devoir embrasser un plan aussi vaste que celui
que nous venons d'indiquer..

Son ouvrage , uniguement destiné aux éléves, ne
renferme , dit-il, qu'une courte description des parties
du corps humain, ct Findication des moyens les plus

(x) Domus arta:n;ﬁ':'ca, Hafn. , 1662, in-H.0 — Cons
#thium de anatome practica. Ibid. , 1674, in-4.°
_Casp. Bartholini-, Methodus demonsirationum ana-
gaunicarum, cum Cultro anat. Lyseri recusa, Francof, ,.
1h7g , in-8.2
(2) ¥. Haller , Meth. Siud. Med., p. 558

(3) Methodus  historiarum anatomicarum. Paris,
1678, in 8.0

(4) Administralions anatomiques, par Léonard Tas.
sin. Paris, 1673, in-12.

(5) De Methodo secandi opus posthumuin. Berolini ,
1746 , in8.°

(6) Anthropotomie , ou I'Art d'injecter, de disséquer,
d'embaumer ot de conserver les parties du corps homain,
par M. . Jos. Sué, professeur royal en analomie aux
Ecoles de Ghirurgie, chirurgien en chef de hépital de-
la Char ité , ete. Paris , 1768, in-12.
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commodes pour les disséquer. Ce serail iei lo lien d’exa.
miter j:!squl’h quel pn{ﬂL un livre fait d"aprg';a une pé_
reille intention peut élre utile, et si sur-lout il élajt
nécessaire d’y joindre des ddteils apatomiques guoi se
trouvenl dans braveoup dlautres euvrages; mais un
pareil examen m’entrainerait trop,loin, et je- me borne
4 rendre compte de la manigre dont Pacteur a rempli
la tdche , quelle qu’elle sait , qu'il s'est imposée.

Dans son inlradoclion y Pauteur aprés avoin exposé '!e
but gu'il se propose , passe & queljues considéralions
geénérales sur "adatomie, ses divisions générales et par—
ticuliéres ; sur-la maniere de 7étudier et de Penseigner.

M, Maygrieradopte la division ancienne de l'anatomie
en squeletologie, quicomprend: 'élade des os etde leurs
dépendances , el en :arcoh:rgie, qui comprend celle de
toutes les. parties molles, et se suhdivise emsuile en
monUEac angeiologie , splanchnologie , etc, i

In petif chap1tre sows le titre d’Expnutwn préhm:-
mﬂrs- pr:rtu.]rv |‘I. Sq:n’fc.!ﬂ-i'u";g . A Iﬂtlucllt il npparhent
entiérement. La maniére de préparer le squelctie 'y est
indiquée d’une manitre rapide. Om s'attendrait & tron-
ver en cet endroit guelgques détails sur les procédés &
I'aide desquels on peat obtenir des os trés-blancs.’
M. Mapgrigr: h;imu!me canvient que ces détails ne sent
'puml u.l.mngus i, $om su}ﬂt 3 mais, en memc-temEm ililes
Puase sous silence , comme n'entrant point dans le P]au
qu'il sest pmpnaé Le reste du chapitre renferme quel-
ques ‘ginéralitds tur les.os, leurs noms, leur nombre ,
leur position , leur grandeor , leur figore , ele. lantenr’
passe ensuile.d:'examen des o1 en pal.'t.it:u]ler- Chayue os
est le sujel d'un avticle divisé en deux seclions , dont,
Pune comprend ladininistration, anatomigue., et Lantre
]a description. : .

. Dang celle premidre pnrue;dn Vouyrage , Padministra-
tion analomique s borne a quelques conseils sur la.ma—
nigre d'eludier les os, et-d, lindication des procéddsih
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Paide de:'r{uﬂs on’ peut les desarucuier. La Jescrupnur;
des o5 est eofikite, et eni' géntral exacte.

M. Maygricy :nn- d:t rien deslighinens’ et des Aulres
piﬂ’lm% l:{ln sr,'rve!‘.'ll 5111;, arl]l_,uhltous 11 53 ['I'DPOSE  de
pubilrr un [léllt traile parlicuhgr mrr cet ol J:\t.

Le'steriitim’ et 105’ l'-ymde suut oubliés dans le r.‘mpl
dé I'mﬂrr.nge, matt off en troove la’ ulesq,npuun dans
Verrald.

Dahi' lBtPJJ&][IDII prﬂmnnmre t.[u: precef]e Ia m‘yu-
Inghe - M1’ ﬂﬂ:}' rier prapose unc nou velle dn-m.:_m c[e:.
n.imscles, rfu'il regdrd'e commu pllus phifosophique’ 1[1.1-;-
celles que 'on adu.gt]us:lu a preSa-nL Il divise les argarel
eh 1ol orilibs j savoir 1 1.0 les” muscles 2 Emmls mou-
vemehs de ﬂc:mn, dextendion el de rokalion ; a,n Ics
wustlés iy mnnvemms burnés, fels’ q-ln coux -Iu IIBICE
4.0 los lquérlng a EIPN‘SHUH ) culanés , & mouvemens
trisivadigd? O Tiste' de'cel arficle renferme le:p-mhnn
dl‘i ﬁl'mdl wn%r ]Ls F'us fuvnle:rlcs a |’c!‘.crc|cc 111_- fa_ d13...
séetion’, er 1k’ pMcwfnolls que dnl.l ]'uem]rt pout lui-
mémt T e!c\'u ;|u: d:ssat{uel.

|E!s' tiuerquus pri,cel.ilcs sur la’ maniére l]e (Iuséquq_-r
1ds ‘mibedlos eh gendral luent |1llt}|.(::]t1rm de la maniere
dont ik dniwht é]re étudiés chacun en particulier. Tci
Vaiifed i sai 14° mrme nanrc1:e Tm “dans Ja’ $qllcl-etn]_|)g|e
c u'l—a-dire!{ Wit 3 ecl:upe successivement de Im:lmm:s.
tratioh unﬂnnuquh et ile ]u dusctiphun des muscles de
c!u::}un rézion.
n ns-i:ungo-r ]:ms faculemmt qunEIc base M MaJ gmcr
a' shiivie dans Ta’ dnr:lsmn das ‘miuseles par région. On
trotve décrils a la suile les wns tl-_s autres , les muscles’
ded partleﬂ latérales du con., :]u tronc , et cenx de la
gﬂnérﬂfmn s le! lrmngu'la:re Tu' slernum, & diaphra gme,
IP FSDM 2 |!c r.'.arré dls Iumhe: eh:‘.'. En n:d]qu.ml la Frg-
pa!nlmn dLs musc'f _l:hl PI‘I-JI‘JI’I.‘IS et du “palais, Pautear.
trabie's’ ]H‘ﬂp'ls dé parler de eelle des plerlgrudleus da
midssbier, et du lempnral
Lix pré patation 2y midscles est indiquée avee assoz rry
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détails , pour lever la plupart des difficultés qui se pré-
sentent dans leur distinctiom 5 wais les descriptions abré-
gees des mucles sont extrémement arides, et w'indiquent
pas méme toujours les rapports les plus essentiels de ces
organes. (uelquefois méme Pavteur semble les avoir
négligds 4 dessein. Ainsi, par exemple, dams la prépa-
valion des muscles de la cuisse, il conseille d’enlever avee
le tissn cellulaire, le paguet des vaisseaux fémoraux.

Le triangulaire du sternum 4 les grands et petits droits
antéricurs du cotéd, le Jong du cou, avaient été omis
chacun dans sen lieu. Lear deseription et la maniére de
les préparer se lrouve aux errala.

A la fin de la myologie se trouve une table synony-
migque du systéme musculaire, qui consiste dans une
énumération des muscles . avec la nomenclature de
M. Chaussier, en oppmiiliml avec |"ancienne.

Aprés Pétude de la myologie, vient celle de la
splanchuologie. M. Maygrier suit encore la méme
marche que dans les denx premiéres parties. Des des—
criptions trés-abrégées des viscéres , une indication sue-
cincle de les disséquer , tel est le plan que s'est tracé 'an-
teur , eb qu'il a filélement'suivi. Il y a dans cette partie
de son ouvrage, comme daps toutes les avtres , desdétails
anatomiques exacts , de Pordre ¢l de la méthode ; mais
on ¥ trouve pent-étre plas qu'ailleurs des omissions dont
il est difficile de se rendre raison. Nous ne lpi ferons
point un reproche de n’aveir rien dit de la dissection du
eervean suivanl la méthode de M. Galdi. Quo_ique celte
administration anatemigue soily sans contradit , ce qu’il
¥ ade micax dans le systéme du doctenr Allemand , ell=
étail encore assez peu connue en France an moment o
M. Maygrier derivait son ouvrage, pour gu’il pit ne
pas la connaltre : mais il n’en est pas de méme des ou-
vrages de Bichat, Il eit assez singulier gque le nom d'un
homme qui, de nos jours, s'est immortalisé par des dé-
couverles analomiques , soit & peine cité dans un
MManuel d'anatoniic, Les préparations & Paide desquelles
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il a démontré Ja strocture de l'arachnoide , Texis-
tence du canal arachocidien qui, de lintérienr. da
cerveau se porte dans les ventricules , auraient pu cepen=
dont ¥ étre placées avee assez davantage, Mais M. Iay-
grier a préféré décrire les membranes du cervean,
comme on les elit décrites il ¥ a vingt ans, La raison
qu'il en donne mérite d’autant plus d'étre rapportée,
qu’ciit illdiqut pirrail‘.emzti[ le but que s'est pruposé
Favtear dans tout som ouvrage, « Il { I"éléve) espérerait
» en vain connaitre parfailement I'eeil et le cervean dans
le'premier hiver de sts travaux anatomiques; qu'il se
contente donc des courtes notions qu’il peot scquérir
de ces précieux organes, par les secours que nous lui
offrons, en lui indiquant , dans cet ouvrage, les pré-
parations les plus faciles et les plus simples..... Lorsque
son expérience et sa sagacité lui permeltront de mar-
eher d’un pas plus hardi dans la carriére anatomique ,
il pent alors se passer de nos conseils. Nous desirons
seulement que cet ouvrage Jui applanisse la roule épi-
neuse d'une science hérissée de difficultés quand onen
commence Pédtude, »
11 est inutile ; d’aprés ce que nous venons de rapporter ,
de wous dtendre sur la maniére dont M. Maygrier a
traité l'angeiologie et la névrologie 5 le but de son travail
est asser connu d’apris ce qui précéde, et nons ne pourrions
que répéter ce que nous avens déja dit. L'anteur. n'a pas
parlé de la .préparation des vaisseanx et des glandes Ier-'
phaligues, ¢l celle omission rentre encore assez bien dans
son plan. I est évident. qu’il n’a derit que pour des
¢éléves qui n’ont encore aucunes notiens sur I'znalomie ,
el qu'il n'a pas voulu que son ouvrage pit leur servir
plus d'un hiver,
“Lestyle de cet onvrage est en gendral facile et clair
mais on y trouve cependant trop souvent des locutions
triviales et des néglipences de style qui’, quelquefois ,
vont jusqui obscurcir le sens de la phrase. Ainsi en par-
lant de la préparation de la moélle rachidienne , M. May-

E 5 ¥ ¥ oE2uwoed oSuy
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grier dit : " & II' ng fant pas craiddie d'enlever uhn Irnp‘
W' grande' quitutite de vertébres; phls o ehi' dlera’, migux
o on verrda, 5 Un'élévé aussi ;uexperl.mente que le sup-
pose atteitr, aurait pelt-élre de’ la' feine a'comprendre
que cés paroles’ sigrifibnt’ qied’ détachant aved 1 ciseaid®
In*partie postérieurt du'canal vertibral , il faut émporier

le phis'gue Vo peut’de Ik porlion annullaire de chur[u.é
verlébie.

Qu:lque]’ms aussi le nﬂe d.e M ﬂﬁg’gner présenie
un defaut contraire, et séléve d’une manitre qui ne se
trouve'plus en proportion avec le reste de J’ﬂuvrﬂgu*
c'esl dinsi qu apred avoir |e1eté Ia d;nmm des viscéres
en Cepflallqucs i ihornrhlques, ahdommnu: et gﬁmtaux ’
il s’crie’s « Ilest temps enfin que la marche rigourcuse
n del aualy&c préside aux travaux des anatomistes, Assezr
» el br ap long- temps sa n=gls5=crnce ou son oubli e firent
» e la science de I’l:tomme qu'un champ ouverl & toules
v les bizarreries. des l.um..eptmns humaines. »

Q;uu‘ique M, Maypgrier soil’ cerlainement  un anato=
miste instroit + et yue I'on ne dit pass'attendre , par con-
séquent; - &-trouver- des. errgurs anatomigies Jdans’' uo
ouvrige ot covime dans. celui-ci- sur-louty il a voulid
gé-borner.d -esposer des- radimens! d’anatoniie 4 Pusage
des seuls-commengans ;. cependant eomwie ik est dans la
naturesque-lerrdur se glisse facilement dans les ouvrages
humaing , o0 ld trouve aussi. q'ue]qﬂfms dans {'odvrage
de M. Maygrier. Je v'en citerai qu’un-exemple 1 « Par=
o Loul .ol la vie se maintient , ches tous ds dtres chez
» lesquels elle est en-exercice 4 o0 trouve des ® viscéres
wides: vaigsedux eb.des nerfs. » Cetle proposition est
incxacte. Sans aller méme chercher les animbax les plus
pelits-, et chezlesquels il senait bien difficile "de tronver
rien de dout telay tous les helminthes s 01 vers inlestins,
paraisient -dhre ipravés de ‘werfs ; chez presque toos aw

ameing, el ente'autres cheztles foohia et les vérs vésicu-

leivédy Vabsenoe!di' sysl¥me -né veus esk ﬁvideht&,- ef
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d'anlant plus facils & constater, que la p]upa.rl‘. dew
espenas- de co&gmraﬂ somt memgr-andess

. r i
P - —

THEORIE

DFS COULEURS ET DES CORPS INFLAMMABLES , ET
DE LEUKS PRINGIEES CONSTITUANT LA LUMIERE
ET LE FEU , BASEE SUR LES FAITS ET LEs Déu;m-

' VERTES MODERNES;

Par M. Qpoix , inspecteur des eaux mindrales de
Provins y etc. 4

Un ?nlume. in-8.° A Paris, chez Méguignon , ]ahm:,
libraire, rue’ de PEcole de Médecine , N.o gj et
Gabon , place de la méme Ecole , N.o 2. Prix, 5 r.;

et 6 fr, Socent,, port frapc, par la poste (1) ]

. La théorie.dent M. Opoizr-donne anjourd’hui llexpo-
sitiony. n'est gque le développement de ses: alservations
pliysico-chirniques. sur: les couleurs., publites dés 1776
dans. le journal’ de Physiques. Mais comme depuis cetle.
éporque e chimieia éprouvé vne grande révalution, et
e les, principes: smrlesyuels autenr shétaitappuye
ondéhd presyulentiérement, renversds , il:s'est v chligé,
desJaire subir & saithéoriecquelques modifications ppour-
Paccommoder aux idées recues. Tl ne s%est:pas:dissimulé:
néanmoins . qi'elles’en-deartailiencoresons plusienrs rap-
poris,y et il eraint beaucoup queda prévention ol l'onest
relativement, & la chimie: moderne:, . ne: lni soit défavon
rable Il isupplie qulon: 1é jugesans: partialité, . etiquesi
sa:méthode-cst bonpe, o ne:lairejetteipas par: cela seul

(1) Exteaib fait par M. Ay 0 Savery ;. DoM-P,
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qu'elle ne s"accorde pas parfailement avee la thénrie de
Lavodsier. Tiien ne nous parait plus juste. Nous allons
donc faire connaitre le plus succinclement qu'il uous
sera possible, les bases de cetle doctrine ; nous nous per-
metlrons ensuile quelques réflexions.

M. Opoix commeuce par supposer que la lummre
émanée du soleil & I'état de pureté, se combine en tra=
versant notre almosphére avee une substance qui ¥ est
généralement répandue; quelle ln dissout, et que c'est
ainsi combinée qu'elle frappe nos yeux. Ce composé lumi-
neus parlicipe des propriélds de ses ¢lémens. Le dissol-
vant , ou la lumiére pure, qui y entre en beaucoup plus
grande proportion que P'antre, lui donne cette rapidité
de mouvement ¢l celte grande elasticité qui le fait se
réfléchir sous un angle parfaitement égal & celui d'inci-
dence : 'antre élément, par sa grande affinité avec les
corps Lerrestres, le dévie de sa route lorsqu’il traverse un
corps Iransparent, Si l'aclion du corps tramsparent se
frouve répétée , comme il arrive lorsque les deux sor-
faces par lesquelles entre et sort le fluide luminenx , ne
sont pas parallélesy il se fait une décomposition incom-
plete de ‘ce fluide 3 c’est-h-dire que le dissolvant et la
substance dissoute se combinent dans des proportions va-
rices , et dela réultent sept dissolutions diflérentes ct
dont les couleurs se succédent dans l'ordre suivamt s
rouge, oranger , jaune, verty bleu , indigo, violet, La
dissolution rouge est celle qui retient le plus de lumiere
pure, car c'est celle qui est la 'moins retractée ; par une
raison contraire, la dls'miwtmn wolclr.n est celle qui en
retient le moins,

Mais comme on puurrallob|ec1‘.nr que Ia plus ou moins
grande guantité de lumiére devrait senlement produire
une clarté plos on moins vive , et mon pas des coulenrs
différentes , M. Opoix suppose dins la matiére dissoute,
sept degrés: de pureté différens : le premier degré doone
lerouge ; le second , I'orangery et ainsi des antres.

Jusgu'ici on ne voit point encore guelle est cette subs-
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tance dissoute par la lumiére pure. L'auteur va nous
l'appt'enl‘lre : c'est la matiére de da chaleur. Elle existe
déja dans les différens corps du globe que nous habitons
elle se rencontre quelquelois libre et isulée, et voili ce
que M. Opoir appelle le feu élémentaire ; mais le plus
souvent elle se trouve réunie i la lumiére , et celte com=
hinaison est désignﬁe par lui sous le nom de ducicalor.
La lumiére terrestre et les sept couleurs de Parc-en-ciel ,
sont autant de lucicalors différens dans lesquelsle prin-
cipe luminenx surabonde. Mais il est aussi d’autres com=
posés ol c'est la matiére de la chalear qui prédomine.
Ceux-ci sont le privcipe de 'inflammabilité; ce sont
autant de modifications du phlogistique qu'on a eu tant
de peine  abandonner, et que I"auteur essaye de ressus-
citer sous une nouvelle forme. Nous ne nouvs arréterons
pas aux argumens dont il se sert pour en jusliﬁer la réin=
treduction ; nous lui donnons gain de cawse pour
abréger, i

Le lucicalor avec exces de matiére calorifique , existe
done i 1"état lutent dans toutes les substances inflamma-
bles. Il y est plus ou moins étendu , plus ou meins con-
centré, el varie dans sa composition. Dela les différences
dans intensité de la chalenr , la couleur et la clarté de la
flamme dans In combustion. Voyoens maintenant le parti
que lavleor a tiré de ce principe pour expliquer les
couleurs naturelies des corps ; cest-b-dire celles qui lenr
sont inhérentes et mon purement accidentelles, comme
celles que‘nous offrent les corps transparens en les regar-
dant sons un certain aspect.

Tous les corps contenant plus ou moins de lucicalor
doivent avoir plus ou moins d’affinité avec le lucicalor
luminenx, et co atlirer les rayons qui ont le plus d'ana-
logic avec celui qu'ils possédent. Ainsi uncorps yui con-
tient trés-peu de luciealor , atlirera le rayon rouge oi la
matiere de. la chaleor se trouve en tris-petite proportion,
Colui qui en contiont dayagtage attirera le rayon oraa.
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ger, elainsi successivement jusguau vielot et méme an
noir. Celte régle s'observe , i quelgues exceptions présy
dans tous les phénoménes de la végétation , dans conx de
la calcination et de la combustion , comme il est facile de
e convainere par la kecture de 'ouvrage de M. Opoiz,
L'auteur a eu soin. de nc dooner aucune observation
comme de lui; il a cru inspirer plus de confiance ca
gitant celles des chimistes et des physiciens les plus dis-
tinguds 2 il v'a dissimulé aucun des fails qui pourrafent
paraitre contraires & son epinien , mais il a cherché i
rendre raison de lous, et § ex pliquer méme Jes eXcepe
tions & la régle géndrale. Cette massc considérable de
faits dout la grande majorité paralt dépendre d’une loi
commine , sera loujours un monyment utile éleve a la
science, quand méme la théerie de I"avteur serait dé-
montrée fausse & plusieurs €gards. Llesprit de systéme
n’est dangercux qu'avtant qu'il porte & dévaturer les
faits, et I'on n'a pas ce reproche a faire a M. Opoizx,
tlui monire par-lout heaumup de candeur el d'amoor
pour la vérité. 5i I'on rencontre, dans son ouvrage ,
guelques inexactitudes , ( et nous pourrions en citer pla-
sieurs) , il ne fant pas les impater & la mavvaise-foi,
mais & la difficulté oh Pauteur s'est troave avee bean-
coup d'excellens esprits qui ont appris la chiwie il y a
une trentaine d'années, de suivre les immenses progres de
celte science. Nous croyens avoir suffisamment rendu
justice a ses intenlions ; discutons maintenant le fond de
ga théurie.

Nous n'insisterons pas sur les suppositions nombreuses
qu’est obligé de faire M. Opoix ¢ ce n'est Pas ainsi que
Newton a procédé. Il'n’a supposé quiune chose : Par-
eraction, et tout f'est trouvé expliqué. Iei cé n'est pas
assozde Irois on qnal.rtsupposili'uhs pour Ta glédﬁra]itii des
faits , il en faut encore d'autres pour les' cds particuliers.
Mais contentons-nous de relever les contradictions dans
lesquelles Vantenr est tombé. 1l regarde le fluide lupinenx
daps notreatmosphére, comme la dissolution d"uwe petite
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quantilg &e atiee de la ghalanr dans une grande quan-
1ité de lumiére pure. Il regarde ensuite chacun des rayens
colords comme une dissolutivn semblable , mais dont les
proportiops sont différentes, Cependnnt toutes ees disso-
lutions réupies reforment le fluide luminenx 5 done si
les unes contiengent moins de lumibre pure que celui-ci,
les autres en contiennent davantage 5 et des-lors ces der-
nitres devrgiept fre plus Iumincuscs que la lun;ig're,j.m-
purc comme il la suppose. En second lien, si c]lag“
dlsanuuun est colorée pap Iimpuretd de la matiére dise
soule , pour noi lu r.hs.sulunau lyminepse ne ré,umt-elfg
Pas toules ees cnulcprs ¥ Enﬁn une ub]ectmq beaucou
plos jurle et qui semble renyerser Lout le systéme dB
Vauteur , uu du mgins ¢n changer lgs bages, clest
1::]12 [

M. Opaz.:r préland que la matiére mﬂnplmabl_e e*;; un
licicalor , 'est-i-dire un composé de lumigre et de calos
rique ot celui-ci est on exces. Il remarque ensoite que
les corps qui contiennent pew de lucicalor sont colorés en
rouge , parce que, dit-il, ils se rapprochent davauiuge
de ce r:quu;e lumingux cllue des avtres, Mais si le corps
dont 'nous parlons a de P'affinité avec le rayon rouge ,
parce qu'il conlicnt , comme ge rayon, pep dg malire
calorique , il doit s'en éloigner sous un autre rapport
puisqu’il contient peu de lumidre, et que le rayon en
contieut beaucoup. Celle remarque pourrait faire penser
a quelques leclears ¢que telle est, an contraire, la raison
qui détermine attraction du rayon rouge pour le corps
peu inflammable; car moins un composé en général con=
tient d'wn principe, plusil a de tendance & se combiner
avec ce principe : mais il est aise de voir que l'autenr
raisounc toul autrement. Quant & nous , nous ne saurions
concevoir , en admettant sa théorie, pourquoi la jeune
plante qui commence & étre exposée & la lumiére, pré-
sente la couleur rouge ou il entre beaucoup de lumiére
pure 4 tandis qu*h ung épogque avancée de la végétation ,
ses fleurs paraissent blenes ou violettes , couleurs ol la
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lumiére n'entre plus que dans ume proportion fort
petite:

. ___]
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DE MEDECINE, CHIRURGIE,
PHARMACIE, etc.

AVRIL 1808.

OBSERVATION

SUR UNE PERFORATION DE L'HS_TGMJLC;

Becueillie a la Clinique interne ; le 11 mars 1808 , par
J. J, Lerovx, ;

Lue & la sdance de la Socidtd de I'Ecole , iz
jeudi 17 mars 1808,

{Les piéces ont été déposées dans le Muséum de I"Ecnlg.]

PI.ERR.E Duvrerney ,igéde vingt-quatre ans,
d'un tempérament lymphatique , d'une taille’
moyenne, d'une constitution faible, était né
de parens sains, & Verné, département de
Maine-et-Loire , ou il avait exercé la profes-
sion de boucher jusqu’a I'dge de 22 ans.

Dans sa tendre jennesse il avait en la rou-
geole et la variole , un phlegmon au cou, des
aftections vermineuses, quelques catarrhes
pulmonaires , une dyssenterie et une hernie
inguinale ; toutes maladies dont il était par-
faitement guéri, mais il était resté sujet anx
hémorrhagies nasales.

15, ; 16.,
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A 20 ans environ, il comme@nga & cragher
beaucoup de pituite; (ce sont ses e 5~
sions) ; il avait, sur-tout aprés les repas, de
fréquentes coliques gui avaient leur sidge plus
particuliérement dans la région ombilicale , et
se dissipaient ordinairement par le repos et la
chaleur du lit. Il artribuait ces coligues aunx
alimens grossiers et de mauvaise qualité dont
il se nourrissait. Quelquefois il étaitE‘)ris d'un
lumbago trés-aigu%; mais de pen de durée. 11
Jui arrivait souvent de prendre des boissons
froides, oun de se baigner étant en sveur, et
de passer la nuit a la péche. Depuis plus de
trois ans il était dans un érat habituel d'hy-
pncl_mnc]rie; il-avait ce qu’il appelait lui-méme
des wapenrs ; son caractére était devenu mo-
rose , méme trés-enporté. Il n"avait d’appéﬁt
que pour certains alimens , et il éprouvait vn
dégofit insurmontable pour d’antres. D'ail-
leurs, il ne faisait ancun excés avec les bois-
sans alcooliques, ni avec les femmes, _

Deux accidens semblérent angmenter tontes
ses indispositions ; une chiite de cheval contre
.iaquc]le il ne prit aucune précauﬁun , Bt une
course trés-iﬁircé«e t]u'il fit pour se soustraire 4
des gens yoi le poursunivaient.

1l v a environ deux ans , Duperrey était
allé 4 vne foire qui se tenait dans le voisinage
de Verne. 1l élait arriveé trés-échaufle $
{ ¢'était en :urri?'lﬂaﬁ,] Ce jour la température
etait fort élevée; la chaleur érait encore ang-
mentée par une foule considérable de ‘mar-
chands de toute espéce et d’acheteurs, et par
unc grande quantité de bestiaux réunis dans
un assew petit espace. Il fur pris subitement
d'horripilations, de mal-aise dans la région
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précordiale, de pul[ﬁtatinns, de vertige, de
sifflement dans les oreilles , de chaleur dans
la poitrine et an visage , quoique la face fiit
restée pile; en un mot, il se tronvait presyue
asphyxié ; accident que 'on pent naisonnable-
ment attribuer au défant d’air respirable ,
sur-tout pour un homme aflaibli, essentielle-
ment nerveux , et trés-irritable.

Il retonrna chez lui avec des battemens de
ceeur que jusqu’alors il n'avait éprouvés que
rarement et faihlement, mais qu'il a conservés
depnis. Ayant été saigné du bras quoatre jours
aprés, il tomba dans un état voisin de la syn-
cope ; sa respiration fut extrémement ralentie,
et ses forces , déja peu considérables, furent
si sensiblement diminvées , qu’il lui aurait éw
impossible de faire la moindre course, et de
porter le fardeau le plus léger. A la soite de
ces accidens , il fut atteint de bouffissure
générale , plus remarquable sux extrémites
inféricures, et d'une plus grande décoloration
de la peav. Il survint de la régirence , de la
tuméfaction et de la sensibilité dans i‘h}rpuﬁ
chondre gauche. '

Jamais ce malade ne voblnt se soumettre i

aucun régime ; seulement depuis long-temps,

et principalement depuis deux ans, il ne pre-
nait des alimens que le plus tard possible de la
jonrnée, parce quil avait remarqué qu’il se
portait plus mal aprés avoir mangé , et qu'il
€tait moins apte an travail.

On lvi administra successivement des toni-
ques , des antispasmodiques , des carminatifs
et des purgatifs , mais le tout sans socces.

Il'y a euvirén dix-huit mois gqu'aprés avoir
éprouvé du mal-aise, de la chaleur dans la
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poitrine , dans la ré%io?l épigastrique , et des
faiblesses qui approchaient de la syncope , il
rendit par I'expectoration un caillot de sang
trés-noir, Depuis cette époque aussi, que les
battemenss de ceenr s'étaient fait sentir cons-
tamment, Duperrey avait été rarement in-
commodé de la pituite et des coliques, ou
lorsqu’il en était tourmenté , les battemens de
ceeur étaient moindres ou suspendus.

Admis 2 la Clinique , et soumis & I'inspec-
tion le 7 septembre 1807, Duperrey présenta
les signes et les symptdmes suivans:

Cheveux et sourcils bruns et épais, barbe
dela méme counleur, mais trés-rare ; air triste,
sourcils réunis et froncés, rides sur le front,
sur-tout vers l'angle interne des orbites ;
visage, cou, poitrine, abdomen et membres
boutfis ; pean d’un blanc mat et jaunitre,
lévres décolorées , langue humide et du jaune
d’une cerise pelée, gencives et intérieur de
la bouche plles; ep un mot, tout le facies
des femmes§ehlorotiques ; respiration labo-
rieuse , pouls fort, dur, fréquent, et plus
petit au bras gauche qu'au bras droit; batte-
mens do ceeur trés-sensibles, et battemens
remarquables & la voe simple des artéres caro-
tides et axillaires, sur-tout du cbté gauche.
La poitrine percutée ne rendait' que pen de
son dans la région du ceeur et an-dessons de
cette région, jusqu’a I'’hypochondre gauche ,
qui était rénittent et douloureux. Le foie
paraissait plus volumineux ¢ue dans l'état
naturel ; il y avait de la Hluctuation dans le
bas-ventre. :

Outre ce que nous avons rapporté précé-
demment sur-la caunse et 'origine de la mala-
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die , nous apprimes par les réponses de Du-
perrey, aux questions qu'on lui fit, et par
une observation swivie:, qu'il n'avait jamais
eu les conleurs vives de la jeunesse , et le teint
fleuri, particulier aux gens de sa profession ;
que quand il avait été saigné , son sang était
peu rouge et trés-abondant en sérosite ; gu'il
avait une dyspnée habitelle, des essonffle-
mens trés-ren-?guqh!es an moindre exercice ;
que, depuis long-temps , ses pieds et ses jambes
enflaient et désenflaicnt successivement : qu'il
€tait toujours sujet anx coliques, aux borbo-
rygmes, et qu’il avait assex constamment la
diarrhéc; que ses wrines étaient tantdt blan-
ches ; et seulement troubles, tantdt rovges et
déposant un sédiwent briqueré ; qu'il “etait
d'one faiblesse extréme, et qu’il se trouvait
lus & son aise couvché en snpination dans son
it, la téte de nivean au tronc; qu'il avait
ordinairement de l'insomnie , on vn sonuneil
trés-léger et trés-agité; qu'il faisait des réves
pénibles ; qu’il avait des réveils en sursaut;
que le soir son oppression avgmentait 3 gu'il
avait plus de soif, riu’il ¢prouvait souvent
des frissons , ensnite beancoup de chaleur
pendant la nuit, et jamais dé sneur ; que ces
accidens étaient accompagnés d'un sifflement
trés-incommode dans les oreilles , et d'une
douleur pulsative qui s’étendait d'une tempe
i l'autre.

Les battemens st constans du ceenr, 1'absence
du son dans cette région , l'inégaiité du pouls,
la dyspnée, la nature du sommeil , des réves
et du réveil, 'eed@me des pieds et des jambes,
me firent penser d’abord qu'il y avait lésion
organique du ceeur , mais je n'osai pas V'affir-
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mer, parce que le visage, et particulicrement
les lévres, n’étaient point injectés; parce que
le malade se couchait toujours horizontale-
ment ; parce que la figure froncée , et expri-
mant la douleur, annongait une maladie pre-
miére placée av-dessous du diaphragme, et
dent la lésion de la circulation ne serait qn’une
sunite. J'eus ensuvite e soupgon qu'il y avait un
hydro-péricarde dont cette méme lésion dala
«wirculation serait une maladie” consécutive
ces denx afflections pouvant étre elles-mémes
causes de la lencophlegmatie , de 'anasarque
et du commencement d’ascite, qui n’auraient
été alors que des maladies consécutives des
affections prerni(!re.s ; enfin je convins que le
diagnostic etait pour noi impossible i établir
d’une inaniére satisfaisante ; mais.le prognos-
tic me parut des Iﬂus facheux , et considerant
la gravité des symptdmes, je regardai la
waladie comme incurable et mortelle.
Cependant, réduit & faire la médecine du
s.:,rmplfr'.t:e , et dams l'intention de snulager le
malade , que je n’espérais pas pouvoir guérir,
j'employai , pour combattre |'@panchement
séreux, la rareté des urines et les palpitations,
ni étaient devennoes siintenses yu'elles can-
saient de fréquentes lypoth:mies ; j'employai,
dis-je, des antispasmodiyues, des pectoraux
incisifs , des diurétiques actifs,, et je fis appli-
ruer des sangsues sur la région du cenr. Ces
moyens calmérent les palpitations , rétabli-
rent le cours des urines qui, cependant, n'ont

. jamais éte abondantes , diminuérent la bouf-

fissure générale , et firent disparaltre 1'ascite
commenganle ; mais rien ne diminua les coli-
ques, rien n'arréta la diarrhée qui procurait
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chaque jour depuis dix jusqu’d quinze et vingt
selles, qui ne put étre modérée par 'nsage
de la décoction blanche , du diascordium, du
qoinguina , du simarouba, i du cachou , et
qui bientdt devint colliquative. -

A la bouflissure générale snccéda tontes les
marques du marasme ; les palpitationsn’avaient
1€ (ue suspendues, mnais reviorent et subsis-
térent josqu’a la mort, Bientdt le malade se
dégotita de toute aspéce de médicamens, et
méme d'alimens et de boissons, Pendant plus
d*un moisilne vouiut prendre quede leau et du
vin, quelquefois de la tisane commune; et
pour alimens sdu  bouillon , rarement du
potage, plusrarement des alimens plus solides,
et alors il manifestait tous les caprices d'un
appétit désordonné ; tantdt il desirait de la
soupe anx pommes-de-terre, lantdt de la téte
de mouoton |, tantdt du pain trempé dans du vin
de Malaga ; tout lui était accordé.

Vers le 160 © jour de son entrée & I'hospice,
la diarrhée subsistant tounjours, la faillesse

‘étant telle , que plusieurs fois il tomba avpreés

de son lit, et qu’on fut obligé de le recoucher,
le marasme étant aussi wmanifeste, les palpi-
tations anssi fréquentess ]'iﬁpa[icnce érant
avssi grande, et 'dcreté de son caractére por-
tant towjours Duperrey 4 chercher querelle
aux malades de la salle qu'il occupait, et &
vouloir les battre : tout-i-covp cet homme
perdit sa morosité , et montra , pendant guel-
ques jours, une sorte d'hilarité ; il ent une
inrillﬂ.ﬂilé singnlidre , mais ses propos n’étaient
point suivis, quoiqu’il n'efit pas un vrai délire;
ensnite ses pieds , ses jambes ct ses cuisses,
sur-tout du cété droit, recommencérent a
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devenir cedémateuy ; 'abdomen fut de nouvean
tumehié , la fluctuation y était peu sensible,
mais une grande quantité de gaz s’y étant dila-
tée:, le faisait résonner lorsqun’on le frappait.
La décoloration était parvenue a tel poinr,
qu’il faut 'ayoir voe pour en avoir une idée
juste. La fidvre hectique, qui ne quittdit point
ce malade, avait des exacerbations trés-mar-
quées; les palpitations , les lypothimies étaient
portées & l'extréme, la toux érait trés-fré-
quente ; il y avait parfois de 'expectoration ;
le ventre était toujours trés-tendu et trés-
douloureux , principalement souws !'hypo-
chondre gaunche , ou le malade sentait des
battemens particuliers ; la pean tonjours anssi

séche ; il est m&me 4 remarquer que jamais il

n'y eut de suneur, pas méme la plus petite
muoitenr. Le malade, habituellement couché
en supindtion, essayait de se tenir sur le
chré droit, er, dans ce cas, un_émuffeuienl:
considérable 'obligeait & changer prompte-
ment de position ; il pouvait, de temps en
temps , rester et méme dormir un pen , cauché
sur le'coté gauche; alors il formait avec son
corps une espige de demi-cercle, en rappro-
chant la téte déela. poitrine, et ramenant les
cuisses et les jambes prés du tronc. :
‘Du 172.¢ jomr an 178, il y eut un
sentiment de picotement dans la poitrine ; la
toux fut plus fatigante, la respiration plus
énible, le ventre moins tendu et plus doun-
Fﬂu;eux, sur-toutau-dessons de I'hypochondre
f.auche 3 les palpitations étaient moins fortes,
e pouls était plus faible, la poitrine réson-
nait dans tous ses-points.
« Do yyB.®an 181.%,; la faiblesse fut extr@me;
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les selles furent moins abondantes, bour-
benses, sangninolentes , et d’une fétidité hor-
rvible ; l'infiltration n’était plus sensible, les
traits de la figure étaient décomposés, les
idées étaient disparates. ) :

Le 182.¢ jour I'agonie s’annonga par I'abo-
lition des sens et la perte de la parole.

Le matin du 183.2 joor de son entrée &
’hospice, (y mars 1808 ) , Duperrey expira.

Au moment de procéder 4 l'onverture du
corps , il me fut encore impossible d’annon-
cer, d'une maniére précise, les désordres
que l'on alait trouver ; je convins que je
n’avais point acquis la conviction qu'il 'y efit
eu lésion organigue du ceeur , et non pas sim-
plement dérangement de la circnlationsy je
doutais de I'existence de ’hydro-péricarde, et
16' m’en tins & dire qu'il faliait chercher dans

‘abdomen les causes du dégoiit, des coligues
et de la diarrhée obstinée qu'avait éprouvé le
malade, :

Le carc{»s' était d'one maigrenr remarquable,
comme desséché, et sans aucune trace #’in-
filtration. Toute la peau, méme an visage,
autour des oreilles , et 4 la partie postérieure
du coun, avait une teinte jaune blafarde; &
peine les lévres étaient-elles un peu moins
dricolorées que du vivant du sujet. La poitrine
resonnait dans toutes ses régions ; 'abdomen
était affaissé.

Il n'y avait point d’épanchement dans les
cavités du thorax. Les deux poumons étaient
sains ; celui du cOté droit adhérait 4 la plévre
%ﬂle par des brides liches et faciles a4 dé-
truire. Le péricarde ne contenait pas méme la
quantité de sérosité que I'on y trouve ordinai-
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rement A la suite des maladies chroniques et
des longues agonies. Le cceur n’avait qu'un
volume ordinaire ; toutes les parties qui le
composent, sans exception , étaient dans un
¢tat naturel.

Il y avait trés-pen de sérosité dans la cavité
abdominale ; elle était d'an blanc laiteux,

Le foie €tait augmenté de volume, d'une
teinte janne 4 l'extéricur comme & I'intérieur;
il graissait fortement le scalpel ; la vésicule:
du fizl contenait une bile abondante et trés-
verte. -

L'estomac, d'upe étenduve ordinaire, pré-
sentait nne courbure en sens inverse de sa
courbure naturelle , ce qui était cansé par
Vadhérence que ce viscére avait contracté -
avec la rate. Cette adhérence plissait 'estomac
et retrécissait un peun sa capaeité vers le tiers
de sa grande courbure , de maniére i en for-
mer comme deux loges distinctes. L'estomac
onvert fut trouve sain dans toutes ses parties,
excepté 4 lendroit on était I'adhérence avec
la fate. La était un trou parfaitement rond ,
d'un pouce environ de diamétre. Les bords
de ce trou renverses en dehors n'étaient point
augmentés d'epaisseur , et paraissaient amssi
sains que le reste de l'organe. La perforation
communiquait 4 une cavité formée dans la
rate. Cette -cavité était d'environ dix-huit
lignes & denx pouces de profondeur ; ses pa-
rois étaient arrondies; elle était remplie 4
moilié d'une substance de couleur de lie-de-
vin foncée, et de consistance de bouillie
I’on reconnut pour &tre due an détritu
tissu de la rate. Ce viscire avait a
presque le double de son yolume ordinaire ,
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mais il ne parut point altéré dans le reste de
son étendue. Dans le lien ¢ue mous venons
d'indiquer, il faisait une paroi prolongée de
I'estomac, et il empéchait que les alimens ne -
g'dcounlassent dans la cavité abdominale.

Les autres viscéres de 'abdomen ont été
trouvés en bon état, Seulement les reins éraient
plus valomineux qu'ils ne le sont ordinaire-
ment ; mais ils étaient sains , et une portion
du grand épiploon était attachée & l'annean

inguinal droit.

* Le colon, vers le tiers gauche de sa portion
transverse, adhérait & la rate; il reconvrait
I'endroit ol se trouvait la perforation de Ues-
tomac, de manidfe 4 former , en quelque sorte,
la paroi exteriié de la cavité que nous venons#
de décrire, mais sans étre altéré 4 Uextérient
nia l'intérieur. ' ;

OBSERVATIOQON 4

SUR: UNE PERFORATION DE L'ESOPHAGE COINCIDART
AVEC PLUSIEURS AUTRES LESIONS ORGANIQUES ;

Par M. Harwng, professeur & PEcole de Médecine
de Paris, elc.

Lue & la Sociétd de PEcole de Mé{ft.:cime,.
dans la séance du 31 mars 1808,

Ux jeune enfant d'environ donze a treize
ans, elevé dans un collége prés d'Orléans,
ayait été & plusieurs reprises attaqué de sur=
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dité et de quelques antres incommodités pour
lesquelles on avait .employé des exutoires
dont 'usage avait été interrompu. Il étaitassez
bien pour que 'on ne congilit ancune inguié-
tude sur son état, et son teint était flenri.
Malgré ces bopnes apparences, au commen-
cement de décembre dernier, un de ses frércs
xemarqua qu'il avait les traits duo visage fati-
gués , et qu'il éprouvait de l'oppression et
toussait un peu, et ne pouvait faire de mon-
vement sans dtre essonfllé. Il se plaignit, on
négligea des accidens qui ne lui cansalent pas
encore des altérations trés-sensibles, et on
attribua ses plaintes & de la paresse. 1l se
piqua d’honneur, et déclarague puisqu'on le
traitait de paressenx , il irait jusqu’an terme
de ses forees. 1l fut pris de figvre, on le requt
a I'infirmerie, et il fut vu par le médecin de
la pension vers le 6 janvier. La fidvre érait
prononcée , Poppression était forte et comme
périodique ; vers le milien du jour elle ang-
mentait au point d’approcher de la suffoca-
tion, WUn vésicatoire fut appligué, la fityre
continua , eut des intermissions marquées , et
toujours vers lemilien du jour une oppression
forte qui se prolongeait dans la nuit, et ne se
dissipait que sur le matin, avec une sueur
gui couvrait la téte, le cou, et la partie supé-
rieure du tronc, La toux était continuelle. Un
Penvoya a Paris an commencement de février.
. La toux était la méme; la fidvre reprenait
Far redoublemens marqués sur lestrois heures;
‘oppresgion alors et la suffocation étaient

_1rés-pénthes. Le pouls était tellement acce-

léré, qu'il était impassible de compter les bat-
temens. Je les ai évaluyés & 200 dans npe mi-
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nute, parce qu'ils montaient & plus de 3 et
moins de 4 par seconde. Dans la remission
ils approchérent quelques jours de la mesure
naturelle, mais habituellement et dans les
jours de moindre fidvre, ils allaient & 130,
hors I’état de suffocation. Les crachats étaient
muqueux, glaireux, transparens, et jusqu’a la
fin de février, sans trace d'dpacité. La poitrine
résonnait bien presque dans toute son éten-
due , mais un peu moins dans la partie posté-
rieure inférieure gauche; le coear ne battait
point dans une grande étendue. L'épigastre
€tait un peu sensible, et le ventre souvent
volumineux. Cetexamen répété plusieurs fois
relativement 4 la poitrine,” a été 'jugé par
M. Corvisart tel que je l'avais vu. '
Le traitement fut établi sur les indices généy
raux, quiétaient cenx d'une fidvre catarrhale
mugueuse , alfectant spécialement la mem-
brane muqueuse polmonaire. Cependant parmi
les remédes tant externes qu'internes , dirigés
en conséquence , et variés selon I'urgence et
la nature apparente des symptdmes, (je ne
parle que de ceux qui sont ordinairement
doués d'nne efficacité remarguable ), aucun
n'ent d'effet ni utile, ni appreciable , ainsije
n'cn donnerai pas ici le détail, :
~ Quelque fiitle caracidre apparent que don-
naient & cette maladie ses symptimes prinei-
paux , l'oppression antéricure i la fidvre et
a la toux, avec suffocation périodique per-
sistante , me paraissait en disproportion avec
le caractére d’une simple fidvre catarrhale,
guelque forte qu'on la supposdt. La durée et
Iimmuabilité de ce s}-mptﬁ[ne me perﬁu_%dérent
qu'il existait un yice organique dont j’ignorais
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le siége , que je ne pouvais supposer dans le
ceenr ni dans les poumons; et convaincu de
cette existence, j'exprimaiaunx parens le desir
qu'on piit g'en assurer au décés de I'enfant,
gue je regardais comme inévitable, ‘et je fis
Eressi:ntir importance de l'ouverture du ca-
avre dans un cas_pareil. Sar la fin de féyrier
les crachats de muquenx transparens devinrent
opaques et puriformes plutdt que purulens ;
la fiévre pe cessait pas, mais‘ia suffocation
devint moins sensible. Quoiqu'on efit inutile-
ment appliqué un vésicatoire & la poitrine ,
on attribva ce chavgement, qu'on croyait
heurevx, & un nouveau vésicatoire qu'on
avait conseillé d’appliquer sur cette méme
artie, et dont on soutint I'écoulement, Cepen-
Eant le marasme allait croissant , le ventre se
tuméliait , se durcissait; la fiévre ne présen-
tait plus de reémissions, et 'trois jours avantla
mort I'enfant vomit continuellement une ma-
tiére noirdire commme celle qui sort des uvicéres
cancéreux de l'estomac. Je pensai alors que
le désordre 1}ue je soupgopnais devait étre
placé prés de 'estomac, ou dans la cavité de
cet organe, et j'exprimai d'autant plus mon
desir , qu'on §’en assurdt par la seule voie qui
nous restait de nous en convainere. L'enfant
mourut ledimanche 6 mars 4 midi, et & pareille
heure le lundi 7, I"ouvertire fut faite par
MM. Beauchéne , Héricart de Thury et moi;
elle nous fit voir les desordres snivans : ;
L’abdomen était tuméfié et distendu , et le
bras droit violet et échymosé. Le cadavre ré-
pandait une odeur fétide.
On'% commencé par l'ounverture de la poiz
trine.

page 254 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=254

2 BITTM

M2 p=ecnnz 253
Le coeur était petitet flasque. 1 i 2
La substance du jpoumon gauche était dure:
et tubérculense daps’ son tiers inférieur ; cet
état tuberculeux se terminait par une ligne
droite parallélement & la, base du-poumon, et
dans les deux tiers supérieqirs: ce méme pon-
mon était en:devant souple et grépitant. .En
arriére ; I'état taberculenx s'étendait jusqu'an
sommet dn lobe supérieur. La partie tubercu~
leuse incisée n’a montré, dans aucun de ses
points, de suppuration:’établie , mais elle
paraissait voisine d'une fonte purulente | evla
mucosité des bronches avait déjal’aspect puri-
forme, .- 0ol e i 5l
Le poumon droit était sain , et sa substance
incisée ne présentait. que  quelques points
tuberculevx épars. v ezt g
. La partie inﬁirieure de Ja;trachée.au-dessus
de la bifurcation, l'intervalie  de cette bifaz-
cation et les bronches droite] et gauche ;
étaient entourées de glandes bronchiguestrés-
volumineuses , aun nombre de six au moins,,
%rﬂ&ﬁ_e&-ﬁ:peu'prﬂs comme des ceufs de pigeon.
lles n'étaient; point suppurées; elles press
saient et-comprimaient la trachée et ses divi-
sions. L . T
Passant ;dela cavité de la poitrinei, .
cavité abdominale, on 'a trouvé les intésting
considérablement distendus , le- foie soiple
et. mou :ddns toute son. étendue, 'estomac
sain , la rate molle et f:u volumineuse, avec
quelques globules de la, méme nature que la
rate; détachés d'elle,- et formant comme des
rates subsidiaires,, mais leur tissu étoit . par-
faitementsain. ' . B Hopaiv
L’épiploon était converti en une  masse
15, 17

] it
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tuberculense , semblable en tont & 'induration
tuberculeuse du poumon.. Cette altération en
occupail toutes led parties; c'est-d-dire sa
partie colique et flottunte, et toutes les appen-
dices de cette portion, sa partie gastro: colique
et sa partie gastro-hépatique.

Le veecum était trés-volumineux.

L’estomac euvert s'est trouvé sain dans sa
face interne , mais.convert d’un mueus bran.

En remontant vers I'tesophage nous avons
vyu qu'il §'en écounlait un liguideé noirdtre en
abondance. Ayant incisé sa partie antérievre ,
nous avons yvu que §a parel pbstér{{!ure at
Jatérale droite était percée de deux ouvertures
rondes, terminces par des brides qiil ‘s¢ par-
daient dans la membrane interne, et qui ne
permettaient pas de confondre ces onvertnres
avec celles qu'aurait pu faire le scalpel. Eiles
répondaient dans um sac qui adhérait snpé-
rienrement & la partie inféricure, postérieure
et interne du pounon droit ; et qui é’appuyait
en bas sar le lobe de Spigel, Ce sac contenait
encore quelques portions de liquide noirdtre ,
de couleuir et de eonsistance pareille a celle
du liguide que Penfant avait voinie en abon-
dance dans les deux derniers jours de ga
maladie. La paroi ‘extérienre du sac parais-
sait formée pat la thembrane externe du canal
de P'esophage. . - :

Le reste des organes était dans 1"état sain,
et'le pancréas § quoique un pew gros, n’était
point altéré dans sa'substance. -
- On ne reniarqunit rien A la surfage interne
dw péritoine , ni' dans ses replis, ni sur les
viscéres , ni sur la paroi abdewmindle anté-
rignre,
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Les altérations organiques queprésente cette
onverture , paraissent rendre suffisamment
raison de I'oppression constante que le m.lade
a épronvée dés le début de sa maladie, et
méme antérienrement an moment on elle
s'est déclarde. La tuméfaction considérable
des glandes bronchiques et la tumeur de I'eso-
phage, ont dii exister alors, et donner lieu &
ce symptdme pénible.

Les altérations organiques les plus remar-
quables ici par leur singularité , sont la tumeur
et la perforation de I'esophage, et la trans-

formation de 'épiploon entier, en une masse
dure et tuberculeuse,

OBSERVATION

IUR UNE AFFECTION PERT@DIQUE Sans FIEVAE,
ACCOMPACNEE DE SYMPTOMES ALARMANS ;

. Par M. BeAvcming pere, D.-M.-M.

M. M....., logé hitel de Bretagne, ruve
Saint-Honoré , dgé de 63 ans, d'une haute et
belle stature; d’un tempérament bilioso-mu-

uenx , n'ayant éprouvé dans son enfance ni

ans sa jeunesse eucunes des maladies qui
trop souvent tourmentent ces deux époques
de la yie, fut forcé de se retirer en Angleterre
endant les troubles de la révelution, et ce
ut 1 qn'il ressentit les premiers derangemens
dans sa santé. Ils se manifestérent d’abord
par desaccés de céphalalgie qui se firent sentir
17..
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sur différentes parties de la téte; ils se renouw-
velaient 4 des époques irréguliéres, et duré-
rent pendant environ dix-huit mois. On em-
ploya beaucoup de remédes contre cette mala-
die , tant intérieurement qu’extérienrement :
les diaphorétiques , les antispasmodinues, les
évacuans, les spirituenx , furent successive-
ment mis en usage ; les donleurs de téte ces-
sérent enfin sans (u'il fiit bien facile de déter-
miner si 'art pouvait s'attribuer cette guéri-
son, ou si elle était due a la mature. Les
paroxysmes des céphalalgies passés, la santé
{utassezsupportable pendant quelques années,
mais nune affection pathpldg’tque des organes
urinaires vint encore la troumbler ; il avait,
a cette époque, d-peu-prés cingnante-cing
ans. Cette affection produisit dans les reins
des douleurs vives et poignantes qui furent
suivies d'accidens assez graves pour nécessiter
I'emploi de moyens mécaniques propres a réta-
Blir 1e cours des urines. Cette maladie duora
quelgues mois , et ses symptomes & peine cal-
més furent remplacés par des douleurs de
sciatiques qui se firent sentir sur'la cuisse
gauche. On emplpya une application stimua-
Jante sur la jambe dir méme coté, et la cuisse
‘enfla promptemeunt. Des vésicatoires furent
appliquéds et terminérent cette maladie. Depuis
cette époque , M, M..... a joui d'une santé
assez bonneé tout le temps qu'il gassa en Angle-
terre. De retour en France il y a quelques
années, il vint habiter un département qui
‘offre: beancoup d’analogie avec le climat' de la
Grande-Bretagne ; et -i?'}r"f'ut attaqué,.il ya
-envirdn quinze mois’, d’one douleur trés-vive
~ddns la région épigastrique, avec oppressien
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et toux séche. Cette douleur fat déterminde
Ear la vue de la chiite que fit nn ouvrier du

aut d'un mir dans un chantier; elle dura
environ deux heures , malgré l'usage des
.antispasmodiques et des calwans.
~ Trois semaines aprés la douleur revint spon-
tanément; elle eut le méme sidge, dura un
_i:eu_plus long-temps , fut plus intense , et on
a trajta de méme que la premiére,

Aprés le méme laps de temps un troisidime

paroxysme se manifesta ; il fut plus long et
131u5. paisible que les deux précédens. Enfin
les paroxydmes se rapprochérent, et revinrent
a-peu-présréguliérement tous les quinze jours.
Leur durée qui avait toujours été ¢n croissant,
ainsi que l'intensité des doulenrs, avait été
portée 4 vingt-deux heures dans le dernier
acces. Voici la marche gue cette maladie ob-
servait dans son invasion , son développement
et sa terminaison : '
"' D’abord une doulenr sourde et supportable
se faisait sentir profondément dans la région
‘épigastrique ; cette doulenr allait en croissant
‘pefidant’ gnatre 4 cing heores, mais d'une

“maniére lente ; ensuite elle prenaitun earac-

tére aigu, et se prolongeait en suivant la
direction du diaphragine jusqu’an des; il sem-
blait alors au mﬂla:iz_ qu'ane plaque’de fer
‘lui serrait la poitrine ,( tel était son expres-
sion.) Sa respiration était difficile ¢t dou-
‘loureuse, le ponls concentré, sa physiono-
mie se décomposait, lagitation dun systéme
musculaire était extréme, le'malade ne pou-

.vait: garder auveune place, tant les doulewrs

.étaient vives. Une toux sans expectoration

sjoutait eucore 4 cette anxiété qui devenais
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telle, que pendant les deux derniéres heures
de la durée du paroxysme, le malade se
croyait prés de suffoquer, '

Il y avait six mois on environ que durait
cette cruelle maladie , dont les symptdmes
croissaient et se prolongeaient 4 chaque accés,
quand ce malade prit la résolation de venir a
Paris pour s'y faire traiter , étant dans I'im-
possibilité de se livrer plus long-temps i ses
travaux habituels. '

Les divers traitemens employés jusqu’alors
étaient composés d’antispasmodiques et de
narcotiques que 'on avait prodigués sur-tout
pendant la durée des paroxysmes.

Les toniques , les stomachiques, les dépu-
ratifs , et en dernier lien le magister de bis-
muth , avaient été mis en usage pendant l'in-
tervalle des accés, .

Appelé avec plusieurs médecins pour don -
ner mon avis sur cette maladie , voici eelui
que je donnai, et quel en fut le résultat.

Ayant envisagé la maladie comme le pro-
duit d’uvne homeur rhumatismale qui avait
essentiellement porté sur les nerfs qui avoi-
sinent le diaphragme, ¢t donné naissance &
une affection périodique dont les paroxysmes
avaient développé de funestes symptbmes, je
pensai que le traitement & employer devait
ayoir pour bot :

1.2 De combattre la cause de la maladie
en cherchant & rompre la chaine des mouve-
mens vicieux qui en ramenait les accés ;

2,0 De traiter les paroxysmes poor en abré-
ger la durée, et en diminuer les fichenx
symptdmes s'il était possible.
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La cause de la maladie devaitétre combative
pendant lintervalle des accés , et je proposai,
pour remplir fgtte tiche, d’emwployer les dia-
phorétiques, les eanx de Yichy st le quinguina
a dose -agsez forte, sur-tout a 'approche des
paroxysmes, , . £t
Le traitement gue j'indiguai pour faire ces-
ser les Paroxysimes , fur de metire les jpmbes
dans I'eau chaude a Vinstant de l'invasion de
Tacces; t_l'p.%ou_ter 4 cette eauv de 'acide mpria-
tique et de'la montarde’, et quelques minutes
aprés Pimmersion des ‘fambes dens cette ean
ansi préparée ; j'ordornai Papplication de la
lace sur 'endroit de la douleur, et pourbois-
sonVeau yla glace. ' et ;
" Peu dg temips aprés in nopveau paroxysme
s'étant manifesté, le trailement que j'avais.
proposé fut inls en usage, et je le dirigeai
moi-méme. Le bon effet en’ fut si prompt),
qu'a peine T'application de la glace futr-elle
faite sur la région de la doulear, le malade
se sentit'sohlagé ; je contipual les applications

et les remplagai ﬂprés quelques instans par

des linges imbibés d'ean a lnglice. Je fisboire
aussi de temps en temps de petites tasses d'eau
a4 la méme température ; et ce paroxysme qni
durait déja depuis emviron guatre hcures
quand je i'us appelé, et qui ne devait se ter-
miner qu’aprés s'étre prolongé au moins pen--
dant vingt-deux heures, fut arréié en moins
de deux ou trois minutes, sans qu’il en résul-
tit d’autres inconvéniens qu'un mal-aise géné.
ral , un peu d'oppression, et une toux assez
fréquente, mais qui ne dura pas. Cette appli-
cation donna lieu au phénoméne suivant : la
glace ne produisait aucune scnsation danps. la.
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région douloureusey mais hors le foyer de la

.douleur, ot elle ne parvenait que sous I'état

de ﬂulde, elie cansait une 1mprasamn trés-

-vive et pénible 4 supporter.

Le traitement recommandé’ contre la canse
de la maladie, a été exactement soivi & la

‘suite’ de cette crise, et la'santé est complcta
‘depuis Iapplmatmn de la’ giaua qul a¢u lien
'11}'aenwrnn uman. 3

/C'est ainsi qu 'une maladie qui, ‘durait depuis
six mois , gui ‘se compmalt d.ﬂ s]rmptﬁmes
d’autant plus graves, qu'ils augmentaient &
chaque paroxysme de durée et d'intensité ,
et que leur retour allait en se r&pprochant
d’une maniére alarmante, a cédé presque
subitement par ['usage de mu}'ens trés-simples
en evx-mémes, qui me farent i msplrea par la
mamére parttcuhére dont jenvisageai la
‘matyre et la marche du cette affection,

Ce fait de médecine- -pratique est connu de
plusieurs médecins, etsur-toutde M. Salmade,
-dont je nesaurais trop louer la délicatesse des

procédés , et la sapacité des vues médicales.
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. OBSERVATION.

D'UNE HERNIE £TRANGLEE AVEC RUPTURE: DU SAC
HAERNIAIRE j !

Par M. REmowp, chivurgien interne i I'hépital de
| . Ja Charité {1).

Maexrurrizy CHARPENTIER , Agé de 6o
ans, infirmier , portait , depuis son has-ige ,
une herni¢ inguinale du cdté droit. Il faisait

‘usage d'un’brayer mnal fait qui , trés-souvent ,

ne pouvait empécher les intestins  de franchir
'anneau, de sorte qu'an meindre effort la
‘tumenr devenait trés-volumineuse ,. et son
étranglement était 4 craindre. Le malade lni-
méme-alors en opérait facilement la réduction.
Mais il avait réemarqué que la tomeuar débor-
dait un peu I'anneaw supérieurement; de ma-
niére que quand il'voulait la réduire , I'intes-
tin était poussé: vers . cette partie du sac her-
niaire , et avait de la .tendance a remonter et
a4 se glisser de bas en haut sur les muscles
abdominaux. C'est pourquoi il déprimait un
pew la partie supérieure de la tumeur avec la
panme de la main droite , la poussdit de haut
en bas , et comprimait ensuite sa pastie infé-
rieure , en fermant lesdoigts et en la pressant
avec la main gauche. Ce procédé de reduction
lui réussissait depuis long-temps , . et:'habi-

(1) MM. Deschamps et Bgyer ont autorisd la publi-
walion de celle observalion,
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tude qu'il en avait contractée le rassurant
contre les accidens qu'il'avait i craindre, l'em-
péchait de se munir d'un meilleur bandage.
Dans le courant de {évrier dernier, ce ma-
lade fit un léger effort pour lever un fardeau ;
gon brayer se 'déPlar;a ,' €t la tumeur parut,
mais plus volumineuse qu'a 'ordinaire. Une
doulcur assez vive qui avgmentait par la pres-
sion s'y fit sentir ; ées -nausées, quelques vo-
missemens qui survinrent annoncérent |'éiran-
lement de cette hernie. Des cataplasmes
emolliens furent appliqués sur la tumeurj on
fit prendre an malade des bains tiddes , et
bientdi la réduction fut faite, Cet accident n'a
en aucune snite tichense , mais Charpentier
restaitexposé A sa récidivel -
En elfet, dans la soirée du 26 mars , comme
il toussait avec un reu de  force , la hernie
reparut , mais pour la réduire il n'employa
pas son procédé habitucl ; il se contenta de la
repousser fortement de basen haut avec ses
denx mains. Les intesting ceédérent & cette
pression , et aussitbt une tnmeur singuliére ,
dont nous parlerans bientdt, apparnt au-des-
sus de I'anmeaun. Une doolear. vive que le ma-
lade ressentit le ["qua de cesser ses tentatives
de rédoction , et comme de nouvean les symp-
tdmes de I'étranglement se’ manifestérent, il
fut aussitdt transporté dans une des salles de
chirargie. vorbgied - |
Nous vimes au-dessous de l'anneau inguinal
une tumenr d-peu-prés du volome du poing ,
indolente,, molle, sans changement de cou-
leur & la pean , dans laguelle on sentait mani-
festement nne portion d'intestin qu'il éfpit
faiile de faire remonter, mais qui ne ponyaip
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rentrer dans la cavité abdominale. Il ne fus
pas aussi facile de reconnaitre la natire d'une
autre tumeur situde an-dessos de 'annean ol
elle prenait son origine , etd’ou elle s'étendait
plus hautque l'ombilic. Une légére- pression
wngmentait la douleur qui s’y faisait conti-
nuellement ressentir, et donnpait lien 4 ce
bruit particulier connu sots le nom de gar-
gouillement. Cette tumeur €tait oblongue,
superficielle , et semblait sous-cutande. Elle
éait rémitente, un peu dure, et offrait au
toucher des inégalités formées par des circon-
volotions intestinales ; elle n’était point mo=
bile , et il semblait que toute la masse des
intesting avait été transportée, et faisait sail-
lie: dans cette région. Cependant les symp-
thines de I'étranglement sévirent avec plus de
violence. La tumeunr devint plus douloureuse;
des nausdes, des vomissemens de matifires mu-
uensos, puis bilienses, d’'une odeur fétide,
tatiguéront singulidrement le malade. Le pouls
dovint petit, concentré , et en peu d'heuores
Valtération du visage fut trés-proenoncée.
Quelle était donc cette tumeur singuliére ?
Comment se faisait-il qu'elle était formée par
lesintestins ? Pourquoi ne pouvait-on déplacer
cenx-ci? A quelle ‘canse attribuer la douleur
que le malade ressentait? Comment concilier
les ditférens symptbmes de cette maladie P
Les progrés du mal et I'obscurité do dia-
gnostic cansérent donc un embarras extréme.
On fit avec prudence quelques tentatives pour
réduire la portion d’intestin qui ¢tait dans la
tumenr inférieure , mais elles forent inutiles.
On se contenta de prescrire une boisson adou-
cissante, dans laquelle on sjouta mne petite
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dose d'on sel neutre, de faire prendré au ma-
lade 'un bain tidde et un lavement émollient.
Ces moyens furent employés pendant deux
jours sans succés; la tumeunr augmenta de
volume et de dureté; il s’y amassa un liguide
dont on sentait la Hluctnation, et la peau gui
la reconvrait senflamma.’ Alors on se décida ,
malgré I'obscuritédu diagnostic, a faire 'opé-
ration comme pour une hernie étranglée.
La.pean 'a été incisée vis-d-vis l'anneaun in-
uinal’, abliquement de haut en bas, et de
ﬁe]‘mrs en dedans , dans une etendue de trois
pouces environ. On a:faitla ligature de deunx
petits rameaux des artéres hontcuses externes
qui avaient été coupés. Puis saisissant le tissu
cellulaire avec des pinces., on a enlevé des
lames successives avec le bistouri, jusqu's ce
que la sérositd un peu rongedire contenue dans
le sac herniaire, et dont on avait senti la dluc-
tuation , annongit, en s’écoulant, que celui-ci
était ouvert. Une sonde cannelée introduite
par cette ouverture, a-servi a conduire un bis-
touri pour inciser le tissu cellnlaire qii recou-
vrait 'intestin. Mais on a prolongé cette inci-
sion , ainsi que celle de la pean, jusqu'an ni-
vean de 'ombilic, parce qu'on a remarqué que
la cavité herniaire s'étendait jusquerld. De
cette maniére on a mis 4 découvert une por-
tion d'intestin gréle longue de plus de quinze
pouvces, qui formait la tumeur dont nous
avons parlé. Une autre portion plus petite du
méme intestin se trouvait dans le sac herniaire
au-dessous de l'annean:inguinal. Alors nous
avons pu voir que la masse intestinale qui

avait fait-hernie, était couchée sur l'aponé-

vrose du mnuscle obligue externe , formant un
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coude vers I'anncau qui était derriére elle &
sa partie supérieure. 1l étaiv évident que dans
les tentatives qui avaient été faites par le ma-
lade pour réduire sa hernie, la partie supé-
rieure du sac herniaire avait été rompue; gue
Pintestin en détachant la peau d’avec I'aponé-
vrose, s'était frayé une voie a travers le tissa
cellulaire trés-liche chez ce malade, qui était
d’une grande maigreur. :

L’intestin était enflammé , un pen noiriitre
en guelques endroits, mais non de couleur
gris d'ardoise , comme cela a liea dans le cas
ou la gangréne s'en est déja emparée. 11 con-
tenait une certaine guantité de matiéres ster-
corales endurcies ; ses parois étaient épaissies,
consistantes , ce qui rendait raison de la
durcté croissante de la tumeur. :

Cet examen achevé, on a fait rentrer I'in-
testin dans l'abdomen, aprés avoir agrandi
suffisamment l'ouverture herniaire en inci-
sant l'anneau & sa partie supérieure externe,
La plaie a été recouverte d'un linge fin, de
charpie, de compresses, le tout maintenu
par un bandage triangulaire.

Pour faciliter l'évacuation des matidres
accomulées dans la portion d'intestin malade,
on a fait administrer un julep ot entrait 'huile
de ricin, et on prescritit un demi-lavement.
Mais ces moyens ont été insuffisans pour pro-
voquer les selles. Les symptomes de l'étrangle-
ment ont persisté tout le jour, le ventre ‘est
devenu trés-douloureux: Le lendemain , le
malade était dans le méme état. Lo hoquet a
succédé aux vomissemens , la faiblesse a ang-
mente , ]e.puuls est devenu plus concentré
plus petit et intermittent ; enfin, des sueurs
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froides ct une évacuation alvine assez abon-
dante ont précédé de quelques instans la more
gui a eu lien le lendemain de 'opération a
cing heures du soir, le quatriéme jour de
Vaccident. ;
- A l'examen du cadavre il a €é1é facile de
confirmer ce qu'on avait déja remarqué pen-
dant 'opération. Le sac herniaire lisse , poli,
formé par le péritoine distendu, se voyait
dans la tumeur sitnée au-dessous de 'annean.
Il avait été déchiré a sa partie supérieure , et
c'était 4 travers |la large onvertore qui en résul-
tait, que l'intestin avait passé pour se porter
jusqu’a l'ombilic entre la pean et l'aponévrose.
n cet endroit le tissn cellulaire avait 616
¢carté , dilacére. La hernie était formée par la
derniére portion de l'iléon. Ses parois éraient
compactes , trés-rouges, moires en quelgues
points, et avaient environ deux lignes d’épais-
seur. L'inflammation et 'engorgement s'éien«
daient au mésentére et aux intestins voising
de la portion qui avait ét1é étranglée. Les
autres viscéres n'offraient rien de particuolier.

REFLEXIONS
SUR L'OBSERVATION PRECEDENTHN.

Il n'est peut-ftre pas inutile de présenter
ici quelques réflexions sur cet exemple singn-
lier de hernie inguninale étranglée, avec rup-
ture du sac herniaire,

1. On sait que les viscéres se présentant &
{'anpean , distendent , poussent devant eux le
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péritoine qui, quand ils sont sortis de I'abdo-
men et font hernie , lenr forme une enveloppe
particuliére connue sous le nom de sac fer-
niaire. Les anciens croyaient que le plus son-
vent dans les hernies, le peritoine était dé-
chiré, rompu , mais les connaissances ana-
tomigues ont détruit cette erreur ; il est trés-
rare fjue cet accident ait lien ; et méme si cela
arrive, ce ne peat éire que par l'effet d'une
violence extérienre. C'est ce que prouve une
observation de Petit rapportée par Garengeot,
(Opér., tome I, chap. V, art. IV, obs. XVI),
et dont parle Platner, { Institutiones Chirur-
giae, § 794 )t « Un homme , dit Garengeot,
» regut un coup de pied de cheval qui meur-
» trit la peaun, et creva la partie du sac la plus
» éminente ; les intestins sortirent en aben-,
» dance hors de la tumeur, et firent une
» seconde hernie qui s'étendait jusqu’au mi-
» lieu de la cuisse, etc. » Cet exemple, ek
celuique je viens de rapporter, sont, jecrois, les
seuls qui existent de rupture du sac herniaire.
. 11, Ignorant cette rupture, on sent combien
il était difficile de reconnaitre la natore de la
tumeur qui s’étendait depuis I'annean jusqu’an
dessus de I'ombilic. Aurait-on pu croire que
I'intestin s’était frayé une route entre la peau
et 'aponévrose du muscle obliqne externe ?
que ¢'était lni qui érait le siége dé la douleur,
et qui donmait 4 la tumeur la duaretéd qu’élla
présentait , 4 cause de l'inflammation, de
Pengorgement , de I'épaississement de ses
membranes , et de 'amas des matidres sterco-
rales ? En supposant méme que ccla efit été
connu, il anrait été toujours impossible da
faire descendre l'intestin en le pressant de

"
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haut en bas, et de le faire rentrer dansla
cavité abdominale ; 'opération devenue ur-
gente seule aurait pu, étant pratiquée plus tot,
copserver la vie an malade, ;

III. En replagant l'intestin dans I'abdomen
ou il se trouvait exposé & une donce chaleur
et A une humidité continnelle, ¢’érait le mettre
dans les conditions les plus favorables & la
diminution de son engorgement, et i la cessa-
tion des accidens. En effer, il est d’observa-
tion que si on réduit l'intestin qui forme une
hernie etranglée, malgré qu’il soit épaissi,
rouge, et méme un peu livide , sans &tre gan-
gréné , sur-tout quand il supporte des pres-
sions assez fortes sans se déchirer, comme il
les a supportées dans le cas dont nous venons
de parler; il arrive quelquefois que I'inflamma-
tion et l'engorgement se dissipent; que I'in~
testin recouvre sa faculté contractile, se dé-
barrasse des matiéres qui 'engouent, et qu'il
revierit peu-d-peu A son état natnrel; mais
souvent anssi on voit les symptdmes de ’étran-

lement persister , et le malade mourir d’une
véritable inflammation aigué des intestins.’

IV. Une derniére remarque, et qui peut
s'appliquer a toutes les opérations de ce genre,
est relative a la direction qui a été donnée 4
Vincision par laquelle on a agrandi I'anneau

our réduire la hernie. Quand on fait ce débri-

ement on veut éviter de blesser l'artére épi-
gastrique dont I’hémorrhagie, au rapport de
Bertrandi, a plus d’une lois causé la mort
des malades qui avaient subi cette opération.
Si on consulte les auteurs, on voit gue les
uns veulent que l'incision spit faite uilique-
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ment en dedans, et porte sur le pilier supérieur
ou interne de 'anneau, tandis que d'autres
conseillent d'inciser en-dehors. Ceux-ci se fon-
dent, etavec raison , sur ce que chez les sujets
attaqués de heroie inguinale | l'artére €pigas-
trique snit plus ordinairement la face posté-
rienre du pilier intcrne que celle de I'externe.
En effct, et c’est le fruit de nombreoses obser-
vations journellement confirmées , plusienrs
praticiens ont remarqué qu’en général 1'épi-
loon ou la portion d'intestin qui forme la
E'&mie, passe devant le cordon des vaisseanx
spermatiques. Alors l'artére épigastrique est
située derriére le sac herniaire sur la face
postérieure duquel elle se contourne, pour
gagner le pilier interne de 'anneaun ; d'oti il
suit qu'on ne s’expose pas au danger dela
blesser, en dirigeant l'incision en dehors.
Rarement I'épiploon om Vintestin passe der-
ridre le cordon des vaisseaux spermatiques.
Cependant Ledran , Bell, M. Deschamps ,
M. Boyer, et d'autres praticiens, ont observé
cette disposition. Il faut prendre gnrde alors
de couper le cordon dans 'opération, et sur-
tout faire attention que l'artére épigastrique
passe alors derriére le piliergjigierne de
I'anneau. -
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VARIETES.

— Nous avons donné , dans le Numéro de janvier
dernier , un extrait d*une lettre de Londres, qui conte-
nait quelques détails sur les expériences galvaniques au
moyen desquelles M. Davy est parvenu a décomposer la
potasse et la soude. BMM. Thénard et Gayp-Lessac
viennent de rédvire les deux oxides méalliques qui
constituent ces alkalis par un autre mayen que 1"lec-
tricilé galvanique ; il consiste a faire passer de la potasse
ou de la soude fondue davs un conon de fusil contenant
de la limaille de fer, el chauflé au rouge par un Fourneau

u’il traverse. MB. Théaard et Gay-Lussuc obtiennent
3: cetle manigre des quauntités assez considérablus des
deox nouviaux métaus 4 dout on ne peut oblenir que de
trés=pelits globules au moyen de la pile voltafque,
( Institut national. )

— Lis Avnales de Littérature médicale étrangére ,
tome 5, page 239, conlicuncnt des réflexions de
M. Thuessinck , sur les vertus du phellandrivme agqua-
ticem e Linné , conlre la phthisie pulmonaire. Cetle
Pplante , qui cst désignée par guelques botanistes sous las
noms de c:'c;‘?m ‘palustris , d’cenanthe phellandri |
d'ananthe aftialicum y a Podeur el la verta narcotique
des autres ombelliféres aguatiques. La semence, qui est
la partie employ e, est fcre et aromatique ; elle a d’abord
€té préconisée dans la phihisic pulmonaire par les doe=
teurs Stermy Hertz, Schnerman et Struve. Le doctenr
Thuessinck qui assure aussi en avoir obtenu des effets
avanlageux , fait remarquer que ¢'est dans la phthisie
mugueuse qu'elle est efficace , et qu'elle serait perni-
cieuse dans les autres espices de phihisies, sur-tout
Jorsque o maladie est avancée. Nous croyons que les
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semences du phellandrinin agquaticum ont pu, de méme
qae le {Iuim{uina el divers aulres tonigques , €lre em-
ployées avec avantage Jans des atlections qui en ont im=
posé pour des phthisies pulmonaires ; mais qui n’dtajent
trés probablement fque des catarrhes chrooiques. Les
semences du phellandrivm aguaticamn se Jdonneot en
poeudre dans un vésicule convenable 4 la dose de iuelgues
grains, deux ou trois fois par jour, wais on peut en
donner graducllement jusqu’s une diagme davs les
vingt-quatre heures.

— Le méme Journal, tome 5, Page 470, contient
des remarques intéressanles sur l'usage ivlerne de la
teinture des cantharides dans la blénorrhagie ot la len-
corthée , par Juhn Roberton, chirurgien a Edimbourg,
Cal auleur définit dabord les expressions gmrarr.":dg et
bienorrhagie. Il appelle govervlde l'inflammation active
de I'aretére, avee écoulement puriforme par ce conduity
et blénorrhagie , cel élat atonique de la méme partie,
suited’une inflammation active on de toute aulre canse
débilitante, et accompagnée d'un deoulement mugquenx.
Cest * suivant lui, pour n’aveir pas distingué ces denx
termes , que les praticiens ont des sentimens entidrement
opposés relativement aux effets des cantharides dans cers
tains deoulemens de Muretére, Il dtablit cn effet que lea
cantharides produisent une inflammation active avec
écoulement purulent, et que ¢’est pour cetle raison
qu'elles sont nuisibles dans les gonorrhides vraies ot celte
inflammation a lieu , tandis gqu'elles guérissent parfaite=
ment la blénorrhagie, ou deoulement muguenx sansinflam=
mation. C'est done comme produisant un cerlain deged
dinflammation dans les organes urinaires, qoe les can=
1harides ont été essaydes par Pautenr dans ces blénor-
rthagies invétérdes accompagnées d'atonie, et il assure
jque lexpérience sur ce point a surpassé son attente.
Parmi un grand nomhre d’observations qui constatent ¢e
qu'il avanee, il enrapporte une. Le sujet de cetie obser-

vation est un homme de 55 ans, qui dtait af;edé depuis
10
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¥ingt ans d'un éconlement hléuorrhagi:{ue qu'il attri-
buait aux effets A'une habitude perniciense conlraciée i
V'école, el qui s’dtail aggravée depuis par des gonorrhées
fréquentes; il avait la constitution trés-aftuiblie, et la
moindre érection 5 ou les efforls pour aller 2 la selle,
déterminait une émission de scmence. Il prit d’aberd
le matin et le soir une cuillerée & bouche de la potien
suivante i

¥ Teint. cantharid. . . « .« .« « . +« - 3j i
Sp. lavend. comp. « « v v w0 o . 2B
F Y e 241

Ce reméde n'ayant prodait ancun effet au boul de
quelques jours, on augmenta progressivement la dose de
la teinture de cantharide, dont le malade prit bientét
une demi-once duos ls méme quantité d'can, el sus en
éprowver avcun effet. Hlen prit epsuile une once en quatre
jours ; enfin vers le dix-huitiéme jour de traitement ,
une demi-once par jour. Mais dés le lendewain il se
déclara des symptdmes inflammatoirss sur les organes
wrinaires, et la dose de teinture fut dés-lors réduite &
deux dragmes par jour pendaul septa huit jours, L'écou-
lament avait alors Paspect de la wmatiére d'une gonorrhde
fortement inflammatoire. Joln Hoberton erut devoir
employer les sédalifs ; et en conséiyuence il fit Faire des
injections trois fois par jour avee une solution d’un seru-
pulede sulfate de enivre dan; six onces d'ean , et contre
som attenle la gudrison fut pﬁrl'sile en qilﬁlfﬂ'i:ﬁ"ﬂ . B
dater du commencement des injections; il ne survint
aucune récidive, Celte observalion est d’avtant plus re-
marquable, que la teinture de cantharide o &é poussée
une trés-forte dose | et que le sulfate de cuivre , employé
comme sédalify a arrélé trés promptement 'écovlement
inflammaloire qu'elles avaient délerminé. John Roberion
assure aveir guéci par la méme méthade plusiewss leu.
corrhées invéldries, .” en rapporte un exemple dans
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Tequel on voit que la malade prit en vingt-quatre heures
jusyuta quatrs dragmes de leinture de cantharides dans
six oneces d’vou. Mais chez cetle malade le Lrailement.Fuk
interrooopn & diverses reprises . dara trois mois , et laissa
uu petit dconlement. )

— M. fidbriard , chirurgien en sceond de Phospice
di Bicétre , a adressé 3 la Société médicale ’Emulation ,
Pobservation d’un phénnmiéne auvssi rare qu'intéressant
pour les physiologistes. Clest un cas d'insensibilité dans
un membre sans perte de mouvement. L'individu gui en
est le !ujcl, se lrouve encore nninurd’hni_ a Bicdtre. I1 est
dgé de So ans, Il y a b-peo-prés diz-huoit ans que tout le
membre tharachique du coté droit est chez lui dans un
élat d'insensibilité absolue. Ce membre n'a pas diminoé
de volume,; ot il exdeute tons les mouvemens avee la
wéme force et la méme agilité que le bros sain. Iy
survint 4 il y a qualre ans, un phlegmon avec ehaleor,
rougeur el Lension. Cepq:nt]anl le malade n’)r éprou\mit
aucune douvlenr. M. Heébrdard apprit alors que ce bras
était insensible depuis guatorze ans 3 que cette insensibi=
lité avait é1¢ déterminée par une chite sor le moignon:
de I"épaule, oi l'on appergeit encore plusieurs cica-
trives; que du reste elle n'empéchait nullement le ma-
lade de se liveer & ses travanx, et qu’il pouvait plonger
la main dans Pean bounillaute sans qu'il 8"y manifestit
avcune rougeur. Cependant an pot de lessive bouillante
étant tombé sur ectle main , il y survint des plaies qui
onl ¢té longues & guérir, quoique des irrilans trés-actifs
employds commes expérienge , ne produisissent i qu’un
sentiment obscur d’une cnisson légére, g

Mais voici le fait le plus ¢tonnant & an mois de janvies
1807 , cel honime élant ocoupé & relever dtS£lﬂlrns avee
une pelle, dprouva un craguement soudain dans les
mains 3 il crut avoir cassé sa pelle. Mais bientdt s’assu~
rant gqu'elle élait inlacle , il veulut continuer de wravail-
ler , quand il s'appercut que son avant- bras se' ployait, Il
disconlinua son travail, et comme il ne ressenlailancune
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doulenr, il pe se présenta que le lendemain & Pinfirme-
rie. Les deux 65 de I"avant-bras étaient fracturés 3 leur
tiers inférienr , et ployés 4 angle dreoit. 1l y avait du
grnflement au lien de la fracture, de la chaleur & I'avant-
bras et a la main. Cet homme cependant n'éprouvait
ancune dounleur ; les exlensions nécessaires pour la rédue-
tion de la fracture, ne lui arrachéirent pas le moindre
cri. Lappareil fut maintenu pendant un mois et demi 3
mais lorsgu’a celte épuque le malade voulut exécuter
guelgues mouvemens , I'avant-bras se fléchit dans |'en~
droit de la fracture , comme si le cal n'elt été que
fibreux. On remit |'a]_|p.=|rx:i|‘I et au bout d'un mois la
consolidation élail compléte, gqueigu’avec une ligeére
courbure. M. Hdbréard tire de ce phénoméne les con-
clusions suivantes, dont la plupart résultent également
des expériences faites par plusieurs autres physiologistes
modernes:

1.2 La sensibilité est absolument distincte et indépen-
dante de la eontrectilité.

2.¢ La sensibilité animale, {ou celle dont on ala
€onseience ) , peut étre détruite sams gue a contractilité
de méme nature qui préside avx mouvemens volontaires
ait subi la moindre altération.

3. La sensibilité animale n'est pas absolument néces-
saire a I"détat inflammatoire.

4° L'aflux des humenrs dans une partie peut avoir
lieu sans doulenr , quoique laxidme wbi dolor, ibi
fluzus soit vrai 5 dans I’état naturel,

S0 L'état inflammatoire du tissu dermoide qui pro-
duit de si grandes douleurs dans I’état ovdinaire, ne peut
que développer une légére sensation d'engourdissement ,
Yorsque la sensibilité animale est éteinte dans le membre
ol I'inflammation a lieu.

6.0 Cet étal d'eagourd_isum.enl n'est pas méme appergi
Yorsque Uinflammation a licu dans les systémes fibreux,
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ossenx , médnllaire , d'un membre qui ne posséde plus la
sensibilité animale. g

.2 La sensibilité animule peut sTeterndre dans une
partie, sans que la natrition de celte partie paraisse en
souffrir,

8.2 L'absence de la sensibilité animale ne s'oppose pas
i la cicalrice dessolutions de contlinnilé , soit des parties-
maolles , soit des parties dures , mais elle la retarde.

— M. Thénard a présenté derniérement i 'Fastitut
national , une séried’expériences desquelles il résulle que
lorsque les acides végétanx sont purs , il n'en est point,
&i I'on en excepte Pacide acdtique, qui poisse, en se
combinant J'une maniére que]canque avec 1'alconl ,
perdre ses propriétés acides ; mais que ces mémes acides,
lorsqu’ils contiennent un acide winéral , forment avec ce
€COrps une combinaison telle y Yue leurs prnpriéli‘-ﬁ acides
disparaissent , sans que pour cela Pacide minéral fasse
partie de la combinaison. On s’assure de la nature de
celle combinaison en la distillant avec une dissolution-
alkaline. Mais comment acide miuéral contribue-t-il
a la formation de ce composé, sans en faire lui-méme
partie ? E’cat, suivanl M. TVénard e conduisanl Pal=
cool , en rapprochant les molécules de ce liguide les unes.
des aulres; et c'est pour celte raison. gue les acides
mindraux , su.ceptibles de produire de la chaleur par
leur mélange avec I'alcool le plus pur et le plus concen=
tré, sont les seuls qui soient propres & opérer ces coms
binaisens,

~— Il résulte de 'analyse chimiyue de 'nignon 3.
( allinm cepa ), faite par MM. Fourcroy et Fauquelin 5
que cetle substance est composee, 1.° d'une buile blan-
che, dore 4 volatile et edorante; 2.° d'une grande quana
titd de sncre ciysiallisable 5 3.0 de beaucoup de mucilage:
analogue & la gomme arabique ; 4. d’une matiére vi=
gete-animale coagulable par la chaleur, ¢l analogue am
gluten 5 5.9 d'acide phosphorigue en parlie lilge , ea
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pn:rlic enmbind & la ehausx . el d’acide acéliiiue; G.e
d'une petile quantité de gitrate caleaire qu'on n’avait
pas eocore rencontré dans les végélanx ; 5.9 d"une ma-
tigre parenchymateuse, ou filreuse , trés-tendre, rete=
nant de la maliére végéto-animale. La matigre suerée
crystallisable est également soluble dans 1'ean et dans
Taleool ; clle briile comme le suere ordinaire. Sa disso-
lution ne fermente point avecla levure. L'acide nitrigue
la converlit en acide oxalique, Elle ne donne de 'acide
mugquens que quand elle contient du mucilage. Les an-
teurs se sont assurés a celle occasion que Ja manne avec
laquelle ils ont comparé celle matiére , est enliérement
converlie en acide oxalique, et ne donne pas un aldme
d'acide muqueux par I"acide nitriqua’, lorsqu’on a eu la
]:Il'él.'.".l'l.ilinl'l d'en séparcr tont le 11}1Jr_1|;1g¢ qui "accom=
pagne. Ils ont conclu de ces expériences que la matiére
crystalling du sue d'oignon w'est autre chose que dela
manne. Suivant eox, la manne retirée du sve d'eignon
est le produil de sa fermentation; et cette opinion est
d'autant plus vraisemblable, que Pexamen serupulenx
de ce suc fermentéd leur a montré tous les prineipes qu’il
contenail anparavaunt, i chcepl_irjn du sucre. Ils éta-
lissent , d’aprés cela, que par Vacélificalion le sucre ,
soit lorsque sa dissolution est trop étendoe, soit lors
qu’elle contient 1 autre ferment que la levure, éprouve
constamment un genre d'altération qui le partage en
deux composds nouveaux, inégaux en quantild, et diffé-
rens dans Ja proportion de leurs principes : 1'un, le
vinaigre; et l'autre, la manne. Peut.itre, sjoutent les
auteurs du mémoire, il o'y aurait pas d'invraisemblance
& croire que dans les arbres qui fournissent la manpe ,
cetle substance se forme dans leur suc sueré par la fer-
mentation acéteuse du sucre i I"aide de la matidre glu-
tineuse qui existe dans tous les végitaux 7 Il est naturel
de croire que la liqueur sucrée des fidnes ot des melazes
une fois sortie de ses couloirs, passe & la fermentation
acéleuse , ot gu'il ¢n résulte de la manne et du vinaigre:
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yui s’évapore ensuite. Cest sans doute ponr cela que
comme on le sait , les manoes nouvelles sont acides , et
répandent une odear de vinaigre. Celte opinion pourra
étre confirmée par Fexamen de Pespéce de séve on de
ligueur qui coule des arbres propres & fournir la manne
lorsyn’un en perce le trone. (Annales de Chimie.)

— —. ]

NOUVELLES LITTERAIRES.

RAPPORT

FAIT Ao L'AcapfMie pe ManszIiLiE, PAR LE DOC-
TEUR Lovrs FALENTIN ,

Surun Opuscule du professeur Benjamin Waterhouse |
de Cambridge , au Massachuseth | ayant pour titre :

CAUTIONE T0 FOUNG PERSONS CONCERNING
HEALTH , clc.

Clest-d=dire : Avisaur Jeunes gens sur leur santé , ren«
Sirmant la doctrine générale des maladies chroniques
causées par Uusage du tabac, particuliérement sur
les effets pernicicuz de fumer des cigarres , et sur
eeur gui résulient des ligueurs spirituesses, Avec
celle dpigraphs ‘{B Juvenal :

Tt sit mens sana in corpore sano,
1o est d'usage dans les Universités d'Amérique , et
particulierement dans la plus ancienne 4 Cambridge , da

prononcer en public un discours 4 la fin de Pannde qui
termine le cours des études, Clest & cetle occasion gue

page 279 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=279

2 BITTM

anf MZnpctx m
le docteur & aterhouse a adressé celvi-ci aux ctudians
asserblés y de tous les rangs el de toutes les classes,

Frappe des abums qui se sont inipaduils parmi eux
depuis quelques années , il remonle 4 lenr source morale
et physique ; il en déplore les effets 3 il appuic son rai-
sonnement par des exemples , et par-tout il fait preuve
d'une profonde érudition, 1l entre d*abord dans quelques
détails sur la digestion y sur les maux gqoi résulient des
dérangemens de cette impartance fonction , sur Mintem=
pérance , sur une aulre espéce de digeslion aériforme
qui s'opére par les poumens, d'oi résulte I'oxigénalion
du sang , et sur le grand consensus qui existe entre l'es-
fomac ot ces Orgames, Il se Pln:int de ce que les éléves
sont Lrap passionnés pour les erits des chimistes mo-
dernes, ct de ce quils néglipent la lecture des auleurs
fui les anl preécedes. A égard de Posigéne, de ce prin-
cipe accidifiant universel | sans rien diminver de I"hon=
neur qui appartient i Elack, i Laveisier, 3 Pricsiley,
il desirerail que I'on {1t on peu plus d’attention & la doc=
trine des anciens , ¢t notamment a cclle ' Arnavd de
Fillenewve, qui vivait vers Pan 1300, et auxquels on
esl redeveble des principales notions dont les derniers
ont pr[rﬁrli. g

Fo parlant des impressions [aites immédialement sur
Vestomiae , anteur dit, dans une note puges 16 et 17,
que les occasions de voir Pintérienr de ce viscére sur des
srjets vivans, sont trés-rares : il n'en cile qoe deux
exemples. L'un a été ebserve & Phopital-général de
Vienne, en 1798, sur une femme dont estomac était ou-
vert par une plaie qui n'avait pu se {fermer, el & travars
laguelle on voyait les alimens. Lorsqu'une nourriture
indigeste’, telle par exemple que lasauercrout , lui cau-
sait du mal-aise, olle Ja faisait sortir avec scs doigls,
havait son estomac avee de eau, ce qui la soulageait
ct ranimait son appétit. Le lait qu’elle prenait se coagn-
lait & Pinstanl , excepté lorsqu’elle avait soigneusement
aettoy ¢ Uestomac, Elle pouvail accélérer celle cosgula-
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tiom en irritant avee le dﬂigt la surface interne de esto-
mac y ce qui suppose qu'il faut le concours du suc gas-
tricue pour opérer ce plidnomeénc. Tie lait d'dnesse se
coagulait moins promptement gue le lait de vache, Les
wufs , e fromage étaient digérds en trés-peu de lemps,
mais la Jigestion de la viande é1ait encore plns prompte.
Celle des végétaux dlait plas tardive , les pommes-de-lerre
et les caroties passaient plus facilement.

Diesivant avoir des renseignemens sur la femme qoi
avait cette perforation de estomac , j’ai éerit & Vienne,
et j'ai regu du doctenr Decarro, la véponse suivante :
u En attendant que je puisse vous faire parvenir la pe-
tite brochure trés-inléressante ecrite en Allemand par le
docteur ffeln , relativement & la femme qui avail un
trou & Pestomac , voici quelques détails sur la notoriéls
desquels vous pouvez compter,

n Cette femme, dgée de 58 ans , dtait mere de plusisurs
enfans, et avait joui jusque-la d’une bonne santé, De 1782
a 1783, clle avait en souvent des coliques , des vomisse-
mens, ¢t une rougeur érysipélatense & la rdgion de I"es-
tomac, pour lesquels elle avail pris beancoup de remédes,
En 1790 on s'appergut d’an commencement de tomeur
qui grossil jusqu'en 17g6. Cette tumeur fut considérde
comme uve ohsiruction de la rate, Enfin la malade devint
hiydrapique; ct en 1997 , par 'effet d’ane pression acci-
dentelle , cette tumenr se creva. Il se fit une trés-petite
ouverture par laquelle sortaient queliues pariiculesd’ali-
mens. Ce fat dans cet état que le doctenr Helmn la vit
pour la premiiére fois, et peu aprés il pul introdoire son
daigt duns Pestomac : il I'a observée et trailée pendant
cing ans. Peodant la digestion elle bouchait Porifice de
Pestomac avec un bandage ; mais lorsqu’elle était pénible,
elle en faisait sorlir les alimens, et le lavait avec da
lait et de 'eau.

# Les-détails de ses sonfirances qui n'étaient pas con-
sidérables, des alimens qui lui convenaient oun l'incom-
modaient , de leur étar de digestion, et d’une quantise

page 281 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=281

2 BITTM

2Bo Mipzeecrw s

Fexpériences comparalives faites par le docteur Helim;
sur divers alimens qu’il avalait lni-méme , et quil faisait
avaler & une f{roisiéme personne quis'y prétait, sont
fort bien décrits. Elle mourut en 1802, et fut ouverle
par Helm et par un habile chirurgien.

» Cette femme élait fort allante. Elle acceptait sonvent
des diners chez des médecins qui desiraient la voir man-
ger et digé:rer. Elle regut bcaucnup d'aumines, et reporta
de Pargent dans son village. »

Les fastes de 'art fournissent un assez Eraud nombre
dlexemples d'ulcéres fistuleux & estomac , résultant
d’ouveriures sponlanées’, ou de blessures faites par des
corps extérieurs. Qutre cenx qu'on trouve dans Morga-
gy y dans Bonnet, ele. , plusienrs sont consignds dans
le tome 3 du Journal de Médecine de MM, Corvisart ,
Lerouz et Boyer yan Io, (18o1.) On peut voir aussi la
Dissertation inangurale sur les perforations sponlundes
de Vestomac, publice en l'an 12, (18o4), par B
Alexandre Gérard (1), .

A tous ces fails pathologiques il peut éire utile d'ajou-
ter celui de la fenime de Vienne, recucilli par le doc-
teur Helm , pavce qu'il ne parait pas encore cité nulle
part dans notre lillérature médicale Frangaise.

L'anteur de I'Opuscule (2) qui nows occupe passe en-
suile aux effets pernicieux du vin ec des esprits ardens
sur les enfans et sur les adolescens. Il cite quelques expé-
riences failes sur les animaux avec ces liqueurs, fes rap-

(1) Quelques-uns ont avssi observé de ces perforations
4 P’ouverture des cadavres de femmes mortes de dépdis
dans l'abdomen , causés par la liévre pucrpérale, et jai
appris que ces cas se sont offerts dans la pratique de
M. le professeur Chaussier,

(2) Le doctenr Odier 5 qui {"en avais envoyé um
exemplaire , en a donné Panalyse dans la Bibdiothique
Britannique , Sciences et Aris , vol . XXXV, p. 241,
rovembre 1807.

page 282 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=282

2 BITTM

MEipEeEeEe 1IN = 281

proche de celles qui ent été faites avec lopium , la
belladona 4 la cigué, ete. Il fait un tableau trés-moral
des maux que se préparent les jeunmes gens qui s'adon-
ment aux boissons spiriiuewses, et il termine son dis-
cours par Pexposilion de ceux qui résullent de Pabus ct
de I'usage prématuré du tabac.

Le professear !Waterhouse doone trés - brievement
]’histnrique du tabae ¥ nicotiana (afacum ¥ qui appar-
tient comme 'opiom , la belladona, la jusquiame , le
stramonigim , 4 la classe des narcoliques. Cetle plante ,
apportée du Brésil en Europe par les Portugais , a regu
le nom de nicotiana’, parce que Jecob Nicot, ambassa-
denr de Frangois II 4 la conr de Portugal, en ayant
acheté des graines d’un Hollandais , Pintroduisit en
France en 1560 (1). Elle a conservé le nom de tabac,
parce qu'on I'a trouvde 4 P'ile de Tabago, en Amérique,
d'o on en apportait des fenilles séches en grande
fquanlité. :

Lorsgqu’on garde pour la premiére fois du tabac dans
la bouche , il donne des nawsées et du dégodt. Si on

-

(1) La nicotiane a aussi porté pendant long-temps le
nom d’herbe & o reine, parce que Nicot, an retour de
son ambassade, en avait fait hommage & Catherine de
Médicis. Vers le méme temps elle fut portée en Italie
par le cardinal Sainte-Croiz , nonce i Lisbonne, Mais
bientdt Pusage de cetle plante fut interdit & Rome , a
Constantineple, en Russie, en Perse. Le pape Urbain
FIIT excommunia ceux qui premaient du tabac dans.
Véglise. L'emperenr des Tares, le czar, le roi de Perse,
en défendivent 'usage dans leurs états sous peine de la
vie ou d’aveir le nez coupé. Ces défenses servirent sans
doute a le ré[_mndre. Les muscs le Ehantér::nt; et dés ['an
1628, Haphuii Thorius offeit un poéme 4 son sujet
intitulé : Hywnus Tabaci. ( Nole extruite du thédtre
d'Agriculture & Olivier de Serres. )
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I'avale, il excite de violenles convunlsions de 'estomac et
des intestins. 8%l n'est pas promplement rejetéd, il pro=
duit un mal-aise considérable, des vertiges, des fai-
blesses , et quelquefois la perte du sentiment. L'huile de
cetle plante est un des plus violens poisons végélaux,
Notre auteur examine jusqu'ott peot aller Pinfluence du
lﬁhal.‘, dont les jeuncﬂ gens qu;[ sont dans |'u5:!ga de
fumer font aujourd’hui un =i grand exces. La secrélion
surabondante de Ia salive , son évagualion excitée par la’
fumée agagante , ou par la plante clle-méme lorsgu’on la
miche, affaiblit Mestomac, diminue Pappétit, trouble les
digestions , dispese 2 I'hypocondrie et @ la consomption
pulmonaire. Ces effels sont eneore plus pernicieux chez les
personnes maigres. 5i on avale la galive imprignée du
suc on des principes de la plante, on mangue rarement
Wépronver des faiblesses , des envies de vomir , des pal-
pitations , des tremblemens des membres , ete.

Le'docteur Ffaterliouse | professcur depuis vingt-trois
ans dans 'Université de Cambridge, dit qu'il n'a jamais
observé sulant d’affections ou antant designes d’altération
de la santé parmi les étndians, que depuis pea d’anndes.
L’etisie et la consomplion pulmonaire y sont des plus
commuues aujourd’hui. Il les atiribue en grande partie a
I’abus des boissons spiritucoses et de celles qu'on- pré-
pare avec le thé et le café , 4 celui de fumer et de micher
duo tabac, usage quideit étre exclu de la bonne com-
pagnic.

Si les adoltes qui fument el se gorgent en méme temps
de thé et autres substances stimulantes , détruisent le ton
de leur estomac, a plus forle raiwon les jeunes gens s
préparenl-ils , en se-livrant g cetle habitude , une foule
de maux dont ils ne prévoient pas les conséquences , &
raison de la mal-proprelé et du crachement cootinuel
qui en résultent. Bien que ces eflels seient uliles mo-
mentanément dans un petit nombre de circonslances ,
notre auteur desirerait gu'un médegin-praticien s’abstint
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du tabac sous toutes les formes. A cet égard beaucoup
de gens , sans doule , ne seront pas de son avis:

On n’a pas encore cublié que le tabac avait allumé
uite guerre civile entre les médecins , et que le roi Jac-
ques s'était mélé de la querelle.

Cette plante a aussi des propriéids médicinales. Elle
gemploie dans guelgues compositions et en lavemens.
Nicolas Monardus , Allemand, a éerit un in-folio sur les
vertus du tabac. Dans plusienrs cas oir la digitale a é1d
sans succés, le tabac a réussi, Le doclenr Fowler,
Anglais, a employé la teinture de tabac dans cinguante-
deux cas ﬂ’hydi‘opisie. Elle a é&é efficace dans yuaranle-
neufl. Il 'a trounvée utile dans la dysuerie cansée par la
gravelle. Natre autenr dit en avoir éprouvé les bons
effets dans cette derniére affection,

Sivons ouvrons la Matiére Médicale de Cullen, dont
Pautorité est d'un gl_r:]nﬂ poids » Dous voyonsau contraire
que ce prufuss'eur n'en a relird que tréspen de succés, et
que lorsqn’il a voulu augmenter la dose de la teintore
pour ohtenir des effets plus sensibles, il a toujours été
arrété par les manx d’estomac considérables, et méme
par les vemhissemens, I dit que plusicurs médecing
d'Edimbourg et des environs ont fait les mémes observa-
tions, et ont genéralement cessé d'employer le tabac
dans les cas d’liydropisie, peut-ftre parce qu'ils ont
dirigé leurs vues vers la digitale, qui leur a paro un peu
wienx réussir.

" Qu'il nous soit permis d'ajouter ici quelques obser-
vations qui nous sont propres. Nous avons ew la preuve
que du tabac spvpoudré sur des ulcéres a produit des
vomissemens considérables, et que des fevilles de la
plante appliquées sur I'abdomen ont sgi eomme anthel-
mintiques, Aux Etats-Unis d’Amérique , ot les vers
sont un fléau redoutable, on applique quelquefois avee
sucees sur le ventre des fevilles fraiches de tabae pilées
et mélées avec du vinaigee, Il y a ea des cas ol ce reméde
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a procuré l'expulsion des vers qui avaient résisté an
pink.root, (spigelia wmarilandia), an chenopodium
anthelmintioum , & 'huile de ricin, ete.

Le professeur Barton ,de Philadelphie (1), en recon-
naissant au tabac cetle propriété, dit que lorsqu'il a é1é
appelé pour des personnes quiavaient pris une forle dose
d’opium, dams Vintention de se tuer , il a fait appliquer
des fenilles de cetle plante sur la région de 'estomac, et
qu’il en a obtenu un effet plus prompt que s'il edt fait
avaler des éméliques anxquels cet organe reste quelque-
faois inscusible; d'oi il conclut que ce végét:ﬂ ];mut étre
employéd trés-utilement en topique dans plusieurs cir-
constances, au moins comme auxilisire, { Colleciions
Jor an essay towards a materia medica of the united
states , premiére partie , seconde édition, )

Lieutaud avaiv déja dit, dans sa Matigre Médicale :
« Quand on applique sur la région épigastrique, en
forme de calaplasme , depuis denx jusqu'a quatre gros
de feuilles de tabac pilées et macérées dans de can-de-
vie, c’est un moyen de faire vomir qu'on a employé
quelquefois utilement lorsqu’on n’en avail pas d’anlres ,
ou qu’ils élaient inutiles, »

La nicotiane pilée et mélde avec du vinaigre on de

Teau-de-vie , a dissipé des tumeurs dures des hypocon-

dres. On en trouve deux ochservations dans les Essais
d’Edimbourg.

Tous les médecing savent les bons effets qu'on obtient ,
dans nombre de cas , des lavemens de tabae comme exci=

(1) Ce médecin naturaliste a regu , en 1806 , du pays
des Cing-Nations, une espéce de nicotiana qui differe du
tabac ordinaire cullivd, par ses fleurs qui sont jaunes,
et par ses fenilles qui sont moins narcotiques, Les Indiens
de cetle confédération considérent cette plante comme
ane e_spéce de tabac sacré @ ils ne permettent d’en faire
brdler ou de le fumer qu’a certaing jours de fére.
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tans , el lorsgu’il faut relever I'énergie vitale. Quelgues-
uns onl essay € ce moyen en I'Amérique du nord , contre
Phydrophobie et le tétanos , mais les succés n'ont pas é1é
bien constalis, Sous cetle forme , le tabae n'est pas tou-
jours sans danger. Il a quelquefois donné Ja mort & ceux
qui en faisaient usage pour conserver leur vie. .

Dans quelques cas de 1étanos traumatique , on a en i
s¢ louer, aux Antilles, d'un cataplasme fait avee parties
égales de nicotiane verte et de gombaut | ( hibiscus escus
fentus), avecsuffisante quantité d’huile que Pen applique
sur les plaies des parhe.s tendineuses et s.pmnevrnnques.
M. Lefoulon qui praliquait aux fles da Vent, ouil
avait apprls ) par Lradﬂ,mn, les bons effets de e topi que
dit qu’il s’en est servi avec besvcoup 4’ avantages,
comme préservalifa de cetle terrible maladie. Iei I’ aclmn
du tabac frais, bien différente de celle du tabac sec,
parait étre singuliérement dmoussée par som "zﬁél'alige
avee l'haile, et avee ung substance {:xtrémement mucl-;
]agmeuse, te!ln que le gombaut..

Bodrhaave avait recommandé usage externe du 1.'1!:&1:
dans les affections psoriques. N’avens-nous pas vu gué-
rir, la galeavee la décoetion aguense du tabac sec alka-
lisée 7 Omn sait que le docleur Béeu, (i quicette mélhnd:
était. avssi . familigre que Nusage de la denip]alre 2 DL
plutibago. Europea , I'dait, au docteur Sumeire, de
Marignape, el U'est encore aujourd’hui & beancoup d li‘han
bitavs de ancienne Provence), a publié un bon mémaire
@t ce sujety et qu'on a guéri parcillement celte maladm en
froltant la_pean ayec, dns nounels de 1,a|:-uc en cqrr]g "
bonillis da.us I‘hmle , comme l'a md:qué le doctear
Souville , d'aprés Duodoens, Gaspard Ea’u:’!m ' '_ I
Matthiole.,

On n’ignore pas que le lahac détruit pEusmurs usp-.ces
d'ingectes , et qu'il gudrit qxtc]quefula la maladie pédicu-
laire. Quel que soitle mode d’appliquer le tabac & lextén
rieur, on ne doit pas négliger d'y appnrler la plus
grande attention, Les deux observations suivantes, qui

335, N
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probablement ne sont pas conpbues en France, feront
voir , d'une part, les effets héroiyues et extraordinaives
de Papplication du tabac frais uni an vinsigre; et de
Pautre; les effets promptement mortels du sue de tabac
sec sur la téte d'un teignenx. La premiére a été faile en
Sicile, en 1805 ; et la seconde y en Anglelerre, en 1Bob,

Prewitré Observation. — Une femme dgee de 23 &ns
€tait sujette , depuis son enfance, 4 un gonflement vers
1a r'r,'!'giqu 'épigr.isl ri que, |e|.|1.|1:] avait augmcnté Y I’ig&: de
puberié y et s"rait ensnite dissipé pendant quelques-mois
Les évacualionns menstruelles'qui avaient lieu irrégulit-
rement, et en petite quantivé, faicoty préc-:':-l-_es et accom=
pagnées de tervibles convulsions, Une humenr: serimoa
niense'Pécoulait par e vagin, et en corrodait la mem=
hrane. Ctt dcoulement a L‘nlillﬂug lusn‘[u”'ﬁl l‘Lpnr]ue de la
suénmm ? .

Le El’mﬂemont abdominal eraTut , el formo'une
tameur plus considérabley ‘mais qui ne fit point de pra-

rés pendant Linit anndes', exceplé dans les accés & 1"ocens
sion ‘de” fores conlractions museulaires, Quelques per-
sofies déclarérent alors que cette maladie était une
cianipe hysidrigue. La malade se p]aignult qﬂe’]qut!‘ms
de douleurs dans les arlicolatioms. Elli: ful ms-elllla alteinte
de la Gévre avee lemarasme, et dés éruplions cutanfes
gue: I'on soupcon nait élre vénériennes, 11 ¢'@ablit de la
suppuration autonr des ungles d:s datgls, s l‘-q.n
aprés 'autie. e dis sl
YA Phge” ‘de 21 ans les convalsions ﬂcﬂnrent plns frd=
gugnla-s. L’ahdumcn sé distendit comme dins'la tympa-
zile, avec toux séche, convulsive et ]Jrasque soffocarite,
1y enl petm totale du I"appétit. TLrestomac ne -Fo'nvml
retenir la plus petile quantité d’alimens , pas méme de
I'can puore, Les convulsions i’aphnn:e et la cécilé'se ma-
nifestaient plusieurs fiis da_ns le méime jour , mais Mouje
restait d’une sensibilitd exquise. Les convulsions élaient
plus ou moins violentes une 'heure avant ‘et aprés le
lever du soleil.
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A Papprache et pendaot chague période de la mens—
truation , qui a toujours été difficile et accompagnie de
spasmes , la malade se plaignait des plus cruelles sensa-
tions dans le veisinage de l'uterus, et la tumeur qui
passait alors pour une tympanite nervense, élail plus
dure et plus douloureuse. Cetle maladie qui s'était joude
de tous les remides preserils ]’u.%([u'n[urs s cdda a Musage’
journalier de Vopinm continué pendant huil niois, La
malade commenga & marcher aw primemps de 1845,
Elle n’était obligie de garder le lit qulavant et dpris la
menstrialion. La tumeur abdominale conservait sa [6rine
srdinaire,

Ce fut & celle époque que ses ‘parens la eonduisivent
au doctenr Edouard Cutbush, premier médecin de
Phépilal de la marine Amdricaine, & Syracuse,  qui
ils apprirent qu’ils avaient consulté, sans succds, trenle-
trois médecins ou chirurgiens de Naples, et de différens
licux de la Sicile ; que les uns étaient d'apinion que la
tumenr provenait d'une collection d'ean dans I'uterus §
@’autres, dans l'ovaire ; que quelques-uns Pattribuaient
@ un gonflement du foie, et deux ou trois aulres & an
Smtus extra-utérin. Le doclenr Américain ayant exi-
mind attentivement 'abdomen , trouva go'une tumeut
considérable s'diendait diagonalement de Pépigastre &
I'épine antérieure de 'os iléon , sans fluctuation ni ondn.
lation , faits douleur par la pression, et offrant beancenp
d'inégalités d'sa surface. Il ne votlut point proiionces
sur la nature de celte maladic qui avait été le sujet de
tant de contradictions , et pour lagfiielle on avait appli=
qué , und fols & Naples et une aulre fais & Syrdcuse, i
traitement mercuriel. Le dernier traitement avail éid
faiten 1968, par un chirargien Anglais de I'escadfe de
lord Nelson, mais sans aucun succis, Le docteur Cirs
bush n'ayant pas Uespoir d'étre plua_'hghi'eﬁt' 2 5e rappela
cépendant qu'il avait’ ebtenu quelques bons effels’de la
nicotiane fraiche , pour résoudre des Lumeurs rebelles , et
il dit qu'on pourrait ed fuife wsage dons le ¢ds prisent.

19,
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1l conseilla de faire bouilliv des fenilles récenles de cetle
plante dans du vinaigre , et de les appliquer sur le gonfle-
ment abdominal. La premiére application produisit des
nausées , des vomissemens , des verliges, une dépression
des forces musculaires et vitales, le ralentissement du
pouls, unetranspiration abondante , et des évacualions
alvines, On enleva le I‘.opi:!uc, mais on le réappliqua le
]aur suluaul., matin et soir, Les s_:,rmptémes ci-dessus re=
paruarent, mais plus faiblement 4 et ils furent suivis
d'une issue trés-abondante d'can par le vagin, On con—
tinua ]’a]pplicalirm du topirue deux foispar jour pet_ld:unt
une semaine, Ses effets généraux furent beaucoup meins
‘.Iuarl{ués el la tumeur diminva considérablement. Cuel-
qu’un vint informer le médecin que I'eau tombail conti-
nuellement de la malade lorsqu’elle mwarchail dang sa
chambre. On fit usage do remiéde pemdant environ vingt
jours , mais le gonflement était  enticrement disparn
avant le quatorzieme.. Elle n'a pris, pendant ce temps,
qu'un peu_d’opium on de vio.

Lorsqu’on cessa Uapplication du tabac, il o'y avait
aucune dureté dans P'abdowen , ni sensation douloureuse
]Er:u' la pression. La malade éprouvait quelquefois des

-synenpes , de U'inappélence et de insomnie. Le docteur

C.... esnseilla d"appliquer un bandage autour du corps,
Pusuge de quelques toniques , de bons alimens , Péquita—-
tion ot de Ja dissipation. Ayant revu cette personne au
miois d'octobre 1805 , il lui trouva un teint fleuri , de la
gailé , et il apprit que toutes ses fonclions s'exécutaient
l:mrfalremenl Cet élat se soutenait an :rnms d'avril 1bob ,
peu avant le deparl r.]u docteur Cagbush puur relourner
if’hllud:]phlc. )

Ce médecin conclut que la maladie était une hydro-
I_us].c de l'ularll&, ou de la lrmnpn de I‘uf.fﬂpa droite; et
gu'il est r]:LJTlclle ) l{nm ce_cas, d'expliquer la maniérve
d'agl‘r du, tabac ) y 51 ge n'est par la commotion violente
ﬂ wil a excitée d.ms le syatéme d’oit est ru,ullu: pmha_—

leient , 1a rupture du kyste qui conlenait l’cﬂu.
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Il dit quil a fait cesser des constipations rebelles aux
cathartiques ; anx elystéres de diverses natures, et
méme i introduction de la fumée de tabac , en faisack
appquuer sur’ Pabdomen cetle plante bouillie dans dn
“lnalgre ou dans de "eau. T pense que dans le casd'azeita
on doit préfirer ce procédé a celui'de la teinture, ou de
Vinfusion administrées intérienrement. Le rlucteur Red-
wan Coxe a publié cette observation dans le N2 XII ﬂe
son Philadelphia’s medical Museunr,

Deuzxiéme Observation, — Thomas Mann | igé Je
huit ans , était affligd de la teigne pour laquclle on avait
emp[uj'é'd'e"p.uis long-temps , sans succés, les remédes
ordinaires. Son pére , Id'ap:r_és.lt conseil d’un voising lui
appliqua sur la téte e suc cxprimé du labac sec , préa-
lablement exprimé, ramolli et pressé entredenx plagues
de fer. Presquiimmédiatement apres cette appliestion
Penfant se plaignit d’¢tonrdissemens et de la perte de la
vue. Lq pere dit en riant : « Ce gargon-la est fvre. » II
auL emu]te des vomisseniens fré:luezls , des envies daller
ala s-el]e sans rien évacuer. Ses membres chaneelérent,
la face den'n'l' pile et se eouvrit d'une suenr froide. A
peine sa méve Ueut-clle aidé a entrer dans le lit, qu’il ent
une ¢évacoalion involontaive de maliéres stercoraless
Les Forces ‘I'abandonnérent , les memhres reslérent sans.
mouvement, excepté les mussrs qui se fléchirent sur le
ventre. L'usage de la parole diminua, Il ne parla que
pour sa plaindre d'une soif extréme , et d*une doulenr
aigué -']aus le ventre qui paraissait. distendu par des
vents. Il continua i vomir 3 tout le corps se couvrit d'une
sueur froide, et il esp:ra Lrois Reures et demie aprés.
application du poison.

_..fu;gp.ne cadaverigue. — En cxyaminant la téte, le
docteur I_P"eﬂ:m trouva que le péricrdne se séparait.
pluailfar.ilément ‘e la boite osseuse que dans I'élat ordi-
naire , et qu'il y avait un peu d.e Nuide n.queu:,
interpoEd. ™

Il ne trouva dans Vintérien# qu'un liger dpanchie-.
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ment de lymphe entre Ja pie—méf'e et Parachnoide, et
une hydptide davs la glande pineale. Les ventricules ne
contenaient pas plus de fiyide que la guantité qui leor
est propre. ‘T'ous les viscires des autres cavités étaient
dans I"é1al maturel. Le saug du ceeur était fluide 3 il o'y
a-a-l: -:[u umn l:al“-:t llldris le ventricule drmt : d'on I'on
eonclut que la mart de cet enfant drait due l.b:r.-r. évidem-
suent a Veifet trés-actif du poison végétal sur le systéme
nerveux. ( The Medical and physical journal of
ALondun. y ;

o s
MEMOIRE
SI_FB L E CRO'UP;

Lu & la classe des Sciences physiques et matheias

" tigues de i’ Institut national , ete., par M. DesEssarts,
ietnbre de fa classe . doctenr-régent et am:mh d{:jgn
de la Facuﬂd’ dﬂ Mm’euut de FParis, elc. i

Brcu:hu re ‘in=8. o A Paris, cliez Tﬁenpfufa Eﬂrrms ]':-erm_-.r
hbra:re, rue Hautefeuille , N2 28, Priz, 2 I'r. 25
tEnl. jeta fr. 70 cent. ,fram: dc port , par la poste (1_}*

L’{IU?RLEE que naus annongons rénnit trules |es cnn—
ditions qrn peuvent en accélérer le :lc.'hul l-'z-u Yo]umx-
neu; sorti de la l:t]un]e d'un meédecin, unln]gué » mis a
Ia ]J-'.'-lléﬂ de toules les classes de lecteurs , il & sur-lout
Pavantage de iraiter une matiére irés-intéress.ute par
el!e ml‘mc el sur ]afFIJEHC Mattention duo pl.l"lllL st pa:‘u
ticulicrewent fixde depuis que le [muvm:na.nmf e a
fait le'sujet 'un prix consnitrahh Las  loges seraient
dene ici superﬂus. Le uu-m.a:re de M. Dg.vs Ls.mr.rs est’

_kt) Extrait fair par 1L (. £, B, , médecin,

page 292 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=292

2 BITTM

MEineecrw = g%
déja assez favorablement jugé , puisque dans U'espace da
six mois la premiére ddition s'est trouvée tolalement
€puisée, Il ne nops reste qu'a en faire nne analyse suc—
cincle, et & y joindre les réflexions gu’il mous a sug-
gorées. : ' .

Cet currage est divisé en cing parties. Dans la pre-
miére, Panteur examine quels sont les effers du eroup |
c'est-i-dive gquelles soal les aliérations organiques qu’il
détermine. L'y reconnafl Ja production d’one substance
membraneuse qui 'élend depuis le larynx josgu’aux
divisipns des Deonches, et qui n'est que superposée, en
quelgue sorte, & la membrane mugueuse des voies
aériennes. IL loi est ensuite Tacile , dans la seconde par-
tie, d'assiguer lesiége de cetle maladie dont it repproche
d’antres cas, s des fausses-membranes se sont diyelop-
Pées soit a Ja surface convexe do foie, snil dansl'inlérienr
de la yessie. Passawt alors & la recherche des cawses |
M. Des Essar(z Arouve,, dans les conerétions dn mucos
scercié dans le larynx y la trachée-artére et les bronches ,
la cause immédiate du eronp 5 les causes ¢loigndes d'oi
vésylient, celie, concrétion ne lui paraissent pas faciles
a déterminer. 1l expose néanmoins ce gue Pexpérience a
apprissur Uinfluence delair. des localités, ete,

Ce n'est qu’uprés aveir iraité ces différens points gue-
Pawteur vienl & la définition du croup. Dans cette A
trigme partie il s'attachesor-tout 3 établir que le croup
w'est point ane maladie. inflanawatoire. I en. tire les
preuves de Ja comparaison des différenies lerminaisons
de Finflammation avec les effets que prodait lecroup 4 et
yulop, est: a méme d'observer sor le vivant et sug le
cadavre. Lhne veit, dans ces depniers ,, aucum des. signes.
propres & la suppuration, & la gaugrine, a linduration:
Les fansses-membranes , il est, vrai , sont rogarddes par
ha plupaet. des wiédecing physiologistes. comme le résuliat
d'un mode particolier de suppuration ; mais sans s’ lta=
cher & combaltre cette opinion 4 qui est élayée de bien
des [auits, M. Iles Errarts la rejetle commne insoute-
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nable. Il veat , en conséquence , que cette waladie soit
retirde, par les nosologistes ; de la classe' des angines, et
rapprochée de l'asthme qu'on nomme humide. Le nom
de toux qu’il lui donne ne nons parait pas cependant trés-
satisfaisant, puisque, comme M. Des Essariz ["avouve
Tui-méme, fa tous n'est pas un des symptomes caraclé-
ristiques du croup. Eo cffet , il remarque précisément que
e son particulier de la’ voix qu’on observe dans cette
maladic , n'est pas produit par la soriie de Pair, mais
qu'il a lieu pendant Vinspiration, '

Le diagnostic , le prognostic ‘et le traitement forment
Pobjet des trois dcrniérés'ﬁaw‘tiéi. ‘La derniére est!'sur-
tout trailde d'une maniére tres-satisfaisante. Llautcur
ne laisse rien & desirer sir Pappréciation des diffdrens
moyens curatifs ; il montre le moment oi il cunvient
d’agir, le temps propre & Pemploi des différens remedes 5
il indigue ceux dont il o obtenn le plus de suceds, et
donne la composition de fon sprop contre la tour des
enfans. ’

A ce mémoire sont ajoutées plusieurs observations par-
ticuliéres , et quelques notés sur la ménie maladie. Parmi
ces observations se trouve cellede Penfunt de M. Cuvier,
membre de I'Institut, t‘[m: M. Des Essariz'a ea 1& l.mu-
heur d’arracher b cette affieose maladie,

*Pour rendre lonveage plus complet |, on y a joint une
espiie de catéchisime sur le eroup, Llexpression pntlrra.
paraitre riviale, ‘el P'on s'clonnera peut étre’ que des
matitres si'graves, et qui -semblent ne deveir étre ctu=
dices gue par des hommes éelairés et hot's de la classe du
vulgaire; aient d1& abaissées jasqu’sn point di lés'réndre
en tjuelque sorle familiéres an peuple ; mais 'on rendra
justice'tinx intentions de I"auteur , et Pon sentira que le
desir de se rendre utile’ et d'éveiller altention’de tous
les parens sur uoe sffection ‘si rapide dund sa ‘marche et
si fleheuse dans ses suiles, V'ont emporté chez lui sur
foule aulre considération.
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EUR LA CONSTITUTION DES TROIS PREMIERS MOIS
DE L’A% 1806, ET SUR LES MALADIES QUI ONT
REGHE DANS TARASCON PENDANT CE TRIMESTRE , elc.

Par F. ). Richard , D.-.-M. , inddecin des hospices
de Tarascoi-sur- Rhbne, membre et secrétaire du
Comilé de vaccine sdant dang cette wille , médecin
pour les épidémies du troisiéme arrondissemont de
dépariement des Bouches-du-Ridne, nembre cor=
r:.'spﬂﬂii;mt des Socidtés de ‘Médecine du Gard y de
Montpellier , ds Marseille, eté. , etc.

M. Richard est déja connu de nos lecteurs 'par un
mémoire sur un objet analogue 3 celui-ci, et qui se
trouve inséré dams le Cahier. de ventdse an 12, Quatre
anndes de plus dans Pexercice d’une pratique assez élen-
duey n'ont pu qu'ajouter aux lumieres de Pauteur , et
Ie rendre de plus en plus apte & tracer les constitutions
médicales de la ville oii il a fixé sa résidences Celle dont
nousallons rendre compteest d’autant plus digne d'inté-
rét, gque les maladies qui ont €1é le sujetdes observations
de ce médecin distingué., furent pour la plupart fort
graves , et qu’on ne peut trop s'appliquer a les recon-
naltre, IR
" Un catarrhe ¢épidémique qui avait. commencé en
automne , sévit sur on trés-grand nombre d'individus
de tout dge, de tont seXe, et de toute condition , mais il

(¢] Exieait fait par M. 4. G Savary, D.-M.-T.
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nie fut morlel gue pour les gens dgds et les personnes déli=
cates zil le-devint aussi par les complications. La plus
ficheuse fut la fievre d’hépital ou des prisons , vbservée
sur-tout parmi les prisongiéns e guerre qui séjonrnent
a Tarascon. M. Richard en cite plusicurs exemples, ot
rend comple des ouvertures de cadavres gqoi onmt éé
failes. Tl expose la méthode curative dont il a fait usage,

el qui lui a généralement réussi ; il a sur-tout ohtenu du
camphre les plus heureux effets.

On remarqua aussi pen:la:nt Ihiver quelyues figvres
fritermitientes permcmuses ‘niais elles devinrent plus
fréquentes daos a saison chaude. Sur sept observations
Iréﬁ—délﬂi"étsq et tovles iris-inléressanles , qui suivent
le tablean de la constitotion des trois premier& mois de
1805 cing sont des fievres |]e ce cara"lcl e. L'autleur en
a arrété plusicurs dés le premier aeces : la grmrllc des
51‘“1[]“][1]!:5 M lenr diminotion Eradlu':u, el ensuile lenr
disparition compléte accompagnde d'un depﬂr congide-
rable dans les urines; toutes ces virconslances réunies a
e comstitutlion ié:_;]mn'ge e .Y pern";ellaiquf: pas dé douler
que. Paceds n'appartint réellement & upe fiévee perni-
eiruse, De ees observations mulliplides propres & M. Ris
ehard , el. d'uo grand nombre  d'sutres recucillies par
divers praticiens estimables ;- 0n ne peat sempéeher Je
déduire catte concluston affligeante . poor Fhumianité ,
que les fievres permicicuses sont aujourd’lui beaucoup
plus comwmunes qu'apirefois. On deit sor-towt plaindre
besovt des. habitans des campagnes., gpui plus soavent en
profe & celle croelle maladie y sontaussi meins & porlde
des secours quielle exige. .

Nous regreltons de ne panvoir donner aux observations
de M. Richard ; nne plus grande publicité ; en les trans-
evivant ici dens leur entier 3 mais forcé de choisir , nouns
esguisserons du moins les denx yui nous parakssent les
plus piquantes.

L'une est un_c fl.vre ]J_]tc'rmll'l.enl'c |1r'rn1|:|nl1$&: ({ul ne
ye rapporte i aucune des variélés si bien Jécrites par
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Morton, Terti , Werlhof, et en dernier liem par
M. Afibert. Au debut, frisson , délire faricus , envies
de mordre, contorsions involontaires el fréquenies des
membres supéricurs, puis vomissement de sang, perte
momentanée de la voe , prostration des forees, et enfin
mord apparenie. Douze hevres apréi | foss'ces' symp-
tdnres avaient disparu. On prévint wn secdnd’ accés en
donnant te quinquiva i haute dose, :

Easeconde est un cas de paraplégie survenue toot.d-
€08 4 et sans aulre cduse apparente qu'une indigestion,
Unjeune omme ayant bien souié est réveillé aw inilieu
de ta.nuit par quelgne besoin, Surpris de ne pouvoir uri-
ner 4 1l se proméne en chemise dans sa chutmibre pendant
trois heures, se recouche et s'endort ; 2 la pointedn jour
il fait de wouveaus efforts pour uriner, mais inuotile-
ment. Il se léve, ses jambes fléchissent y 1l tombe sur ses
genoux el ne peul se velever, Les wrines sartent ensuile
par regorgement, el les membres inféniewrs restent per-
clus, malgré tous les moyens tentés pour oblenir sa gué-
rison. Le decteur Fouguee | de Montpellicr [ consulté sur
celte maladie p s’accorde dvec Pastenr & porter um pro-
goostic Ticheux. Le melade meurt daus le marasme et
sans agonie , apris quatre mois de langueur et de dépé-
rissement, Il est & regretter que Paulopsie cadavdrique
ne soit pas jointe 3 celle observation. .

i - = £ "

A TR E F S Polme R

s FHESES SOUTENUES A L'ECOLE DB MEDECINE,
s DE PAKIS (L).

M.o 63, — Daiton Misser les convalescens avee Fes
“matades? pard. A B F. Fourcade, '

La répouse & cette question élait facile , et pouvaik

1) Eatraic fait por le séme
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se faire en un scul mot par une simple négative; quel-
ques lignes, on lout au plus une page ou deux, suffi=
saienl pour la motiver. Mais 'auteur, jaloux de montrer
ges connaissances, et sur-tout ses vues philanthropigues, 2
ét.end i la maliére an Pc:]nl, d’en avoir fait un p:hl. traité
d’ hygiéne. Ce Araité, au reste , ne ‘renferme vien de
peuf, si ee n'est quelques anecdotes propres a confirmer
ce gu'vn savail déja, et qui se trouvent mélées assez con-
fusément avee d’autres faits de dilférentes dates. En tout
on voil qug cet éerit, sorli d’une main qui ne paraft pas
novice, a ¢! fait un peu & la hite : on pourrait méme
soupgonner que ¢a été Pouvrage d'uwn jour , dlaprés
cette cilation gui le termine :

Sed jore summa procul enlming fuman: ,

Majoresgue cadunt altis de montibus vmbrar.

N.o 64~ Essai sur lempoisonnement par lacide
nitrigue ; par A, E. Tartra,

. L'rxTRATT de cotte Thise se trouve dans le Cahier de
germinal an 1o de ce Journal, tomeIV , page 5z.

N.e 65. — Disseriation sur la jfiévre miliaire essen-
tielle ; par R, G. J. Fonlaive-Brigneville.

L titre seul de cette Dissertation annonce que V'an-
teur ne regarde pas Péroption milisire comme étant tou-
jours symptématique. Sans g'attacher & combattre Vopi-
mion ¢ntraire , il suppose la sienne assez solidement
établie par les observateurs qui Pont précéié , et déerit ,
d'apreés eux , cetle maladie, gu'il distingue en bénigne et
maligne , et dunt voici les priucipuht sympldmes.

PremItne wspikce. Fidvre -miliaire bénigne, —
Premier période : Mal-uise pénéral, lassitudes sponta-
nées, pesanteur de téte, bouche mauvaise, anorexie,
rapports nidorens , nausées , allernatives de chaleur et
de froid pen intenses , souvent accés complet, mais peu
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considérable , pendant trois ou gquatre jours, — Second
periode : La fievre sous le type de rémitiente prend plus
d'intensité  alors chaleur plus grande, anxictés précor—
diales , quelquefois vomissemens ; sueurs plos abon-
dantes , sommeil agité, apparition de taches purpurines
fur la peau, urines rares, foncdes , rendoes avee douleur,
venlre resserré, ce qui dure jusqu’an seplitme ou hui-
titme jour. — Troisiémne épogue ¢ A cetle époque
Péruption se prononce davantage, et la fitvre diminuey
ainsi que les autres symplémaes. Les pustules offrent
Irois aspects différens , et qui conslituent avlant de va-
riéleés, Tantdt elles sont hlnuches, ¢r_}'5ta|lines comme
les vdsicules qu'on remarque sur la fewille de la glaciale;
lantdt elles sont circonscrites par des aréoles rouges on
purpurines; d'autrefois enfin elles sont rouges dans toute
lear étendue. — Le grairidme période est celni de la
dessication ; il s'élend du quatorziéme jour au vingt et
unitme an plus : le malade a quelquefois du dévoiew
ment, mais pointde fitvre; Pépiderme tombe par écailles
et se renouvelle; eafin les forces reviennent, ainsi gue la
santé. '

Devxikme sseice: Fiévre miliafre maligne. — Sa
marche est moins réguliére; on peut cependant y recon-
naitre aussi en généval quatre périodes. — Premier péd-
riode : Douleurs contusives des membres , céphalalgie
lrés-intense , inaptitude, ou difficulté trés-prononcée &
faire aueun mouvement ; perte totale de Pappétit, abat-
tement, langue humectée, et cependant soif ardente ,
nausées , vomissemens bilieux acecompagnés’ de douleurs
trés-vives d’entrailles , de syncopes fréquentes, de sueurs
froides, et d'un pouls pelit et concentré. — Second
période : Exaspération de tous les symptdmes , respira~
tion génée, pouls serré, irrégulier , syncopes plas lon-
gues et plus fréquentes , 1ension des hypochondres , météos
risme du ventre, urines rouges avec sédiment brigueté ,
sensation de chaleur insupportable, Cet état dure avec
quelque remission soulement dams les symptdmes du
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quatriéme au septiéme ou neuviéme jour , ot paraissent
de légéres efllorescences. — Troisidme période : Sur-

dité , délire sourd, sveurs abondantes , fétides, et
acides, accompagnant éruption qui est critique el décide
du sort du malade. 11 est rare quo’il n’en réchappe pas lors-
qu'il va jusqu’an quatorziéme jour : cependant il se
fail quelquelois 4 cette épogue un métastase funesie;
quelquelois aussi lo mort arrive avent ce période ; mais
quand le malade ne succombe pas, les symptdmes dimi-
nuent le plus ordinairement. La convalescence s’établit
dans le guairiéme période.

Le trailement , comme on pense bien , doit étre subor-
donné i la nature des causes et h eelle des symptdmes,
‘Ains1 les déla.}rans et les rafralchissans conviennent en
général dans les deux premiers périodes ; les acides | les
toniques , et méme les stimulans | dans le troisigme et le
quatriécme, La saignée peat éire quelquefois fort wiile
dans le commencement , rarement les purgatifs convien-
nent avant la terminaison , mais les dméliques sont indi-
qués a l'invasion de la maladie. ; g

Cetle analyse est sans doute trop conrte pour donner
une connaissance exacte de la fikvre miliaire; nous
renvoyons donc & la Dissertation de M. Fonteine ; au
Lraité.de M. Gasteflier , qulil a cité souvent ; aux Mé-
moires de MM. Farnier, dufanvre et Baraillon , insérés
parmi ceox de la Société Royale de Médecine; etd
celui de M. Duplaigne, qui se trouve dans le Journal de

Meédecine dont. celui-ci est ln continuation. ( Fores
oclobre 1765, )
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MEMOIRE

QUl A nnumnﬂ LE PRIX PROPOEE PAR LA SOCIRTE

vE PERARMACIE mtii';.ms, SURL LEs QUESTIONS
SUIVANTES ibi

1.9 Qg’sf est le meildenr pmcc‘a"d pour abtenir f’cmtﬁp.?uc

le plus pur, le plus J-l".er!ngue et e’ Piu.r constan-
ment dnargique ¢

2. Que! cflangszl,r .rr.rilnr d fa &m:g;.:e I’cmqngu_g .v,:;:y;..
_ tallisé , ou sa dissolution dans {’eau pure y soit de
la p;:rﬂ de le i’um:;.‘re 5 de air ou de da chalowr 2

3.0 Quclles sont les altérations que ce sel dprouve dans
les divers vélicules que Pon emploie ponr Vadminis-
trer, et particulidrement la limonade , Peaw de flours
d’oranges , le petit-laig, epe.

Par M. Barruel , chef des’ travaux chimiques de I'Ecole
de Médecine de Paris (1

Povn répondre & la premitre question , I"autenr Pam;
d'abord en révue les nombrenx procédés employ s jusyu’h
ce jour pour préparer le tartrite de potasse et dlanti-
moine ;' tarlie émetique ), et il observe que ces procédds
différent sous quatre points de vue : 1.2 relativement &
Vespece de préparation antimeniale que l'on traite avec
1 créme ‘de tartre, ou tartrite acidule de potas.ey 2.0
sous le rnppurt des pmpr_-r'l,mn: de ces substances : = 3.0 re-
lativement & la durde de Pébullition; 4.° relall.vcment

& Vévaporation de la liqueur fittrée j ]uaqu 4 siceité, ou
la erystallisation. -

(1) Exerait fait pac M Nyvp D-M.-P. , de |a Socidd de IEole
de hMaédécine. ] L S
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Relativement & l'esplee de préparation amtimoniale
que I'on emploie, il remarque quey dans le tartrite de
potasse et d'antimoine , I'antimoine se trouve constam-
ment & 1’état d'oxide blanc et au minimoem d'oxidation ,
comme I'a proavé M. Thénard dans son Mémoire sur
les oxides d’antimoine , ct comme il s%en est assuré par
diverses expériences. I ajoute que quand ce sel est
amené au degré de purcté dont il est susceptible , il con-
tient toujours les mémes proportions detartrite de patasse
et de tartrite d'antimoine. 11 aanalysé un grand nombre
de fois, en suivant la marche d’analyser indiguée par
M. Theénard , le tartrite de potasse et d'antimoine pré-
paré, soitavee la poudre d'algaroth , soit avee le verre
d'antimoine, soit avec lg safran des méianx , "oxide
gris sulluré, etc. , et il a généralement trouvé dans 100
parties de cette prepnrat_mn 3 ;

Tartritedepotasse . « . . « . ., . .34
Tartrite d'antimoine . . . . . . . .54
Eau.......'-.'...-.-'-ﬂ
PWELE S 5 et ae W R m aes

Les légires différences qu’il a quelquefois rencontrées
dans la quantité des principes obtenus , en répétant plu-
sieurs fois la méme analyse, n'étaient pas sensiblement
appTéCiﬂhlns s eLil les attribue, avec raison, a l’impﬁs-
sibilite on est le chlmlsla de pouvoir recueillir j Jusqu aux.
derniers aldmes des précipités, pour en déterminer le
poids, et de les dessécher an méme degré.

L'émdique qui a été crystallisé plusmurs fois, quella
que soit la Pl‘epﬂrathm d'anlimoine qui ail éLé traitée
avec la créme de tartre jusgu’a saturation , est done tou-
jours identique. M. Rarruel exclt seulement de cette
regle la. préparation vomitive décrite dans ]:.m{:lmne
Pharmacopde de Stockholm , parce qu’ elle diffire esspn -
tiellement de celles que l’un prépare avee la créme de
lartre.

" D'aprés cela , il semblerait que les proportions de pré-
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paration antimoniale et de crdme de tartre dont on se
sert dans la confection de ce midicament, ne doivent
pas influer sur som identité 1 en effet, cela est exacte ,
p-t}ulr'r!l qu’un emplnie suffisamnment d%antimoine pour
saturer , antant gque possible, la créme de tarire ; et
il est préférable d’en wettre plus que woins, parce
que la pnrlic de 'antimoive qui ne se combine pas
avee la créme de tartre y reste sur le filtres En metrant
perties égales de ces deux substances , on peut étre sdr
qu’il y aura toujours excés d'anlimeine , et ce sont la
les proportions que M. Barruel adople.. Si I'ou melteit
plus de créme de tartre qu'il v'en faut pour satur v 'ans
timoine, la créme de fartre élant muins soluble que
Yémétique, celle qui serait en excés crystalliserait
d'abord , et ses crystanx se trouveraien! ensuite mélds
avec ceux de J'(':luéliqur.'., 4 woins gu'on ne les séparie
aussildl aprés leur Formalion, ce qui serait assez difficile.

Le procédéde M. Baunid étail doncdéfeclueux, 1.9 en
ce qu’il prescrivail une trop grande quantilé de créme
de tarlre ; 2.° en ce qu'il recommandait d'évaporer jus-
qu'a siccilé , et qu'il se trouvail par conséquent dans le
résidu de "évaporation , non-seulement l‘éznéﬁqne ob=
tenu , mais encore toute la créme de tarire en excés ot
les autres matiéres élrangeres sobubles provenant seit de
I'impureté de la créme de larire , soil de "antimoine, Ii
en est de méme h-pen-pré. de tous les procédés o l'on
presceit d"évapartr jusqu’a siccité, el par conséquent du
procédé indiqué dans le Codex de Paris. Celui de
M. Macquer, o des nulres climistes , qm ont indigue la
poudre d'algaroth , et recommandéd la erystallisation ,
sembley au premier coup-d’eeil , préfirable aux sutres,
parce gque cetle prepnmlmn anhmuma]c ne conlienl que
de "vxide d’antimoine an dcgw d' omdahﬂ-n ndcusalra
pour former I'dmélique, et une cerlaine ql:anlllt- daide
muruquue. Mais la preparauon du moriate Janlimoine
exige du_temps et des précaations. Ensvite dans la pré-

p«r;uon de Vemetigue par ce procédé, une portion de la
25, 20

page 303 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=303

2 BITTM

302 Pouanwadeidsn

potasse de la créme de faftre ost' employde, d’-:lr'pré&
Yordre des affinités , & saturer 'scide murialigoe que’
contient la poudre d'algaroth; Vacide tartaresx libre
se porte sur une portion de U'otide , la sature, et le rar—
trite d'autimoine qoi’ en résulle , n'entre pas dans lo
composition du sel triple. Cependant , comme' dans la
préparation d’un médicament aussi important que 'émé?
tique, on doit faire peu dsttention & DPéconomie du
temps ot des maligres premiéres, on ne ponl pas blimer
ec procédé qui fournit un émélique dantant plos pur,
que le muriatede potasse et le taptrite dantimoing qui
sa forment pendant I'évaporation | hcaucoup phus soli -
Lles que Vémélique , restent dans les caux-méres. Mais
comme on peal obtenir le méme avantage’ par des pro-
ctdds plus simples , oe n'est pan a eclui-la qut M. ﬁuf-
rucl donne la préférence.

M. Delunel , pharmacien’ de Paris, dans un pra:éu.h,
qn1|a_'pu,b||9 pour préperer Pémdtique , prescrit une
preparalion anlimoniale qui st un vérilable sulfite. O’
cex sulfate étaudecompusc par la eréme de tartre, il se'
forme d'une part du sulfate de) priasse, et de Pautre du’
tartrite ll'_ﬂnllnlﬁlll!, et ce ntest th,' la por[p:p_u d'oxide
antimoine |iui est en exces qui sert & la formaticn de
Témidtinue ,Lil'unl. on o’oblicnt pur wusequtnt r[u une cer-
taine t]llanhLé i

Le E-III'H.II des métaux, le fmg ot le verre 4* annnm:m: c
sont les prtparallnm auumm::alr.s les plus en nsage dans
Ia, fal]llcalmu de émdlique 5 el il'est utile dé rappeler
a cel L;;ud- Tes Pﬁrtlc& Constllunnt('s de ces'trois prépa-
rationg, Le safran des métaus et le foie Cantimioine G-
tlcu:ueul dt I’uude d’ nntlmulne lrcu.-.\rmsj_n de 1"éFat mié-
tnlll{[uc , bne l‘.[uEluhlg asscz’ :.m:snli‘rnh]g de soufre , di
feret de lasplme. L&rcrrml’.tnllmu:nceslcnmpﬂs.:d oxide’
d’anummne uu peu pius oud: -,Em_- dans les deax Pmp.-fr;.-n
tions prn.-’.'t-dcntcﬁ de Leau ;:Dup muins de sonfra, de beau-'
coup plus de silice | et d"une qul‘.ll:IT.llL variable' de” I?el.
Cmuuur_;.cs 'd:;TLl‘cnlr}x pré]‘:aratmns : [ I'-..ml. €n grand cik
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calcinant pluson tains lesulfure d"antimeine , le rur!d;'\n’g
dans des crevse's d'argile, et lenant la matiere en lusion
pendant des temps indédterminds, il en résulie qu'ellés né
sont jemais identigues dans les propoftions de leurs prin-
cipes ; comme M. Fawguelin' Pa prouvé, el comme
M. Barrvels'en est lui-méme dssurd depuisy par plusienrs
analyses. On congoil que la silice el Té fer conlenus dang
ces preparations proviennent deé creuzets ol elles ant
€1¢ fondues , el que lo ghaiiti'é'de ees deux puuc:pu
est en raison directe , el celle duo Soulre en rafson mversef,
du [!:mps que la matitre a ¢1é tenue en Fosion.

Lovsgu’on se sert de Pune de cos trois prep‘nrafwns
poor faire 'éméligue ; comme I.‘anl_u_nmne n*est pas suf-
fisamment oxidé , une portion de 'ean ‘est décompuosée
pour amener cet nxide ao degré convenable # la forma-
tion du sel triple 5 le gaz hydrogne stlfuré qui eh résulte
s'unit & une portion d'oxide d'aniimoine, ¢t forme da
kermés qui nage dans le liguide ; miais la quantité de
kermés formé est beavcoup plus Cl:lnsu]ér.tb[f quand on
s'est servi du safren dés'miélanx, oo du foie danti-
moine ; car , comme ting ¢es’ detx préparations, Panti-
moiiie 56 trouve mofus 6xidé que dans le verre , dinsi
qu’on le prouve par acide muriatique qui dégage de
celui-ci beaucoup moins d'hydrogéne sulfuré que da
foie d’sntimoine et du salran dag métaux , il en réulte
que, quand I'on emploie 'une o0 autre de ces deux der-
nitres préparations , I'antimoiné décompose b“'wcoup
plus d’eau ; ce 4ui donne liew & Ia formation d"une plus'
grande quﬂntil! de kermés.

Il pefaut pas juger de la quﬂmlte de l:ermes formé
par celle duw précipité qui reste sur le filtre ; car ce pre-
cipité-codtient uie cérlaioe quauhte de ntme 4 Titat
degelésl

Pourrpréparer l-’!méhqué'pir ces moyens , les propor-
tions les plus convenableés sont 12 parties d'eau disiillée
sur une partie de crémé dv'ldﬂ‘.m, et uidle de la préparn.-
tion autimoniale.

20..
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Quant i la durée de 1*ébullition , un quart-d'heure suf-
fit. Il fuut la faire dans un vased’argent ou de porcelaine ;
ceux de verre étant trop fragiles. La liqueur filtrée est
verfe ot conlient, 1.2 du fartrite de polasse et d'anti-
moine , ( émétique ); 2.° du tartrite d'antimoine ; 3.0 du
taririle de chaus ; 4. du tartrite de silice ; 5.2 du sul-
fure de potasse ; E du tartrite de fer. Le tartrite de
-:'lmux provient de la créme de tarire avec lsql.mlle il for-
mait un sel triple ; les auires tarirites proviennent de
Vacide de la créme de tartre. La couleur verte de la
Yiqueur est due au taririte de fer, et au sulfure de
potasse, Cette liqueur, quelle gue soit la qoantité de
Ppréparalion antimoniale qui ait été employée, ost ton-
Jjours acide 1ant qu’elle conlient encore’émétique en dis-
solulion ; et c'est & ce sel triple gu’elle doit celle acidité,
Elle donne, par le refroidissement , des crystaux d'émé-
tique en octaddres aigus,, dont les deux angles solides
sont ironqués , ce qui les convertit en décadulres. Sur
ces crystaux 4 il se présente ga et la d'autres petits crys-
taux soyeux gui se rassemblent en houpes, et qui sont du
Aartrite de chaux. Lnrnqu il ne se crjstall:se plos rien ,
Ia liquear décantée , évaporée jusqu'h. erystallisation ,
donne des Nouveant CI‘JE[HIJL d’ c‘mel;"_lue et de l-‘!l‘fl'lll‘-'
-de chaux, Lorsgu'aprés une troisicme cr}'itallis:'ltian 5 il
me se dépuse plus de erystaux, la liqueur est d’un bean
wert-foucé , et son caractére qui élait auparavant acide
devient alkalin. Elle contient teut le taririte de fer, le
tartrite d’ antimoine , celui de silice, et le sulfure de
potasse. Il serait possible qu’elle contint aussi un peu de
sulfure de fer tenu en dissolution par le sulfure de po-
tasse. On prouve la présence de la silice en évaporant
jusqu'a siccité; dissolvant dans I'eau et filtrant 3 la silice
reste sur le filtre, 5i on verse dans ln ligueur filtrée une
certaine quantité d'acide muriatique, on décompose le
tartrile d’antimeine et le sulfurede potasse, et on obtient
un précipité quoi est.du soufre. Aprés Uaveir séparé par
le filire, on ajoute & la liqueur de I'eau qui décompose le
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wruriate d'antimeine , et préeipite de la poudre d’alga—
roth. La ligueur filtrée ne contient plus que du taririle
acidule de potasse qui s'est reforméd, et tout le muoriate
de fer. Cette liquear précipite abondamment en blew
par le prussiate de potasse.

On laisse sécher los erystaux d’émiétique déposés sur
les paroisda vase dans lequel s'ost faite la erystallisation g
ensuite on détache les crystaux soyeux du tartrite de
chaux aw moyen d'uue barbe de plume. On tronve quel-
quefois dans les intervalles des crystouz , one maliére
jaune.qui est du soufre, et il 'en dépose en plus grands
quaniilé dans les dernieres cr)rata”isaliuns gue dans Ja
premiére. Cela arrive sur-tout lorsque la préparation
antimoniale qu’an a employde contenait beancoup de ce-
principe. Pour le séparer’ et puritier en méme temps.
Pémétique y on fait dissoudre dans une certaine guantile
dieauy les orystaux des différentes crystallisations ; on
filtre el on laisse crystalliser do- nonveau. Eorsque les
erystaux me sobt pas encore ‘d’un beau blanc, on fait
dissondre et crystalliser upe troisiéme fois 5 alors 'émé=
tique st trés pur 4 ot dans cet élat il est toujoursacide
et ce qui proove que lelle est sa nature, c'est que
Peau-mére conlivot un exces d'alkali, ce quai est.asscs
remarguable. ' '
¢« Onoveit que pour avoir de 'émélique par- par ces
moyens, H faut: faire erystalliser deux et méme trois
fois, attendu ' qu'aux premiéres crystallisations ,. les
erystanx sont salis par le soufre , et recouverts detartrite
de chaux. Pour éviter cet inconvgnient il faut, dit
M. Barruel, 1.2 cmoployer davs lx-préparation dece selles

“proportions indiquées ci-dessus ; du verre d'adtimoine

Ye plus transparaot et le moins foncé en coulenr que I’on.
puisse soprocurer ; 2,° apres avoir filtré la ligueur , Péva—
porer jusqu’a’siccité dans une bassine d'argent ou unvise
de Fltll-qclging ,en observant’ de ne fras donner Un-daup.du
fou suffizant poue déqnmposar I’émétique; 3> redisspudre
le résidu dans un peu d'cau distillée st bouillante.; fltres
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et laisser ceyslalliser. 'Tout le laririle de chaux reste sur
le filtie , wivsi gue la silice provenant du tarieile de
s||1l:l'. Les Clj’staux d'e ml.lll.luc i.juhl'l oblient par ce
prﬂcclle son! ires-beaux , el 8'ils se trouvent un pen Jaunes,
il suffit de les redissvudre e de les faive erystalliser une
secoude fois pour les avoir parfaitement purs, L'ean=
mére ne conticnt que du taripie de fer | do sulfure de
Polasse v el du tartrite d'antimoine. ' o

-G n:méllqun o de méme .que celui que 'on., ppépam
par lvs aubivs mpyens., et qui a élé suffisaniment purifié
par d'ea crystallisations, réitéries , est de la Plua grande
llllﬂ‘lt' et constammen! Jdonnqu&

Dewréme guestion, — L'¢mélique cr}'ilnlhse expnsé
a i P,tlt! AssLE 1t ulﬂ!’llﬂml.ﬂl son eau de crystallisalion ,
ebpay la il dimivye de guatrg d civg. centiémes de som
p-'-l. i§. muiz la lumwiere ne  parail aveirn ancune action
sur ce médicament 3 au moiug ou prut be canserver plo-
sicurs années duns des fiacons tramsparens expsis, an
gran| jopr , squs qutil épronve d'wliération sensible ni
dang sa compasition , ui dans ses cffe!s, 51 on traie 'émé-
tique.cr‘y’slﬁ"iwé A la vornoe gl & l‘-u nuy . on nblient "
3.8 sopska, de crystallisation §2.7 de Pacide ca rb_ﬁni{[uq;
d.edu gaz hydrogéne carboné; 4.9 de Phuile enpyreus

matique ; 5.2 de Pean 3 6.2 de 'acide acétigne rmpyreus

maligue. Ces cing dermiéres substinces se forment en
wéme-lempsry €1 okt produiles par la réaction des prin-
cipes de Facidi tarlorens sun,eus-mémes, 1L reste dans la
eninne, 1.9 du charbon ; 2.9 de la potasse combinée aves
Poxide dlartimnine , I-rnque: la tempéralure n'a pas &1é
trap.dorie.. Ou peat isoler ces trois, substances., en trai=
tant. e inéeido cpar  Ueaw quil dissout-la. combinaison
dloxide - d'amimoing et de prlasse, et lajsse. le charbon
que i"op-sépare an-moyen. do filtre. Pour séparer enstite
En.\-ldt‘ .:{‘urtimnine,-pn Iriitc-la_liqu:ur ﬁll:én_}]a[ﬁ le gaz
hydrogene sulfuré 5 puis on;sature la polasse. par un
acide, par. uxcmple, Vacide: mur mhq_ne, ot an obtient
du soulre doré d'antimoine,.
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- 8, par hasard , Pémétique décompasd par celle opéra-
Lion u'étail pas parfailement pur, la dissolution du ré-
ildu trailée direclement par un peu d'acide :nurnaluque'
donnerail un peu de soufre doré,

a LDlsqur: dans ¢L1[¢ dgcumpuu!mﬂ la cornue a |_16
fortement chaniide , on oltient pour résidu de la potasse ,
moins de charloen , el de Vantimeine mélalligue,

-La digsolution de M'émétique Jans trés-pen d’ean peot

58 CONSErVer asseg 1:111" lemas sans t,'l'_brl'llnfbl aucyne alll:—
ratioti ni-de la partde laJomitre, ni dela, part de Uair,
ni de la part d’une temopirature dc 18 degrés ;. mais si la
disselution est étendug de beancoup d'ean ;- par exemple
g1 elle contient Lrente purlies de ce ]i.quid:z.}! SUr une lj'_’T:l;l'lé-'
tiyue ¢ voiei les phénoménes qui se passent au, bout d'un
nioisy on envirou 'z il se formee dans la lisimurdu focans
blancs. qu;r nllgnJLlchnl pzﬂ-n;-[leu de 101ume1. el dLl"ILU-
ment . glaireas., Cos flocons » quidabord surnageaient ,
finissent parse pricipiter j ler couleur devient de p]us
en plus foncée , et pusse ensuite au brun; ¢ e:l. wlors. une
shatiére bitumineuse: Pcndautq ud ces change ulens ot liew
il se forme de ['scide carbonique o de, Prau 4 de Picide
acétique., ot enfin tous les produits quon obegve dars [a
ﬁé.:ﬂmpmiliw de Vém 'liqnt Eim’ la chaleur. Siion exa=
awine b hqueur Y e erlaine époque y, on ¥ irouve de
Pacétate de potasse , dn. carbouale de poiasse ek une por-
tionl de Hoxide, dlantimoine combing ah‘ec.'du.isll. potasse 5
mais laeétate de potssse finit par se décomposer., et avee
letemps il s¢ comverlit en carbonale de. polagie. Une
ttmpér'ltu.n:e de dig-huit, degiés avee: le. anniconrs. 1,],& la
Jumibre aceéline heavcoup cetld dicom puml.m:t‘ sponlanée
lje i'éu:lnrﬁ:q'ue.—

" Froisiéuie question. -.-—Bumwnup.dq a;bsunces végd-
diles dw.ampdau}i I"éosétigque , et sur-touk celles gqui con-
tiedinent un . prinsipe .asteingent ; teles  sont . plusicors
espiced de quinguisa,, 6 edchou o le thé, ete, Dans
geiterdiécodmposition . le principe astringenl se, combine
aves Poside d'antimoine, le rend iosoluble, et il se
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forme de la erdme de tartre. 5i on verse dans ane dize<
lution d’émétique une décoction filirée Je tamarins, il
se dépose, au bout Je quelque temps 4 sur es parois da
vase , des petils crystaux de tartrite acidule de potasse 4
( eréme de tartre ). La ligueouralers ne enntien! plus que
dis tartrite d*antimoine , et la malicre extractive des
tamarins, Cela provve que I'émitique est décompnsé par
Pacide tartarcux gui est conlenu en asscz grande quan=
tité dans les tamarins,

La limonade décompnse également I'émétiqne; I'acide
citrique se porle sur Poxide d'aptimuine , el forme dn
cilrate d'antimoine gui est suluble, el il se régénére
aussi de'ld créme de 1artve.

Le petitdait décompose 'émétinqoe, soit qu’il ait dié
préparé avie la présure ou la créme de tarwre. Cetie dé-
composilion ést due & Pacide acitigie, et zut différens
Phnsphalzs conlenus dans e petit-loit. Daos ee cas il doit
se former do phosphate d'antimoine qui est tenn en ilis=
solution par I'acide acétique, ou bien ce phosphate d'an-
timeine tesle en combinaison avee le tart ile acidule de
'Pnlu:-.u S mais il I}'lﬁl' F jaﬂ.‘laia de Pre'cipilé.

- L%an de fleurs d'orange de 'année et bien Prélur‘iﬂi
ne fait éprouver aveun changement i P'émétique ; mais
lcrrsqu'en distillant celte can , 01 ne preud pas sufisame
menl'de précaution pour empécher la liqueurde monter
ou bien que I'ébuliition est trop furte, il passe avec Pean
une certaine quantilé de maliére végdtale gui , se décom-

. posant avee le 'iem'p.;, donne naissance 4 de "acide acé=

tique , et alors eette ean décompose I'émétique.

Le sulfate de somle, lesulfate de chaux ne décompo-
gent pas I"émélique, le muriate de magnéiie, le muriste
el le eaibonate de chaux le déeomposent D'oprés cela il
est trés essentiel de recommander an pharmucien da
faire Jissoudre |'énrélique dans de 'ean distillée H Pean
de riviére, ef sur-tow celle de puits contenant du mu-
riate dé mognéd.ic et du carbonate de chaux. Mais toirtes
Res préparalions antimeniales,de quelgue nature qu’elles
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soient , étant d'autant plus émétiques qu'elles sont plus
solubles 5 il en résulle qu'ul‘l pf‘ui. administrer le 'l[arl,ril.g
de potasse el d'antimnine avec le petit-lait , la décoction
de tamarins et la limonade y qui le démmpmwl ‘sans
changer sensiblement son mode dugir.

-Tels sont les fails conlenus dans le meémoire de
M. Barrucl. Nous avons erudevoir en dounér un 'extrait
détaillé ; tant parce que ce ‘mémnire est inédit, qulafin
de procurer i nos Leécteurs les considérations les plus in=
téressanles que présente le lartrile antimonid de polasse,
envisagé sous le, rapport chimique, elious le uppeﬂ.
pharma centique.

. = J
NOTICE BIOGRAPHIQUE
Sur JEaN - CERETIEN FaBrrervs ¥ pmfeﬂur

dliistoire naturelle a I Université de Kiel

Par A. L. M. LuLt1en, D.-M..P.

NE sommes-nous pas excusables de faire entendre
quelques plaintes lorsque la mort enleve inopinément ,
et au milien de leurstravaux , ces hommes destinés'arendre
4 leurs semblables les plus ‘minens services , ‘soil par
leurs lumidres , soil par leurs exemples, soit par quel-
ques=unes de ces quthu!: supérieures nmntmllement
utiles & la sociéléd.

Ces''plaintes, expression de la’ doulenr et du regret *
ont di nous échapper en apprenant: I'événement qui
T0ous a enlevé pour loujours un des savans les plus dis-
tingués de I'Europe, le’ prut’esseur Fubricius; elles
sont un premier hommage rendu & ' Phomme également
célebre et vertuvax que nous regretlons.

Honord de amiti¢ de M, Fabrieins , investi delacon-
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fiance de-sa famille |, je me fais wn devoir de prendre la
plume pour signaler ; 5'il en est besoin , ses titres & nos
regrels ¢t @ la reconnaissance puobligue.. hon dessein
n’est pasici d’entreprendre un loge enstyle académique 5
jen’ai d'autre projel que detracer un exposé simple et
fidele des travanx qu;ii rendivent M, Fabriciys si recom-
mandable chcar= lus:. principales natious -d'e'I'Eu-rnpe'., Jek
de présenter le tablean exaot des vertus qui ornérent la
vie decet illustre professeur: c'est oinsi que doivent
étre loués cenx qui ont un droit réel & la célébrité,

¢ Fean-Chrétien Fabricius | eonseiller-d*Etat profes-
seur d'his'oire maturelle & "Universitd de Kiel, mem-
bre des principales Sociétés Savanles de PEurope,
fssu= dPume  faniillepraticienne - estoné-a Tondern,
dans le duché de Sleswick. Il était encore en bas-dge
Jorsijukson pefe , lamie jodissant dedaplus haute con-
5id|:-|'atjm:|, ful nommé médecin de ]'llﬁ]}ilnl anal de
Firdddrie 4. Coperhague. Ses premidres dtndes dtant
achevées, M. Fabricius ; destiné par ses parens i colti—
ver la médecine, fut attiré 4 Leyde par la réputation
ducélébre Camper, De Leyde i se-rendit 3 Edimbourg,
pour prolfiter des legons de Cullen et de Gregory 4 ct
poury .I:_urcud:r_e I _l.i_“trf: ,d_e”th_t;_teur. e

i ‘Sa.__.'l..'__IJ;'.-.sEIinquu_r.al;_a__l]rlxin:t.‘ poar I}_ilr_g F: ::,E__'.?t:f,JVq:r;i.m
Bigra . Merila 4 son apleur les plus grands applavdisse-
mensy ot encore en ce moment o un prolesseur distingué
de Plpiversité de IKiel ' M. Hinslery la propose jour=
pellgment comme un chel-d@uvre, et comme un mo-
dele i suivre. : e o S L
. rAyant sptisfaitau yeen de sa famille, d’une maniére si
yemanguable , M., Fubricius se livea exclusivement i
Iétadeide Vhistoice natyrelle, Il se rendit dabord i
Friedberg , en Saxe, pour y, étudier la mindralogie , et
visiter les mines qui enrichissent cellg conlrée, puis il
passa a Upsal, of; professait alors lo edliboe Linnd,
Glest'd D Gigselke yde Hamboorg, qu'on doit, la;pu-
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blication des notes. qu’il recueillit aux legons du profess
seur Suédois; elles sonl.inlituldes : Pralectiones Linnee
datanica:, mignyseriptum Fabricianwi, » @00 00
+ Deretoor & Copenhague, M. Fubricivs p'n'btia le Sys-
tera Insectorum , qui deslors lui donna uni rang parmi
les nataralistes, et quidevint comme ‘le noyan de sés
études et de ses recherches. Au méme instant'il donna
gn dllemand un mbwoire trés déteilld sur la pﬂ:’rfc
ciesle (et mmddicals, Ces premiers ouvrages dtablirent |
juste titve | la réputation de M. Fubricius, ‘Il fut alors
nemnagé pr olesseur d*histoire naturelle, d’ngrimuitiue *t
de police médicale 3:1'Université de Copenhagiie, Tramé-
diatement aprés son élévalion b cette eliaire i]'ftpar‘ailre
son Genera fnsecmrmn y ¢t un UPuscu!c sar’ la culture
des plantes. i N PHE 2
*‘Lorsque le gouvernenvent' Danois ‘eut’, &n exdeution
& une échange faite ‘avec la Russie , acquis la- propriété
de Kiel ; il desira favoriser ‘cette ville en relevint son
Universilé. La grande réputation’ des Univiersités prend
naissance dans la eélébrité des professeurs i’y sont
gitachiés. Clest pourquaiy, dans, le double wotif de pro-
téger celle de Kiel,; &t de reconnafire, d'une: maniére
anthentigue , le mérite daM: Falbricius, le roi de Dane-
marck l'attacha & cette Univérsité.avec les mémes titres,
drpits. gt prérogatives donl il jouissait 3 Copanhaguey.de
plus, il Jui donng toyle facilité pour entreprendre leg
voyages qu'il méditajt dans les principales contedes de
VEurope, Ces voyages lui devenaient pécessaires-pout
consnligr toutes ley cullncuq.ns y 2t :ecunwilxq tous leg
étres dont il devait ﬁq.;re mention , ou dont il dgvait dows
mer..Ja dcqc::pl‘.luu M.. Fabricius parcoyryt successives
ment, el & plusicurs reprises, la Francl-, J Allamagne ,
VAngleterre, la Rassie, 1y Suide, gt la Noswige, I fit dif-
férentes relations ; gt celledu voysge de Nor¥Wwege, une
des plus J.Ill{:res:.a]].:qs , fut traduite en anglais,, en, holy
londais, et ¢nfin en frangais, par M. Millin., Hpqa
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remarquerons ici un fait important pour la médecine 2
c’est que dans cette relation de son voyage en Norwége,
M. Fabrivius est le premier qui ait donné la description
d’une maladie culanée particuliére an pays, connue par
les naturels et les Daoois sous le nom de radesyge , et

que le professenr Pinel a désignée sous le nem de [épre
du Nord,

Malgré ses nombreux voyages et les fonclions de sa
place ; M. Fabricius , outre plusienrs éditions de son
Genera Insectorum , et une graude partic de son
Species, publia un ouvrage en allemand sur les moyens
d'augmenter la population dans les Etats, et principales
ment en Danemarck et en Islande,, puis un second sur
Vamélioration “des Universités , et principalement de
celles de Copenhague et de Kiel. Enfin, ce célebre pro-
fesseur woulant donner 3 ses nurmbrcu: dleves une
marque sensible de la satisfaction que leur assiduité et
leur dévouement lui avaient fait dprouver , composa un
résumé des legons qu’il avait faites & Kiel, et le dédia &
ses anditeurs.

Aprés tant de travaux 4 et apres une Iougue suile de
services imporlans rendus aux sciences et & I'histeire
naturelle en particulier , M. Fabricius termina sa car—
riére & Kiel, le 3 mars 1808, dzé de soizante-cing ans.

8i une imagination facile et bien dirigée , une mé~
moire extraordinaire, un jugement siir et prompt; en
un mot , si les plus rares qualités de esprit illustrérent
M. Fabricius | el rendirent son' nom digne d'élre Lrans-
miza la pmtir[té les Préu_;mnu; qualités dont son coeor
était orné, et qui lui conci Iiirenl._uli trés-grand nombre
d'amis , doivent servir d'exemple 3 tous ecux qui,
eomme lui, occupent un rang distingué dans la société.
M. Fabricius était d'une extréme affabilité et d’une
parfﬂitc égalité de caractére. Sa physionomie portait
l’mpreinte de la bonté et de'la modestie, en mime
temps qu’elle annongait une ame ‘noble el un mérite sus
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Ppérieur. Ses manidres élaient simples et agriéables,
L’amour.de son pays fut pour |lui une véritable passion
¢t peat-étre devons-nous la perte que nous éprouvens,
au chagrin gue lui firent ressentir les malheurs qui frap-
pérent sur sa patrie.

M. Fabricius a laissé une épouse aussi recommans
dable par son étonnante érudition , que par ses. verlusg
et deux fils, tous deux docteurs en médecine. Le premier
exerce honorablement sa profession dans le Holstein; il
& recueilli les derniers adieux el les derniers sonpirs de
son pére 3 le second , fidéle compagnon de sa mére, a
consacré sa vie aux devoirs de la picté filiale ; il est déja
avantagensement connu dans la littérature médicale , et
priocipalement par une tradoction en allemand de la

Numgraphie du professeur Pinel.

=
BIBELIOGRAPHIE,

Novrgrre Doctrine de Brown, contenant la réfu=
tation du systéme du spasme; par Brown , médecin;
traduit de I'Italien , par Lafont-Gouszi. Cet ouvrage est
suivi d’un examen critique et éclaircissement de la doe-
trine Brownienne , comparde avec le systéme humoral ;
par J. J, Lafone-Gouzi, médecin, ancien professeur,
membre de plusieurs Académies de Médecine et Sociétés
Bavantes , auleur de plusicurs ouvrages. A Paris, chez

- Allut , imprimeunr-libraire , rue de I'Ecole de Médecine,

N.® 6. Priz, 7fr.; et 8 ir., franc dec port , par la poste,

I’ Ami de la santé,'pour tous les sexes et tous les dges,
xenfermant, 1.9 les moyens de copserver la santé , et
les soins nécessaires pour prévenir les maladies; 2.° le
iraitement des maux qui pevvent se passer des secours
du médecin 3 3. les secours prompts que certaines mala-
dies exigent ; et que 'om peut administrer sans crainte en
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attendant Varrivée du médecin g par Plilibert-Perrier,
D.-M. , membre correspondunt e la Sociéié Médieals
d’Emulation de Paris ; avee cetle épigraphe

Mens sana in corpore sano.

A Paris, chet Auguste:Delalain , impri meurj—lihrl-liT!;
rue Saint-Jucques, N.o 38, Prix, 5 fr. ; et 6 fr. 25 cent.,,
franc de port y par la poste. |

Tableau Historigue des moladies internes de mauvais
caractére qui onl afflige la Gronde.Armée dans la camts
pegne de Prusse el de Poleghe , el nolamment de eelles
qui onl élé observées dans les hiopilaux militaires gt lég
villes de Thorn , Bomberg, Forden et Culen, duns I'his
ver de 1806 3 1807 , le printemps et Pété de 1807, suivi
de réflexions sur les divers modes de traitement de ces
maladies ;. par_les médecing. Frangeis et Alemands: A
Paris, eher Meguignon [falné , libraire de 'Ecole ct de
la Sociélé de Médecine, rue de UEcole de Médecine ,
N.2g. Prix, 2 fr. ; et 2 fr. 5o centimes y franc de port,
par la peste.

Procés-Ferbal de la distribntion des prix fiite par
Son Exe. le Ministre de Plntérienr ; sux dléved sagest
femmes de la Marerdité, le 29 décembre 1807, & P'xr::,
chez Miguignon P'ainé, libraire , ele,

On doit remarquer dans cette patite brochord un Jisl
cours de M. le professcur Ghaussier, oif s¢ Irouve digeu-
4é¢ une ded qeestinns les plos importantes ét ks lusg dife
ficiles demédecine: l{lgule v celle de Minfunricide. Lailear
s'attache & faire voir qu'il ne suffit pais ; dins celte quess
tion ill.‘h.cale de constater si l'enfunt a raspiré. mais qu ’il
faut de plus dltermlmr IH I enl’ant qui a respiré pouvait
cuutmuer l:le \rwra apres 51 nn:sanntc y et si la mort
n'était pas, ime ‘suite inévilable {Iu travail de t'a.u::nu-

Ff!_rﬁ_a!ogie ,!'n.chcnmeHe j om Dtireloppi'ménr de ln
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doctrir® du prafesseur Gally sur le corvean et ses fone<
tions , considérés sous le rapport de Panatomie compad
rée, de lhistoire naturelle ) de V'éducation., de la morale
de la physionemic, ete., suivi du rapport de:la visite
de Gall, dans les prisons de Berlin, de Spandau , et-dang
la maison de Bicétre; par J. B. Demangeon , docteur
en médecine et en philosophie, ancien professenr d'acs
couchement & Epinal, membre du Comité central 'de
senlé des Vosges , de la Socidté de Médecine de Paris, dé
la Société Medicale d’Emulation , et de ln Seciélé galvas
nique et de recherches physiques: de la méme ville , cor=
respondant de la Société de "Ecole de Midecine de Paris,
de la Sociétd d’"Emulation de Colmar ,; ete. Seconde édi-
Lion , corrigée ab augmentée. Un volume in-§.° de’plus
de Goo pages, avec figares. A Paris, ches Delance 4
imprimeur-libraire ; roe des Mathorins, hétel Cluny.
PFrix, 6 fri; et 8 fe., franc de port, par la postes

M. Chaussier vient de publier deux nouvelles tahl_u_l
synoptiques ; Pune, des humeurs ou fluides animanx 3
l'autre, de la digestion. Ces tables font suvite 2 celleg
qu’il a donndes précédemment sur la zoonomie en gé-
néral, sur les fonctions, sur la force vilale , sur les
solides animaux , sur la squelelologie , la myologic , la
névrologic ; sur les arténes, les veines, les lympha-
tigues , les nerfs en géndral, le nerf trisplanchaique en
perticulier, et sur les viscéres , ce qui forme ddja qua-
torze tables synopliques sur Uanatomie et la physiologie.
Il dait en paraiire encore plusienrs aulres qui sont atlens
dues du public avee la plus vive impatience.

Fidéle i la marche qu'il s'était tracée , M. Chaussier
a mis dans ces deux nouvelles lables, comme dans les
preécédentes , antant de méthode que de précision. 1l a
conlinué a meltre a colé des expressions lechniques, les
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mots grecs et lating qui leor correspondent. Il a méme,
pour exciler de plus en plos les élives & 'étude de cette
dernigre langue, tiré des (Euvres d'fiippecrate des
phirases courtes et énergiques qui lui ont servi dépi-
graphe, el il a souvent renvoyé anx livres immortels de
e grand homme , sur-tout dans la table synoptique de la
digeation. ; i

Ouo sent plus gqne jamais 'avantage des tableaux pour
Pétude des sciences : ils relracent en abrégé toutes lex
connaissances qu'on a pui-ées dans les livres on dans les
cours : ils frappent 'espril sutant que les yeux par Pordre
et la symétrie qui y régnent, el gravenl les objels pro-
fondément dans la mémoire. Cest done wn service réel
que M. Chaussier a rendu ala médeeine , en présentant,,
soua cetle forme , les principes qu'il développe depuis
long-lemps d'une meniére si avanlageuse dans ses belles et
vliles legons. Il a anssi publié , comme Ion sail, des
tables synopligues sur les maladies, et en particulier sur
les névralgies, les hernies , ete. Déja son exemple a été
imité par d'sutres prolesseurs , et nous avons aussi des
pableaux de chimie, de physique, d’histoire natus
relle, elc.; et cette méthode, forl anciennement con-
mue, est aujourd’hui généralement adoplie dans Pensei-
‘ﬂlﬂ‘ﬂtt : 4
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DE MEDECINE,

CHIRURGIE,
PHARMACIE, etc;

Par MM. CORVISART , premier médecin de I'EupEREDR ;
LEROUX , médecin honoraire de 3. AL le Ror de
Hollande; et BOYER, premier chirurgien de "EnMPEREUR,
toos trois professeurs 4 I'Ecole de Médecine de Paris,

Opinionum commenta delet dies, nature jodicia confirmats
Cic. de Nat. Deor.

MAI 1808,

TOME X V.

A PARIS,

Mi1eNERET, Imprimeur, rue du Sépulcre;
F. 5. G., N.° 20; s 2,
€hez ( MiguioNo ¥ Vainé, Libraire de I'Ecole de
Meédecine , tue de 'Ecole de Médecine , N2 3
et g, vis-a-vis la rue Hautefeunille,

—_————————=x

1808.
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MAT 188,

OBSERVATIONS

FArTES A SEMUBR-EN-AUX0IS , DEPARTEMENT DE L&
Cite - p'0R , POUR SERVIR A LA CONSTITUTION
MEDICALE DES SIX DERNIERS MO18 DE L'Ax 1807 3

Par L. F. Larewerzer, D.-M.-P, , me@bre-émériti
de la Société d'Instruclion Médicale.

LA. chaleur et la sécheresse de 1"été dernier
et du commencement e 'antomne , se sont
fait sentir & Séinur comme par toute la France.
Le vent a souftlé souvent du midi, et néan-
moins les orages ont été rares. Les pluiessont
survenues dans le milien de "avtomne. Il
g'est élevé alors des exhalaisons infectes qui
ont donné naissance & plusieurs fiévres per-
nicieases. Pendant le cours de I'été les exan-
thémes de diverses espéces ont été fort com-
muns ; ils se sont fait remarquersur tout dang
les figvres de mauvais caractére. Cependant
ils étaientd’un présage henreux. Oa a aussi
observé dans cette saison beancoup d'ophtal-
mies , de fidvres rémittentes putrides , et d’in-
15, 2L.e

page 321 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=321

2 BITTM

3a2a Mz»pz2cix =

termittentes quotidiennes , et tierces bénignes.
En antomne on observa plusieurs dyssenteries
adynamiques ou putrides, et beaucoup de fié-
vres quartes.

L.re Opsenvarion. — Fidvre ataxigue infer-
mittente rfia‘n&ar.e’zfgue.

M., 5., Sons-Préfet de Sémur, d'nne consti-
tution trés-nerveuse, dgé de 44 ans, avait fait
abus, pendant I'été , de prunes et de melons.
Vers le 8 septembre 1807, il fut atteint de
fidvre avec des symptdmes d’embarras gas-
trique trés-prononcés, qui furent combattus
par un émétique et la limonade végétale.

Le 12 septembre , quatriéme jour de la ma-
ladie, il éprouva soudainement une douleur
de téte insupportable, accompagnée de frisson
violent. La sensation douloureuse se continna
pendant toute la durée de 'accés de froid. Les
autres organes d’ailleurs n’étaient point affec-
tés, 'entendement était parfaitement sain , le
visage et les yeux étaient senlement trés-
rouges. Au boutd'une heore les sounffrances se
calmérent peu-i peu, la sveur parut, et avec
elle la fidvre en chaud; le pouls alors devint
petit et fréquent. L'accds dura depuis quatre
heures du soir jusqu’a cinq heures du matin.
Une heure aprés le malade se leva et mangea
un potage gras. :

Le méme jour un second accés se manifesta
vers midi. Il y eut peu de douleur de téte, le
frisson fut pen intense et de peun de durée ; les
sueurs furent si abondantes, que dans l'espace

-de guatre heures on fut obligé de changer le

malade sept fois de linge. 1l était continuelle-
ment cn moiteur, et se sentait pen-i-peu
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anéantir, Ayantété appelé pendant 'accés, je
jugeai que la maladie érait une fidvre inter-
miltente diaphorétique. Je prescrivis l'opiat
suivant, dont le malade fit usage le lendemain
depuis six heures du matin jusqu'd gquatre
Lieures du soir : }

% Quing. jaune, (cinchonacordifolia.) Zvj
Cascarille. . . . . ... .. o4 3]
Serpentaire de Virginie. . . . . . . 3]j
Opiom. . . v v vt v o v v v v s BT Vj}
Muriate d’ammoniaque. . . .. .. gr.x
Miel. . . ... v v .. q.5

Il y eutsor le soir nne évacuation alvine
extraordinaire.

Le 15, le troisieme accés fut beaucoup
moins fort : j'administrai huit gros seulement
du méme opiat. Sur le déclin de cette fidvre,
qui dura huit jours, et qui fut efficacement
combattue par le reméde indiqué ci-dessus, le
malade restait levé presque toute la journée ;
ilétaitsansfiévre, n'éprouvait ancune douleur;
mais ayant commis quelqu’erreur de régime ,
il ent une rechiite : la fievre prit d'abord le
type de double-tierce, sans avcun symptéme
prédominant, acquit peun-a-peu le caractére
de fidvre rémittente putride, et céda aux re-
médes convenables.

Il.me QOpserRvATION. — Fidvre Intermittente
SDParguse.

B., mapouvrier , dgé de quarante ans ,
brun, bien musclé ; d'une forte constitution ,
avait, depuis quelque temps , une fiéyre tierce
benigne.
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Le 2o décembre 1807, 4 sept heures du soir,
il éprouva un accéds de fidvre en froid, suivi
d’une chaleur briilante; le délire snrvint , et
fut bientét suivi de I'état soporenx. En 'appe-
lant un peo fortement il entr'ouvrait les yeonx,
mais il ne répondait rien.

Le lendemain mon pére fut appelé; il trouva
le malade dans un état de faiblesse seule-
ment; il lni ordonna le vin de quinquina.

L'accés étant revenn le soird la mé&ine henre,
je m'y transportai le lendemain a dix heures
du matin ; je trouvai le malade sans fidvre , le
pouls était seulement pelit et trés-fréguent ,
la figure érait plombée. Les urines rendues
aprés l'accés , offraient wn sédiment blan-
chitre ; celles de 'accés, an contraire , étaient
trés-limpides. M'étant fait donner des détails
sur les deux acceés précédens, je sonpgonnai
une fiévre intermittente soporevse. Je pres-
crivis sur le-champ une once de quinquina,
avec vingt-quatre grains de camphre, a prendre
par gros de deux heures en deux heures, et
l'amélication de deux larges vésicaloires aux
jambes.

Le troisitme accés fut beaucoup moins fort;
le malade prit seulement quatre gros d'écorce
du Pérou, avec toujours addition de camphre.
Le quatriéme aceés ne parut point ; le malade
fut seulement trés-faible pendant quinze jours;
on lui donnait tous les jours du vin de quin-
quina.

ITl.me Os5ERVATION.

Je me transportai le 6 septembre 1807, &
onze heures du matin, pour voir, dans un

village voisin, un pére de famille gé de cin-
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quante ans , d'une constitution robuste. Ja le
trouvai couché en supination ; sa figure était
d'un jaune pile; les traits de son visage étaient
tirés, et offraient les caractéres qu'HEupor:mm
décrit dans son Traité des Prognostics; les
paunpiéres étaient closes, les yeux vitreux et
immobiles, la respiration accélérée et génée,
le pouls petit, irrégulier, donnant cent vingt
Fulsaticns par minute. La peau était séche , les
acultés intellectuelles entiérement éteintes.
Le malade était dans son quatriéme accés; il
succomba le 7 septembre 4 onze heures du
matin, sans qu'on ait pu trouver le moment
de lui administrer le spécifique.

IV.me QOpservarion. — Fidvre intermitients
délirante.

N., jardinier , homme actif et dans la ¥i-
gueur de 'dge, logé dans le milieu d'un jardin
situé prés d'une écluse, aprés avoir gardé
Fendant long -temps une fiévre tierce bénigne,

ut saisi tout-d-coup le 2 septembre 1807,
d’un froid violent, auquel snccéda une %:'Emde
fidvre , accompagnée de beaucoup de chaleur
ct de délire. L'accés dura toute la nuit.

Le lendemain 3 septembre, le malade passa.
assez bien la journde; il était senlement un

en faible : mais le soir & la méme heure, tous
fes symptdmes indiqués ci-dessus reparurent
avec la méme intensité que dans le premier
accés, Je fus appelé aprésle troisidéme accés;
je trouvai le malade dans l'état suivant :
il n’avait point de fiévee , mais une grande
faiblesse, et érait trés-altéré ; la langue était
blanchitre et humide. i

Aprés avoir pris des renseignemens sur
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Pacces précédent, je caractérisai la maladie
une fidvre intermittente délirante. Je prescri-
vis une once de quinguina avec addition de
vingt-qnatre grains de camphre, 4 prendre
par dovx gros en substance, de deux heures en
denx heures.

Le lendemain 5 septembre, le malade se
sentait un peu micux, la faiblesse était moins
grande , les urines laissaient déposer un sédi-
ment brigueté. Le quatriéme accés revint a la
mée hevre, mais il fot beaucoup moins
fort.

Je fis donner six gros de guinquina avec
addition de caunp]lre.

lLe L::'Lmiui-?'lne.lccﬁs revint 4 la méme heure,
mais toujours en diminuant d'intensité, On
donna yuatre gros Je kina svolewent i toujours
associe¢ an camphre.

Le sixid:ue accés fut trés-léger ; on continua
le kina, dont on diminua graduellement la
dose. Le 20 le malade érait entiérement quitte
de la fiévre. 5a convalescence a été longue ; il
lui est resté pendant long-temps une grande
débilité du systéme musculaire.

REFLEXIONS BUR LE QUINQUIN AL

Dans plusienrs cas de maladie, le quinguina
est un reweéde héroique. Or, ilest dela plus
Erandeimpurtanne ue ce médicanent soit de

onhe qualité , puisque souvent il y va de la
vie du malade.

Il serait done important que dans chaque
Souns-Préfecture Impériale, il y eut une com-
mission spéciale chargée de reconnaitre la
qualité de cette substance médicamenteuse.
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1l est extraordinaire que de tout temps des
médecins célébres aient été si pen d'accord sur
les vertus suprémes du quinquina, et que
de nosjours nous voyons encore des praticiens
s'élever avec force contre ce fébrifuge puis-
sant. 5i nous parcourons les anteurs anciens,
nous voyons Sydenkam , Morton, et plu-
sieurs autres ecrivains mon moins recom-
mandables, préconiser les bons cflets de
I'écorce du Pérou. D'un avtre ci'té su con-
traire , nous appercevons Eunuller, Baglivi,
Ramazzini, le célébre Stak! mlme, et son
éléve Juncker , chercher 4 reponsser et méine
condamner ce précienx féﬁrif’uge. On les
voit aussi se plaindre amérement des effets
funestes qui ont snivi son administration.
Cettedifférence d’opinion ne doit-elle pas ére
attribude aux différentes circonstances dans
lesquelles le remeéde a été wis en usage ?

e - T

OBSERVATION

QUI TEND A COFFIRMER L'UTILITE DE LA GOMME
EINO (I), POUR ARRETENL LES HEMORRHAGIES ;

Par M. Piwgusson, ancien chirurgien an Donjon,
département de I'Allicr.

Les propriétés de la ratanhia exposées dans
I'un des derniers cahiers de ce Journal, m’ont

(1) Clest improprement , suivant M. Fauguelin , que
eetle substance a recu le nom de gomme , puisqu’elle
Dest qu’en partie soluble dans I'cau , et que la partie qui
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rappelé celles de la gomme kino que j’avais
vue citée comme un tres-bon astringent, et que
j'ai moi-méme employée avec succeés en P'asso-
ciant 4 I'alun dans le traitement de plusicurs
hélnmrrhagies, et tout récemment dans le cas
suivant :

Le 8 février dernier le nommé Antoine La-
borde  habitant de la commune de Bert , fitune
chiite en montant un escalier. Il était chargé
d'un grand sac rempli de grain; le pied luiayant
manqué il tomba sur une marche , les jambes
€cartées, sans abandonper le fardeam qu'il
portait. Heureusement les testicnles ne furent
pas endommagés : le canal de|'urétre supporta
tout le coup. Il se manifesta aussitdt un écon-
lement de sang considérable par la verge,
accompagné de vives douleurs. Ces douleurs
se dissipérent, ainsi que I’hémorrhagie, dans
I'espace de quatre ou cinq jours , & I'aide de
quelques tisanes adoucissantes. Alors se sen-
tant infiniment mieux , cet homme veut de
nouvean porter un fardeau : a l'instant I'hé-
morrhagie recommence avec plus de force
que jamais j le sang sort & plein canal , le mna-
lade éprouve des faiblesses fréquentes ; il parait
dansundangerimminent. C'esta cetinstant que
je sunis appe%ﬁ. Je lui fais prendre sur-le-champ
dix a douze grains de gomme kino, wunis a
cing ou six grains d’alun pulvérisé dans une

8"y dissout n’est point préeipitée par I'alkoolou esprit-de-
vin. Ce chimiste célibre a trouvé les plus grandes analo-
gics entre le kino et le cachon , et pense en conséquence
qu'il doit &lre mis au nombre des maligres extractives
qui cunliennent du tannio.

({ Note des Réq.i-acmur.r. )
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cuilleréede syrop. Quatre heures aprés pareille
dose du méme reméde Ini est administrée , ce
qui suffit pour arréter I'écoulement, et con-
solider la cure, II* a bu pendant quelques
jours une tisane faite avec la racine de conse-
lida major et la gomme arabique. Je lui ai
défendu I'usage du.vin, le commerce des
femmes, I'exercice du cheval , et lui ai recom-
mandé de ne pas porter de fardeaun de long-
temps, et depuis le 20 février il est parfai-
tement rétabli,

Je fais venir de Paris la gomme kino dont
je me sers; elle y est moins rare que la ra-
tanhia, et je crois pouvoir assurer gqu'elle
n'est pas moins énergique.

OBSERVATION

SURL TUNE PARALYSIE, SUITE DE LA SUPPRESSIOR
DU FLUX MEWSTRUEL, COMPLIQUEE DE DIVERS
ACCIDENE §

Par M. A. C. SavarT , doctear en médecine de I'Ecale
de Paris.

Des différentes causes qui déterminent les
maladies nombreunses anxquelles les femmes
sont sujettes, il n'en est pas de plus commune
que les dérangemens de la menstruation.
Cette canse nnique engendre une multitade

e maux. Elle est sur-tout la source des acei-
dens qui portent sur le systéme nervenx, et

ui s¢ montrent sous tant de formes diverses.

‘exemple que je vais rapporter m'a parua
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digne de fixer l'attention des lecteurs, en
m me—tml:fs qu'il peut servir 4 I'histoire des
maladies des femmes j histoire si importante
2 connaltre, et qui n’a pas encore été traitée,
ce me semble , d'une manidre satisfaisante
par les auteurs qui s'en sont occupé.

J'ai recueilli cette observation 4 la Salpé-
triére , sous les yeux de M. Landré-Bauvais ,
& qui je me plais 4 rendre ici un hommage
public de gratitude et d’affection. On sait
d'ailleurs avec quel zéle il s’est livré ala par-
tie de l'enseignement , et ce qu'il aurait pn
fuire pour la science , si les circonstances o
il est placé, et snr-tout la délicatesse de sa
santé, ne s'opposaient, jusqn’d un certain
point, aux yues que ses talens le mettent &
portée de réaliser.

Adélaide-RMarie Massé, dgée de trente-
quatre ans, d'on tempérament lymphatico-
nerveux , ayant eu autrefois de I'embonpoint,
mais ayant beaucoup maigri, sans étre d’une
maigreur excessive, avait éprouvé, dans son
enfance, les symptdmes qui peuvent faire pré-
sumer la présence des vers, et elle avait rendu
par Veffer des remédes qu’on lui avait admi-
nistrés , une longue portion de tenia, ou
peut-&tre méme un teenia tout entier.

La premiére éruption des régles se fit a 'dge
de dix ans ; elles furent supprimées un an
apres par un refroidissement , et ne se rétabli-
rent que I'année suivante. A quinze ans une
nouvelle suppression jeta la malade dans un
état de langueur dont elle sortit difficilement.
Depuis ce temps la menstruation fut toujours
fort irrégulidre.

Mariée & yingt ans , Adélaide devint mére

page 330 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=330

2 BITTM

MepecIxNE 329

de deux enfans, et n'éprouva aucun accident
remarquable dans ses grossesses. Elle habitait
alors la Vendée. Elle fut témoin de plusieurs
de ces scénes d'horreurs qui désolérent cette
malhenreuse contrée. Poursnivie, arrétée,
relichée ; en proie aux persécutions, et aux
chagrins de tous les genres, sa santé ne tarda
pas a s’aliérer sensiblement; les régles se sup-
primérent de nouveau, et 4 vingt-neunf ans
elle fut attaquée d'une maladie qu'on carac-
rérisa de fievre maligne , et dans laquelle se
manifestérent divers symptdmes nervenx, no-
tamment celui d'une boule qui semblait re-
monter de l'abdomen jusqu'd la gorge, et occa-
sionver la suffocation, (c¢'était la premidre
fois qu'Adélaide éprouvait ce symptlme.)
Lequatorziéme jour de la maladie il se déclara
une hémiplégie du cdté gauche qui perdit le
mounvement , mais non le sentiment. La ma-
lade fut conduite alors 4 'Hbtcl-Dieu, ouelle
fut soumise 4 uvne médecine extrémement
active.

On luvi donpa d’abord pendant environ cin
semaines une boisson émétisée qui détermi-
naient quelquetois des vomissemens , mais plus
fréquemment des évacuations alvines. Un
hémalhémése qui se manifesta fit renoncer &
I'emplei de ce moyen. Les vomissemens de
sang se calmérent un pen, mais pendant un an
ils revinrent périodiquement tous les dix ou
douze jours, quelle que chose qu'on fit pour
les arréter. Suivant lerapport de la malade (1),

(1) Sur cet objet comme sur plusicurs aulres poinls
de celte observation , on pourrait croire que je m’en suis
laissé imposer. Mais je remarquerai qoe la malade dait
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dans cet espace de temps elle fut saignée
soixante-cing fois; elle prit soixante-deux
baius aromatiques , et vingt-deux bains de
riviére; on lui appliqua quatre-vingt fois les
ventouses scarifiécs, et un grand pombre de
vésicaloires , towjours par paires. Pendant
T'usage des bains aromatiques, elle épronva
des douleurs & la région hypogastrique, et des
cuissons en rendant ses urines. La difficulté
d'uriner a tonjours persisté depuis.

Au dixidme mois de la maladie les régles
reparurent, coulant rjuelquef'ﬁis fortabondam-
ment , puis s'arrétant ensoite , et revenant &
des intervalles qui n’avaient rien de constantd

Deux mois apr&s Jdéfﬂi{fe, regardée comme
incurable , fut transférée & la Salpétridre. LA
on employa un traitement extrémement doux ,
dont les heureux effets ne purent &tre mécon-
nus. Néanmoins elle fut dix-nenf mois 4 se
rétablir complétement. A cette époque , elle
ne se ressentait plus de sa paralysie,

Dans le mois de prairial an 10, une frayeur
détermina une nouvelle suppression desrégles,
et le retour de la paralysie, qui fut quatre
mois et demi & se dissiper.

Enfin, le 23 nivise an 12 , 4 vne heure du
matin, et encore a la svite d’une suppression
des régles, la malade fut prise tont-a-coup du

coustante dans ses déclarations; qu'a diverses reprises
elle m'a confirmé les résuliats fue ir- viens de lrnm.crirc;
et goe pendant quatre mois que j'»i suivi sa maladie
avec la plus grande assiduitd, je ne me suis jumais
appergu d'aucune feinte ou d’aucune dissimulation daus
sa conduite, quoique je prisse toutes les précaulions pos=
sibles pour m'assurer de la vérité, ;

page 332 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=332

2 BITTM

MipopecrIx e 331

globe hystérique , avec paralysie de la langue
et de tout le coté gauche , accompagnée d'une
douleur de tite trés-vive du m&me co6té. Bien~
tit les idées se troublérent, et la connaissance
se perdit absolument. La malade ne fut ame-
née que le lendemain & linfirmerie. On lui
administra une potion antispasmodique, fondé
sur le sentiment de suffocation hystérique
qu'elle indiquait, en portant machinalement
sa main droite vers le larynx. Elle n’avait
d'ailleurs ancune connaissance.

Soumise 4 mon inspection le troisiéme
jour, voici les symptdmes qu'elle présenta:
perte du mounvement et du sentiment dans les
membres gauches , dureté de l'ouie trés-pro-
noncée , aphonie , compréhension difficile ,
quelques gestes, indiquant de vives douleurs
et un sentiment de strangulation , quarante-
huit inspirations par minute, quatre-vingt-
douze battemens du pouls qui, du reste,
était assez régulier. Quelques grains de cam-
phre introduits dans la bouche diminuérent
la paralysie de la langne, et permirent a la
malade d’articuler quelques mots dans la soi-
rée. On lni administra en ouwtre un apozéme
purgatif qui ne produisit aucune évacuation.
Le soir elle eut un frisson accompagné de
quelques mouvemens convulsifs , et suivi de
chaleur et de sueurs acides : les régles pa-
rorent.

Le 4.¢ jour, la respiration était encore fré-
quente et un peu bruyante, le pouls bon :
la malade était assez tranquille ; elle paraissait
entendre ce qu'on lui disait, et remuait les
Iévres et la 1an§uﬂ comme si elle efit vonlu
parler, mais n’articulais aucun son. On fit
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entrer du camphre et de l'assa-f@tida dans

la portion anti-spasmodique, et on appliqua

un vesicatoire a la nugue. Il y eut, la nuit

suivante , un redoublement qui se termina
ar des sueurs copieuses,

Le 5, la malade commengait & parler,
mais extr@mement bas; elle se plaignait d'un
resserrement de la gorge, la respiration était
toujours fréquente : le soir il y eut un redon-
blement. La malade éprouva des pulsations
dans le bras paralysé.

Le 6.2, la voix était un peu moins faible : il
v eut denx accés {ébriles dans la journée ; le
second seulement, quiprit dans le stade de cha-
leur par un frisson léger , fut suivi de sneurs :
avssi ces deux accés peuvent-ils étre consi-
dérés comme n'en formant quun seul, dont
le second période fut interverti par un refroi-
dissement. Des douleurs se firent sentir par
intervalles dans les membres du cdté opposé
i la paralysie.

Le g.¢, la voix était encore un peu moins
basse ; la difficulté de respirer, moindre ; le
flux menstruel s’arrita ; il n’y avait point en
d’évacuations alvines depuis cing jours; la
bouche était pdteuse et la langue chargée.
On prescrivit une infusion légére d’arnica, et
deux lavemens qui amenérent des évacuations.
On continua la potion anti-spasmodique. 1l y
eut un accés complet pendant la nuit. :

Le 8.¢, apyrexie.

Le g.®, paroxysme avec quelr{u&ﬂ mouve-
mens convulsifs gans le bras paralysé.

Le 10.0, ilz avait amertume de la bouche,
langue blanche, anorexie, constipation ,
douleur de téte plus forte du cfté ganche,
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existant , comme nous avons dit, depuis l'in-
vasion de la maladie, et s'exaspérant & chaque
accés ; petite toux , peu fréquente, et sans
expectoration ; voix touwjours voilée, mais
respiration libre. Une once et demie de manne
en dissolution dans six onces d’ean fut admi-
mistrée le matin, et occasionna de violentes
coliques (1). Elles furent un pea calmées par
¢s lavemens émolliens, mais ceux-ci ne pro-
curérent yue deux petites selles. La nmuit, il
eut un avceés complet : aux sympidmes indi-
qués ci-dessus se joignirent des élancemens
trés-douloureux dans la poitrine , sur-tout du
clité droit. :

Le 11.2, il n'y eut point d'accés ; mais il
en eut un trés-lung et trés-prononcé le lende-
mait}, accompagne d'une grande géne dans la
respiration,

Jusqu'ici les accés fébriles avaient été fort
irréguliers; ilguffira , pour s'en convaincre,
de jeter les Y%x sur le tablean snivant qui
commence 4 l'accés du 5, le.premier qu’on
ait pu bien observer :

(1) On sait combien pen la manne est irrilante par
elle-méme : son action est , an contraire, pluldlaionique
quexcitante. 11 faut donc, lorsqu’elle occasionne de sem-
Llablesaccidens ( et je les ai observés plusieurs fois dams
les hispitaux }, ou quelle ait été sophistigude avec quel-
que substance drastique , comme parexemple la résine de
jalap, on qu'on n'sil pas apporié ala préparation du
médicament tous Jes seins qu'elle exige ; il n'est que trap
soyvent arrivé ye des médecines qu’on avait laissé
vefroidir dans des vases de cuivre y ont cause des accidens
analoguesyh ceux que pi‘dﬂ.‘:uit le verd-de-gris.

15. 23
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Aecés. Frisson. . Chaleur. Sueur. Reém.ouinterm.
1. o 1 hewre. 8 heares. | 5 heures.

. 2 heures. 14 4 8

3. 3 8 4 29

b .0 2 7 1D

5. I 3 6 * 24

6. 3 6 15 24

La fitvre prit ensuite le type d’intermit-
tente-tierce, les accés avangant ou retardant,
et les différens stades de froid , de chaleur et
de sueur , se prolengeant plus ou moins de
temps. Le frisson était annoncé par des biil-
lemens , des pandiculations , et le refroidisse-
ment des extrémités. Les symptdmes d'embar-
ras gastrique ou de saburre persistaient au
point que la malade ne pouvait pas encore
prendre de nourriture. Le quatorziéme jour
cependant les symptomes de paralysie étaient
moins prononcés. L'on fut ebligé de laisser
sécher le vésicatoire, qui ne suppurait que
trés-peu,

Le vingtiéme jour on voulut essayer sil’ad-
ministration de la gélatine calmerait la vio-
lence du frisson : elle pesa sur l'estomac, et
le frisson ne fut ce jour li ni woins long, ni
moins.intense. On continua néanmoins a en
donner les jours suivans.

Le 21.¢, la malade eut des coliques qui
furent sonivies d'une perte de sang considé-
rable ; la paralysie commencait & diminuer,
en sorte que les doigts de la main avaient
reconvréune partie de lenr mouvement, devint
presqu’aussi compléte: qu'a invasion de la
maladie. On supprima 'infusion d’arnica , et
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I'on mit la malade 4 I'usage de la décoction
d'orge édulcorée. ;

L'hémorrhagie utérine ayant continué les
jours suivans, on donna ?e troisiéme jonr
Peau-deriz, avec le syrop de coing, et un
demi-grain d'extraitd’opium;ce quisuffit pour
I'artérer.

A peine cet accident était-il dissipé, qu’vne
douleur vive de cbté se manifesta ; en méme
temps la respiration devint embarrassée. On
cessa alors l'usage de la gélatine, qui avait
été employée sans succés contre la fiévre
intermittente , eton prescrivitI'can de menthe
¢dulcorée avec le syrop de guimauve, ainsi
que l& liniment volatil, Ja malade w'ayant pas
voulu consentir & l'application’ d'un. sccond
vésicatoire. On fut méme obligé " quelques
jours aprés de supprimer celui qu’elle avait &
la pugue, parce qu'il ogcasionnait trop d’ir-
ritation. . '

Cependant le point de cdté allant en ange
memar?, la respiration étant toujours extré-
mement glnée, et les forces de la malade
commengant 4 §'affaiblir, on la décida a se
laisser' appliquer le vésicatoire sur le cbié
doulourenx. i

La douleur locale diminua d'intensité, mais
ce symptbme fut remplacé par des syncopes
fréquentes qui duraient jusqu'd une heure et
plus. Elles étaient précédées d’étourdissement
et de palpitations; quelquefois aussi il surve=
nait des wouvemens convulsifs, La paralysie
existait toujours , ainsi que les douleurs de la
1éte et de la poitrine, et les accés de fitvrd
fevenaient périodiquement et avec la méme
force tous*les deux jours. L'abattement étais

22
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considérable; en un mot, 4 délarde était dans
un état de faiblesse qui devenait inquiétant, -

La maladie datait d'on mois. Bientdt les
sympidmes les plus ticheux se dissipérent; la
douleur se calina, les membres paralysés re-
couvrérent en partie lenr sensi{:ililé et lenr
mobilité , et la malade futen état de se prome-
ner dans la- salle. Cette révolution s'opéra
dans I'espace de vingt-quatre heures.

Mais ce mieux ne fut pas de longue durde.
Tous les accidens qui s'étaient manifestés
reprirent avec un nouveau frisson. Les con-
vulsions devinrent plus fréquentes, et la ma-
lade se plaignit d’ardeurs d’urines qui ne furent
point calutées par le sel de nitre qu’on ajouta
a sa boisson. Elle ent en méme-temps des coli-
ques qui, an bout de deux jours, furent sui-
vies d'une évacuation alvine trés-douloureuse
de mati¢res sanguinolentes et de caillots de
sang tout pur. Les urines déposérent ensuite
beaucoup de matiére muguense , puis il sur-
vint une nouvelle perte utérine qui dgra cin
ou six jours 3 puis un nouveau point de ciite.
et une toux trés-fatigante, ‘accompagné de
douleunrs abdominales et de fidyre continue du
cinquantiéme au cinquante-deoxiéme jour.
Alors il y eut des vomissemens de sang pen-
dant quatre. jours, au nombre de deux on
trois par jour, sans étre précédés de toux ni
de nausées, et qui cédérent a4 l'usage du
syrop de grande consoude. . ,

La faiblegse était extréme. Aprés quelques
heures d’apyrexie la fidvre reprit de nouvean
par un violent frisson. La mort inopinée d’une
de ses compagnes ayant causé a la malade un-
saisissement, clle eut un léger accés d’hystérie
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a ka snite duquelelle vomit les boissons qu'elle
avait prises. * :

. Le lendemain il y eut du sang dans les cra-
chats ,%¢e qui dura plusieurs jours. La malade
se trouvant mieux voulut selever et entencora
un accés de fidvre. Elle ne crachait plus de
sang depuis quelgues jours , lorsqu’elle fut
prise de nouvean d'une hémathemése considé-
rable. On appliqua les sangsues 4 la vulve;
Ihémathemeése fut remplacée par une perte qui
continua pendant dix jours, et & laquelle suc-
céda un crachement de sang de peu de durée.

Trois mois s'étaient écoulés depuis qu’.4dé-
laide était &4 !'infirmerie. La fidgvre , tantdt
continue, tantét rémittente ow intermittente,
ne l'avait presque point uittée. Elle avait eu
tour-d-tour des hémorrhagies de différens
genres, et des dounleursde toute espéce souvent
réunies. La paralysie néanmoins avait diminué
insensiblement , et drait presqu’entiérement
dissipde 4 cette époque. La ma]ade s levait,
marchair et faizait son lit ; elle mangeait d'as-
scz bon appétit, ses dounleurs étaient trés-
supportables ; elle n’avait plus ni perte, ni cra-"~
chement de sang, ni hémathemése ; en un mot
elle semblait étre dans un éiat voisin de la
guérison. Cependant ses traits étaient altérés;
elle paraissait vieillie , et érait d'une maigreur
extréme. Une contrariété qu’elle éprouva lui
donna des palpitations violentes, et an bout
de deux jours un accés hystérique avec con-
vulsions et perte de connaissance pendant
plus d’une heure. Dés-lors point de cdté trés-
fort, géne dans la respiration, abattement,
morosité, mais sans fievre. La malade guitta
Vinfirmerie sans étre guérie.
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On ne peut méconnaliire dans cette observa-
tion les suites d’une menstroation irréguliére:
on y woit de plus comme cauvses primitives
d'abord , et ensuite concomittentes , les affec-
tions morales tristes, les vicissitudes de tems
peérature, et sans doute aussi parmi les der-
nicres , les erreurs commises dans le . traites
ment. Sila méthode perturbatrice a produit
quelquefois d'heureux effets (et 'on est foreé
d’en convenir), ¢lle a avssi occasionné bien des
accidens, et prolongé , pour ne pas dire pro-
duir, bien des maladies. Il faut beancoup de
prudence et de discernement pour en faire
une juste application j et Pexpérience des méa-
decins les plus conso nmés ne les met pas &
Pabiri de toute méprise 4 cet égard, Combien
dong doivent &tre réservés les jeunes praticiens
dans l'emploi de ces moyens éncrgiyues,

OBSERVATION

SUR UNE CAR B SCROFULEUSE DES 0% DU PIED,
GUERIE PAR LES CAUSTIQUES 3

Par M. Laveawst . chivorgien & Seurre , département
de la Cote-d"Dr,

Awroine Drcorpaipx,natifde Labruyére,
prés Seurre, 8gé de 2: ans, né de parens
sains , d'un tempérament phlegnatique, et
ayant loujours joui d'une bonne santé, gquoi-
gue d'une constitation faible et débile, fut
atteint , il y a environ quatre ans, d'une tu-
meur sur la partie externe de la face supérienre
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du'pied ganche, prés de I'articulation des os
du tarse avec cenx du métatarse , pour laguelle
il me fit appeler.

Je trouvai ce jeune homme d’une pilenr
extréme , mais sans fidyre. Cette tumenr, qu’il
portait depunis un mois environ, rendait sa
marche trés-difficile. Il y avait pen d'inflam-
mation , pres%ue point de douleur. La tumeur
etait dure, indolente, et s’étendait en largevr;
on n'y sentait ancune fluctuation. L'engorge-
ment paraissait comprendre les tégumens , le
tissu cellulaire graissenx , et s'étendre jusqu'a
celui des mnscles et des ligamens de I'articu-
lation , mais il n'y avait ancun gonflement
aux os. Je jugeai que cette tumeur dépendait
d’une altération de la lymphe, et qu'elle était
de nature scrofuleuse. Je pris tous les rensei-
gnemens possibles auprés des parens, pour
savoir si personne de leur famille n’avait été
atteint de cette maladie, Ils m’assurérent qu'au-
cun des leurs n’en avait ér¢ affecté.:

Ne pouvant donc assigner une cause héré-
ditaire au dédveloppement de cette maladie, et
néanmoins persistant dans mon opinion sur sa
nature, je cherchsi & en decouvrir la canse
dans la conduite antérienre du malade. Elle
avait tonjours %té réguliére ; mais tourmenté
par un excessif appétit, il vivait de nourri-
tures abondantes et grossiéres, ce qui aura
pu faire palire de wauvais sucs nourriciers
qui, enaltérantla masse générale des humeurs,
les auront fixées sur cette partie (1) par suite

{1) MNous ne nous rendons 'pu:'nt. garans des opinionsg
émises dans les différentes observations dont se compose
ce recueil 2 elles doivent dtre regardées comme propres &
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d’une légdre entorse qu'il s'était faite peu de
temps avant. Je prescrivis donc I'nsage des
fondans , tant & lintérieur qu'a extérienr , et
Pemploi des douches avec les eaux minérales
artificielles faites avec une léglre quantité de
sulfures alkalins. '

Ces remeédes, tonjours lents dans lenrs
effets , n'eurent point un succds capable de
satisfaire 'impatience du malade, qui desirait
une guérison plus prompte que celle que je
lui faisanis espérer. Aprés quinze jours de leur
emploi il s'adressa 4 une autre persdnne qui
lui promit de le guérir en trés-pen de temps
avec des remédes moins coliteux et moins em-
barrassans que cenx dont il faisait usage ;
celui-cilesremplaga par des cataplasmes émol-
liens , et peu (Fe jours aprés il fit 'ouverture
de la tumenr qui ne donna issue & d'autre ma-
tigre u'a du sang. Ea plaie résultant de cette
incision étant pansée avec de la charpie séche
recouverte d'un empldtre d'onguent de la
mére, il mit sur les parties environnantes de
I'incision un autre emplitre de cigué, dans
Tintention, disait-il , de fondre 'humenr , et
de [aciliter sen évacuation. Il ne lni donna
ancuns remédes internes 4 prendre pendant le
covrs dn traitement, se cortentant de ces
moyens simples, .

Pen aprés les bords de la plaie se renver-
sérent, [Jes chairs devinrent molles , livides ;
puis il s'établit wne suppuration ichoreuse,
putride , qui, par son acrimonie, eut bientdt
altéré les parties environnantes, et déterminé

Jeurs auteurs. Celte remarque est d’une application gend-
rale. { Note des Hddacreurs ).

page 342 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=342

2 BITTM

Carrnvnrnerts 341

lacarie des os du tarse. On négligea les moyens
propres 4 en arréter les progrés; aussi exerga-
t-clle des ravages d'auntant plus considérables;
qu’elle avait son siége dans des os spongienx
susceptibles d’une grande et promipte pourri-
ture; cequififqu’elle gagna deprocheen proche
les divers os du tarse et ceux du métatarse.
Dans cet état de choses , Ducordanz déses-
péré prit le sage parti de consulter des per-
sonnes de 'art. 1l fur 4 Dijon, et fit asembler
MM. Brenet, médecin, Hoin, Tarnier et
Calignon , chirurgiens. L’opinion de ces Mes-
sieurs fut que la maladie était de nature scro-
fuleuse; que 'ouverture qui avait été fuite &
la tumeur était contre tous les principes de
Iart; qu'elle était la source secondaire de
cette suppuration putride qui avait produit la
carie, etyu'il n'y avaitd'antre moyen d’obtenir
la guérison que dans 'amputation de lajambe.
Le malade ne pouvant se résoudre & subir
une opération aussi douloureuse, prit la réso-
lution de revenir chez lui, etde s'abandonner
au malheureux sort qui l'attendait , préférant
la mort aux douleurs que son imagination exal-
tée lui faisait envisager comme devant étre
insupportables, M M. %ES consultans lui pres-
crivirent les moyens & mettre en usage, et lni
tracerent un plan de traitement & soivre pour
pallier cette maladig , et en arréter, autart que
possible , les progrés. Il suivit seul pendant
quelque temps les conseils qu'ils lui avaient
donnés ; puis ayant perdu leur consultation ,
comme il voyait son état devenir plus alar-
mant, il desira avoir quelgqu’'un pour diriger
son traitement, et parer aux accidens qui
pourraient survenir. Il me fit donc appeler de
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nouveau , en me priant d’aviser avx moyens &
metire en usage pour lui sauver une opération
dont il redoutait singuliérement le moment.

Ce fut le 20 brumaire de I'an 14, deux ans
aprés ma premiére visite, que je commengai 4
lui donner de nonveaux soins. Je trouvaialors
notre malade dans un état de maigreur ex-
tréme , le teint pile, basané , ayant une fidvre
légére,, mais marquée par des accés irrégu-
liers. L'appétit était tonjours bon, et il n'y
avait aucun signe de saburre. Son ulcére était
cavernenx ; l'onverture extérieure parfaite-
ment ronde, et de la largenr d’environ un écu
de trois livres, était placée a la partiemoyenne
du bord externe du pied , et s’étendait trans-
versalement 4 la profondeur denviron denx
pouces et demi Les os placés i la partie dnté-
rieure du tarse, s'articulant avec cenx dn né-
tatarse, étaient cariés, ainsi que le troisiéme,
le quarriéme et le cingqniéme os du métatarse,
en comptant par la partie interne du pied. Il
¥ avait plusienrs autres ulcéres sinuenx, dont
un sur la face supérieure du. pied , correspon-
dant aux os du métatarse cariés, et un autre
ala partie externe du talon, répondant 4 l'os
calcanéum. Les bords de ces trois ulcéres
€taient callenx; la soppuration sanieuse et
putride répandait nwre odenr infecte ; les os
cariés étaient & nud. On lus sentait facilement
avec la sonde.’ Ponr peu qu'on cherchdt 4 les
ébranler , il survenait une hémorrhagie, Le
sang qui en deécoulait était pile, dissous et
sans consistance. Le gonflement du pied était
extraordinaire , et le rendait difforme , mais le
mouvement de son articulation avec le tibia
etait parfaitement libre , ce qui me fit juger
que l'os astragal était intact.
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Je regrettai la perte de la consultation de
MM. les médecins et chirurgiens de Dijon ;
elle m'anrait éclairé sur le diagnostic de la
maladie, et sur les moyens therapeutiques &
meltre en usage pour la combattre. Reéduit &
mes propres lumiéres, je pris tous les rensei-
gnewens possibles auprés do malade , pour
m'assurer de |'effet de cenx qu’il avait em-
ployés jusqu'alors. Il parait, d’aprés ce qu'il
me dit, qu'on s'était contenté de lui prescrire
des anti-septiques, tant a I'extérieur qu'a l'in-
térieur, etd’y joindre un régime analeptique ,
puisqu’il ve faisait wvsage dans ses pansemcns
que d’un peu de quinguina en poudre, avecde
la charpie séche dont il couvrait ses ulefres,
aprés les avoir lavés avec l'acétate de plomb
¢tendu dans 'ean, Il prenait & I'intérienr des
tisanes de planies améres, un demi-gros de
quinquinaen poudre, délayé dans un pen d'ean
et de vin, qu'il répétait matin et soir ; et dans
la journée , des bols dont il ne put me dire la
composition. Son régime consistait en bons
bouillons unis aux farineux et dans I'usage des
ceufs , et desviandesblanches réies et bonllies,

‘Dans un état anssi alarmant, je ne pus
porter- un jugement bien rassurant sor I'ctat
du e alade et mon prognostic, loin de rétablir
Pespérance chez les parens, fut qu'il serait
peat étre impossible de lui éviter Fopération
fu’il redoutait. Elle etait d'ailleurs indignée
par la nature et par le sidge de Ja maladie,
et conseillée par les meilleurs auteurs. Mon
opinion était tenjours la méme pour le fond
de la maladie ; mais ayant pris un caractére
trés-grave depmis ma premiére visite, il fallait
un tempsindéterminé pouren arréter les effets.
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Cependant, vu la grande répugnance du malade
d sesoumettre au seul moyen qui pouvait hiter
sa guérison, comme d’aillears onn’avait point
encoreépuise toutes lesressources de l'art dans
la conjoncture o1 il se trouvait, jelui donnai
mes s0ins, mais sans répondre du succés.

En conséquence, je jugeai que le seul
meyen d’arréter et de borner la carie dans des
os aussi disposés , par leur nature, 4 la propa-
Eatiun de la pourriture , serait d’appliquer le

eu sur tous ceux qui seraient accessibles &
son action, et que pdur ceux qui seraient trop
profonds pour étre atteints par le cautére
actuel , on les toucherait avec un petit mor-
ceau de bois trempé dans le muriate d’anti-
moine sublimé ; qu'on répéterait ces applica-
‘tions tous les trois & quatre jours ; que les
ulcéres seraient pansés avec de la charpie
enduite d'un digestit' animé avec la teinturéide
myrrhe et d’aloés, aprés avoir été lavés et
injectés avec une forte décoction de kina , et
Jes avoir saupoundrés avec la poudre de cette
€écorce.

Je prescrivis pour 'intérieur une tisane faite
avec les bois sudorifiques, et je choisis, de
prétérence , le gayac et le sassafras, comme
étant plus toniques. Je fisajouter demi-gros de
teintureaurifiquede Rozrou par pinte de la ti-
sane donf ! prenait quatre verrées par jour.
Le quinquina fut continué, mais & Ees doses
plus fortes et plus rapprechées. J'en portai
d’abord la dose & demi-once par jour , mais
peu aprés la fidyre ayant diminué d’'intensité,
je la réduisis & trois gros, puis a deux, et
enfin & un seul. Je continuai cette derniére
dose long-temps aprés que la fidyre fut entié-
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rement cessée. Pendant 1'vsage du quinguina
je lui faisais prendre touns les trois jours nne
dose de quinze grains de pilules anti-scrofu-
leuses prescrites par 'auteur du mémoire ano-
nyme inséré dans le troisiéme volume in-4.%
des Prix de chirurgie, pages 346 et 347.

* Ne voyant rien a changer au régime qui loi
avait été ordonné , je le lui fis continuer, et
recommandai bien ﬁ'évit_er tout ce qui pour-
rait altérer les humeunrs , et nuire a4 Ueffet des
moyens prescrits plus hant.

Notre malade, qu'une longue suite de sonf-
frances avait rendu plus docile, me promit de
suivre avec exactitude les moyens que je lui
prescrivis ; et quoique sa pusillanimité lni fic
redouter l'application du feu, il s’y déter-
mina, résolu de faire tous les sacrifices pour
obtenir sg guérison. Il suivit donc trés-ponc-
tuellement les avis gue je Ini donnai, et aprés
deux mois de leur emploi, il se détacha quel-
ques fragmens des os auxquels on avait appli-

ué le feu. Cette exfoliation ranima son cou-
rage, et lui fit supporter avec plus de cons-
tance les nouvelles applications du cautére
actuel, Successivement les esquilles se déta-
chérent, la suppuration devint de meilleure
nature , la fitvre diminua insensiblement, et
enlin cessa entié¢rement.

Six mois aprés ce traitement il se manifesta
un gonflement a la partie moyenne dn bord
interne du pied, avec inflammation accompa-
gnée de pulsations. Il se fit méme une collec-
tion d’humenrs, dont je fis,'ouverture. Il en
sortit une matiére purulente , ichorense , noi-
ritre, qui mit &"déconvert le grand os cunéi-
forme. J'employai les mémes moyens pour en
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deéterminer 'exfoliation ; elle s’opéra entidre-
ment quatre mois aprés. Ayant ainsi détruit la
carie de cet 0s, les ulcéres prirent un aspect
plus favorable, la suppuration devint moins
abondante , le pus plus blanc, plus lié, d'une
odenr moirs fetide , et’les chairs devinrent
anssi plus vermeilles et plus solides. Les calla-
sités furent détruites par les applications suc-
cessives des caustiques, Ce fut alors que je
simplifiai les pansemens. Je ne les fis qu'avec
la charpie séche. Je continuai ainsi pendant
tout le cours du traitement, et la cicatrice
g'opéra dans le courant de mars 1808, deux
ans'et demi environ aprés ma seconde visite.
Pour en assurer la gudrison, et prévenir le
renouvellement de cet ulcére par la tendance
qu'avait 'humeuvr & s’y porter, je jugeai con-
venable d'établir un cantére & la jambe
malade., * :

Le piedy quoique moins volumineux, a con-
servé la difformité que j’ai annoncée. Les os
du tarse et ceux du métatarse se sont enky-
losés, ainsi que le petit orteil, dans son ar-
ticulation, avecl'os du métatarse qui lui cor-
respond. La convexité de la face supéricure
du pied s’est aplatie et déjetée en dehors,,
miaisla concavite de la face inférieure se trouve
remplie, et regarde la partie interne du corps,
de maniére que pour marcher, il appuie le
talon dans la position naturelle, et le pied se
trouve renversé en dehors, en sorte qu'il n'y
a que le bord externe qui appuie, et non la
plante du.pied. Les orteils sont rapprochés dn
métatarse, 4 exception du pouce qui parait:
étre plus grand que dans Tétat naturel. Le’
wmouyement des muscles est entiérement détruit
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parles adhérences qu'ils ont contractées; iln'y
a que les extenseurs du pouce qui ont conservé
leur mobilité , mais le mouvement de I'articu-
lation des quatre orteils avec les os du méra-
tarse, et celui de Vastragal avec le tibia, sont
parfaitementlibres, '

Les Recueils de chirurgie nous fournissent
des exemples de carie scrofuleuse guérie sans
avoir été obligé de recourir & I'amputation.
Plangue cite deux observations de guné-
risons opérées par M. Lecat. La premidre est
celle d’'un enfant & qui ce célébre chirurgien
emporta un tibia en entier, avecdes trépans et
des instrumens tranchans. La deuxié¢me, d'une
carie des os du pied, dont il extirpa presque
Ja moitié, en suivant sa longueur, et dont la
guérison suivit de prés. Cesdeux observations,
ainsi que celle que je rapporte, sans parler de
beaucoup d’autres consignées dans les anteurs
anciens et modernes, nous proovent que cette
maladie peut étre attaquée avantageusement
par les moyens chirurgicaux, sur-tout lors-
qu’elle ne dépend d'aucun vice dans'les hu-
meurs, et qu'on reconnalt u'elle est purement
locale. P

MM. Bordeur , Goursaud et Majault,
dans leurs Mémoires des prix de chirorgie,
conseillent 'application du cautére actuel sur
les os affectés de carie scrofuleuse. L'ohserva-
tion sur la guérison de’Ducordauz montre la
solidité de leurs conseils; et tout nous prouve
combien l'art nous offre de ressources dans
les maladies les plus désespérées, et combien
il faut 8tre réservé dans ses décisions lorsqu’il
s'agit de proposer une opération grave.
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OBSERVATION

SUR UNE NEVRALGIE MAXILLO-DENTAIRE GUERIE
AT MOYEN DU CAUTERE ACTUEL;

Par M. Guincounr, chirurgien de l'hospice civil
: de Ham.

L’oBseRvATION ue je vais rapporter vient
4 Pappui de celle qui a été transmise par
M. Musenzx , chirurgien en chef de I'hospice
civil de Rheims, et qui se trouve dans le
cahier de ce Journal pour le mois de septembre
dernier. Il y avait 4 peine deux mois que
jravais ln cette observation, lorsque je fus
appelé pour voir le nommé Eloi Carlier,
demeurant aun village de Travecy , prés de la
Fere, '

Cet homme , dgé de cinquante-huit ans,
d'un bon tempérament , égmnvait des don-
leurs dans toute "étendue de la partie gauche
du visage , douleurs qui se prolongeaient sur
la partie latérale du con , avec un resserrement
considérable des mdchoires qui 'empéchait
d’articuler ancun son. Ces douleurs se renou-
velaient toutes les trois ou quatre minutes,
et étaient accompagnées d'un spasme consi-
dérable. '

Iie visage, et sur-tout les lévres, éraient cou-
verts de crofites, et la langue était ulcérée sur
son bord gauche, prés de la pointe, Lescrofites
“dont le visage était couvert, m'ont paru pro-
venir du frottement que le malade exécutait

il
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avec son mou. hoir pendant la douleur, et le
chancre de la langue &ire U'cffet de la pressions
de cet organe contre la seconde pe:ite wolaire.
Le malade était atfaibli an point de ne plus
quitter le lir.

L'inspection de cet homme me fit sur-le-
champ penser au moyen employé par M. Mu-
suenux. Un examen approfondi me convain-
quit que I'état de cet homme était, & pen de
chose prés, le méme que celvi de la malade
traitée par cet habile chirurgien. Je ne balan-
cai donc point & proposer la destruction da
nerf mentonnier au moyen du fer rouge,
d'autant plos que depuois deux ans et demi
que le malade ressentait cette douleur, on
avait employé inutilement différens traite-
mens qui-avaient été conseillés par plusieurs

ersonnes de l'art. On Ini avait méme fait
Fextmction de toutes les grosses molaires du
cOté ot la douleur se faisait sentir.

Le malade ayantacquiescé 4 ma proposition,
j’al exécuté le mé&me procédé opératoire indi~

ué par M. Musenz , et j'ai eu la satisfaction
39 voir que le jour méme de I'opération le
malade n’a éprouvé; que quelques douleurs
gui n'ont pas méme interrompu le somneil
dont il jouit aprés en avoir été prive loige
temps. Ces douleurs ont diminné sensible=
ment de jour en jour jusqu'au qguinziéme ,
époque & laquelle ¢lles ont entiérement cessé.

En dix ou douze jours le chancre de la
langue s'est cicatrisé , les crofites du visage
ont disparu sans 'emploi d’anenn reméoe.
Enfin il s’est fa't une légére exfoliation, et
la plaie a été entiérement cicatrisée en qua=
rante-huit jours.

15. : 23
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La galté, les forces et I'embonpoint de cet
homme sont revenns prompteinent; et malgré
la rigneur de ia saison il s’est livré, sans
aucuil inconveénient, 4 ses travaux ordinaires.

VARIETES.

= Margraff’, qui écrivail vers le milien du dix-sep-
Ltieme siccle, avail dit aveir retird du leﬁphnre dune
matiére végdlale. Cet auteur, hien: loin de s"atiribuer la
découvertelde ce combustible dans les produits de la dis=
tillation du corps qu’il avait analysé , cite , a cet égard ,
Albinus et Hoffman qui agaient oblenu antéricurement
du phosphore en distillant des semences de moutarde,
de rue, de roquette , 4 un feu trés-véhément, Il cite en-
uui:iz Pout , gqui luiavait appris que le froment, le seigle
ot d'aulres graines ciréales donnaient du phosphore,
Margraff rapporte ensuile ses propres résultats qui con-
firment ceux de ces prédicessours. Les aulenrs modernes
sont restés dans le silence spr ces experiences s et dans ces
derniers lemps MM. Faurcrrgf_el. Fa uqm.-ffn ont Pub]z,é =
{ Annales de Chimie y tome 64, page 5) ,des recherches
intéressantes sar la laite des pai!sunﬁ you l'on voit qu'ils
oot trouvé le phosphore & 'dtat de combustible dans les
i_-.ruduils de la distillation de cette substance animale. A
celte oceasion M. Theodore de Saunssure o soumis ala
distillation & une haute température, du charbon de fro-
ment , et en a relivé du phesphore ; et comme ce charbon
traité par I'cau avant extraction du phosphore, donne
une lessive qui verdit le syrop de violette , I'auteur en
conclul , avee raison, que le phosphore qu’on obtient
paraa distillation, n'est pas dG a4 laction du charbon
gur Pueide phosphorirluc libre. T1 ajoute' q !,_l’il n’est pas dit
non plus a la décompesition du phosphate d'ammoniaque,’
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par la raison que la chaleur requize pour carbaniser I
graine , parait plos que suffisante pour volatiliser ce sel,
D'un avtre cOié, comme il a trouvé, dans les cendres
de tontes les gi‘s{he: q_'u’l'l a alﬂil:,'sées 5 {ch’_‘hri:(f“ﬂ chi~
migues sur la végétation) , une quantité considérable de
phosphate de potasse, ila cro devoir sassurer si ce sel
n'élait pas décomposé par le charbon ; ct en effel il en a
obtenu du phnsphurc par ce woyen. L pl.]as]:hula'dg
sonde et le phosphate de chaux lui oot présenté un résul-
tat semblable, qui semble prouver qu'il n'est aucune
plante, aucun apimal qui ne puisse Fouriir da phos-
phore, ou du meins du gaz hydregéne phosphoré par
simple distillation , 4 un feu vdhément,

—~ M. Buchoz ayant publi¢ qu'il ne reconnaissait
que deux oxides de fer; savoir y un oxide noir et un
oxide rouge, et qu'il regardait Poxide blanc que M. The-
nard a fait connaitre comme une combinaistn d'oxide
woir et dacide sulfurique , M. Thenard vient de faire
insérer dans le Bulletin des Sciences de la Société Philos
matique, une note dans laguelle il décrit le procédé qu'il
emploie, pour la préparation de Poxide blane de fers
Yoici ce procedé : ?

Daberd an fait bouwillir du sulfate de fer du eom=
merce, avec du fer en limaille et de V'ean , et lorsque I
dissolution précipite en blanc par les alkalis , ‘alors on
verse subitement dans cette dissolution , v grand extes
de potasse rendue caustique par la chaux. On agite, on
verse promptement toute la maliére suf un grand fillrd
de papier gris; puis on lave avec de l'eau bouillante pens
dant plusienrs heures 3 et comme walgré ce lavage 'oxida
telient encore l'acide sulfurigque, on doit verser dessus
non plus une dissolution de potasse caustique & la chaug,
paree que celle-ci conlient toujours de Pacide sulfurique,
mais une dissolution bouillante et faible de potasse canss
tique pure : par ce moyen la liquenr filtrée passe biehs
Wit sans offrir de traces d'acide sulfurique ; el si a cetta
¢poque on lave encore l'oxide avec la polasse pure pes«

id
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dant quelque temps, on est certain de la déponiller des
derniéres traces Javide sulfurique, Apres tontes ces opd-
ratiousla couche supérieure est rouge, la couche woyenne
est vertery mais la couche®inlériiure est blanche, et pour-
tant sans acide.

— Omn trouve dans le méme Journal , cohier de mars
dernier, un précis de remargues que M. Borer a faites
sur la plique , pendant son séjour eu Pologne. Quoi=
qu'elles s'accordent parfaitement avec les observations
de M. Roussille-Champseru el de M. Larrer que nous
avons fait connailre , nous croyous deveir en donner ici
1_’ana15.":e . parce que , dans les malitres sur lesquelles on
n'a eu pendant long-Lemps quedes notiovs vagues , 'opi-
mion ne peut étre fixée gue par des faits transmis par

plusienrs personnes qui nt anlorilé, Dailleurs , les
1 GONes o font aulorilé, IVaill gied

observations de M. Boyer nous paraissent offcir une his-
toire plus compléte de la plique , que celles qui ont étd
publiées jusqu’a présent, — La plique ne se rencontre
jamais que parmi les gens du peuple les plus pauvres et
les moips éclairés. Une mal-propreié el une incurie,
heursnsement peu connues dans nos elimals | en sont la
cause éloignée, Les maladies ne concourent & sa produe-
tion , yu ‘aptant gu'elles développent quelqu'une des
chuses pricédeniesy ek la plique ne saurait élre regarddée
comme lenr crise, :

n la tronve quelquefois unie aux vices wrf;‘.‘uicu:,
vénérien , etc. , sans yu'elle ail avee cux des vapports
neécessaires.

Des fourrures épaisses qui, & la longoe, s'encradient
d'une couche de malidre grasse el huilewse en sont Ja
cause dé!.erminanle. Sa_furmalinn el se var é'¢s dépen-
dent de circonstances exléricures porement acciden-

. telles. Elle ne sauraiv se développer soliitement , et il fant
aux causes déja indiquees, un cerluin lemps pour Ja

'Prmluirz'. . _
Les cheveux sont-ils ramassés sans soin et long-temps
retenus sous un bonnet épais ; sont-ils de plus collés par
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une maliére grasse, et entremélés de duvet, ils s"acero
chenl par les aspurités de lewr surlace , et en se mélant
intimement ils donvent maissance & la pligue. Des-lors
a"ils sont courts , ou bien 'ils sont exactement renfermeés
dans la lourrure qui coiffe la t1éte | ils e [Jre:menfen une
seule masse qui enveloppe toute cette partie ; s'ils ont
plus de longuenr , ou bien s'ils- dépassent le bonnet
fourré, ils se prennent en méches, de forme et de Iungueul:
variées.

Quel que soit Paspect extérienr de la plique , Vintri-
calion des cheveux ne commence qu'i- vue’ certaine dis-
tange de leur racine 3 celie-ci, leur corps, ainsi que leur:
extrémité , n'offrent avcune altération de forme , de
volume , de consistance ou de nature. Ils ne répandent
pas de aangq el ils ne donnent aucun signe de stusﬂnhte .
lorsgu'on les coupe,

La pligque n'est précédée , accumpagnee ni suivie d'au~-
cun phénoméne gui lui soit propre; et c'est & I'union
fortuite de cet dlat des chevenx avec certaines maladies .,
qu'il fant vapporter les symptimes dent on'a mal-a-propos
chargé le tablean de la plique. De cing femmes que ren=
fermait le lazaret de Posen, lors de la visite qu'en fix
M. Bayer, quatre avaient la plique. De ces quatrs
femmes , une avait tous les signes de "affection serofu-
leuse portée an plus haut degré; une autre. offrait des
traits évidens d’une affection vénérienne invélérde g
deux aulres étaient bien portanies. La cinquiéme enfin,
atteinte d’une maladie interne, vivaitau milien des prés
cédenles sans.contracler la plique..

Uae fois développée, cetre: maladie devient pour les
Polonais I'objet d’un respect, et presque d’an’ culte
superstitienx. A les entendre, ce n'est pas la dégodlante
mal-pm:Preté dans laguelle'ils vivent ; c'esl un sort jeté
]:uar de méchantes gens qui cause la plique 3 ce sorl doit
s'accompliv , et I'on sfexposerait aux mauvx les plug
affreus en coupant -les nhevan: avant qu'il soit épuiséi
En eflet, celte conpe “faite sans précantion n'est pas
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gxemple de dangers, Une température élevée ef constante
&la ele, la transpiration gu’elle entreticnt , irritalion
gpue caose une wultitnle de poux vivans sous la pligue,
Ya secrétion habituelle de sérosité de sang et de pus a
Jaguelle ils donuent lieu y devicnnent ap bout d'un cers
tain temps une h-bitude qu’il ne faut pas rompre brus-
guement , el sans preadre de grandes précanlions.

T'els somi les principaux resultats des faits observés par
M. Boyer. 1l a cherche en vain des individos attaguds
deces pliguesdont qu-lques medecinsont Faic des lableanx
8i extroordinaires; il n'en a Lrouvé.ni dans les lienx qu’il
& parcourus, ni dans la prnllque des médecing et des
Ebuulslem ju'il a comsultés ; Pon d'eux, M. G:un_per,
q'lll exerce la mélecine depuu (uarante ans a Meséritz 5
dans la provine: Je Posnanie y lui a assuré n’avoir jamais
rencontre de ces pligues la,

M. Peburde , mélecin de § A. L et R le grand- llul;:
Q.'].E Bl‘.‘l_g partage enliergment [’ upmmn de D, Fa-ygr,
Tl a fait, aiusi que ce dernice, des recherclies infrue-
Lueuses pour lrouver des pligues accompagnées J'acei-
dens qlli leur Fussent propres. M le docleur Fantaine
lui-meme, dans la maison duyuel il a habité plosienrs
mois , n'a pu lai montrer gque des pliques 5amblabl¢s Y
Qelle fJue Nous venons de faire connaitre.

— Undennsabonnés nous a fait passer la notesuivantes
¢ Dans le dernier cahier de volre Jouwrnal , { février
9 1tel), pige 122, il est dit que l'on a pre.ﬁ:rit le mas
® gistére de bismuth & la dose d'un gros, 4 prendre en
2 trois ou qualre partics dans la ouit. Ne serail-ce point
w une faute'd'impression 7 -Je penx me tromper : mais
» celte dose m'a paru énorme. DVaprés ce que jai va
# dans les Mémoires de I'Acadédmie de Berlin, annéde
B 1753, ele. M, le doctoeur Qdier, de Genéve, me le
» donoe qu'h la- dose de quatre grains , et M. Banmes
» n'a pas osé passer six graivs. n Il v’y a ni errevr, ni
faute Lvpographique Jaus le passoge cité. L'suleur de
Lobservation , M. Lacnnec, a employé friquemment le
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'{Hgistém de bismuth & cette dose, sams qu'il en it
jamais vu résulter d’autre effet que la céfsation des dou-
leurs d’estomac qui en avaient indiqué 'usage. Quelguea
fois seulement il 2 vu qu'a la dose d’un gros, divisé,
de maniere i étre prisdans I'espace de quelgues heures
le magistére de bismuth était légérement purgatif. Foyaz.
les articles Mariétés. des cahiers de mai 1806 ef avrif
1807.

=—0n avu plas baut les avantages que M. Pingusson
avail relirds de la gomme kino dans Hiverses hémor-
rhagies ; le Recveil périodique de la Socidté de Médecine
contient , sur les vertus astringentes et tonigoes de cette
méme substance , un assez grand nombre d’chservations
communiquées par M. Carron, médecin & Anneci. Ce
medecin a fait usage de la gomme king contre la diar-
rhée , la dyssenterie atonique , la dyspepsic, les Hévres
interntittentes,, la ménorrhagie , la leacorrhée et la ble-
morrhée : nous ne rendrons compte que des observations
relalives anx denx premitres maladies, les scules qui
alent éLé publides 4 ce momeot. Sur sept cas de diarchde
clironique , il ¥ en a deux ol la gomme kino a*été em=.
ployée sans socces , et ot la maladie a’cddé b alun. Elle
a réossi dans les cing aotres, mais le plus souvent asio-
cide a-d’autres miédicamens , et en ayant soin de détruire
Ia cause qui avait dooné lieu & la diarrhée : dans un
ras, c’'était une sueur supprimée 3 dans deux autres , la
nostalgie. Voici an reste une de ces observations qui y en
proavant l'efficacité de la gomme kino, montre le
eifets singuliers de Pempyrisme.

Une femme hgée de 72 ang, convalescente d’uné
fitvra gastrigque (bi]teum], se donna wne forte indi-
gestion qui fut suivie d’une diarrhée séreuse & lagquelle-
on ne fit d’abord -aucune Witention, Elle davait depuis
trente-cing jours , lorsjue M. Carron vit la malade , et
les déjections asser rares dans la joornde , étaient alors
tris-frdgquentes pendant la noit, 1 lui administra un
vomilif , puis. Vinfusion de rhubarbeset de vacine de
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colombo, pendant quelques jours, la décoction de
eachou , la pﬂml't de Dower et le digscardiie avac
addition d'un grain d*ipécacuanha. Ges rewédes continuds
pendunt prés de vingt joors, n'eurent aucun succés. La
malade tombait dans le marasme, 1l preserivit la gomme
kino, d*abord eombinée avec quelques grainsde rhubarbe;,
el ensuile seule, el au boul de quinge juur!. la diarrhée
tait dimineée de heaueoup , et lesfirces presque rétablies,
Uwe nouvelle indigestion ramina le fox séreux. La malade
I'ril alor. par le consgil d'un vmp\'rin[ue . um pulgaﬁf
drastique «ii nccasionna des el wes 1ds—vives, el es
dij clivms copienses et sanguinolintes. Mais ces accidens
furent suivis dhune 51 grande constipati n . gu'elle et1gea
Fusage Fréquent des lavomens, el depuis celle épojue fa
malade a joui Cooe boone -anté, !

M Currun w'a et[1|1|-r_\'é fjue dent fais la gomme kine
covire la dvsios terie, et seulement apres que le periode
fuflaimatoire flait passé o el e la maladie &ait leve=-
nue i 'iu||H’. Dins un cas elle lui a Féssl 5 vt dans dn
autre o e ava 1 ete suns effel | simed qure l'i['t"-'ﬂ‘-'-'llﬂ-llhl
a petites doses , la dévogion de simacon. a adoueie avee
Jo gomvme arabiue, les lavemens avec le lait, Mamidon
te suif et le lapdanum | les bols avec la rhiubarbe , la
theriague vt Popiom | les f ues d’arnica, ec.; dans ce
cas la, dh-j.u o la guerison fut obleoue pus I‘usage des
feuilles de ?igl!ﬂ e infusion,

— Ou trouve, dans I¢ méme Recueil, Phistoire d*nne
fievre intermittents tievce, biliew-e d'abord | puis aly-
namigue ou poicide®, arrélée am soplidgme sccés par
Vecorce de saule blane, a-lmiui-l.rég en subslance a la Jose
de siv grosdans un peud. vin Clest un fail de plus sur
la vertu [Ebrifuze de e+ md icament.

— M. Piunche. ph-nrmauﬁm o & fuit des recherches
sor angustiura, donnde aussi avec s cés dans les hévres
intermilientes. I a tronve duns be commmerce Lroils fonrces
différent g quoi pertent ce nom, La premiere, i
nomue engustura vera 4 esh celle qui a été décrile par
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Murray , et plus récemment par M. Althert. Lesautres
qu’il appelle psiudo-angusiura, et qu’il distingue l'one
de l'autie par Paspeet qu "elles présentent | cortice convom
Tutael corviceplana , n'on pointélé décrites, M. Planche
croit néanmoing que la derniére n'est quiune variéé du
cinchona magn folia de M. Fompland. Voici les carac-
téres qui dillérencient ces trois écorces. La premiére
espice de fuusse angustura est grise en dehors , janndtre
i "intérieur. Quelques échantillons ont Pépiderme gnduit
d'une maliére qui a I'apparence de la rouillede fer, d'oit
elie est encore appelée ferruginea. D'autres somt plus on
meins lisses , quelyuefois trés-rugueuses , et parsemees
de taches de diverses conleurs, L'autre espice de fausse
angusture ressemble davantage & Pangusture wraie : elle
en différe cependant par la couleur intéricure de son
écorce, qui est d'un jaune foncé lirant sur le ronge ,
par sa cssure moins nelte et moins résineuse , enfin par
son peud'amertume. Si ces caractéres physiques élaient
insuffisans |, on pourrait recourir anx réactifs chimiques
werses dans 'ean ol I'on a fait macérer chacine de ces
écorces. Le sulfate de fer produit dans Minfusion faite &
froid d'angusture vraie gune précipité jaune; dans celle
d’angusture & écorce roulée, un précipilé gris - noir
foncé j daus celle d’angusture 3 dcorce plane, un préci-
pité \rerd bouteille. Le nitrate d° a.rgent forme , dans la
premiére , un dépét blane abondant qui passe au gris au
bout d’une heure, puis au pourpre; dans la seconde , un
précipité blane qui devient noir dans P'espace de cing 2
six wminules; dans la troisiéme , vn dépdt grisdire. Le
pricipité formé par le sulfate de cuivre et foconneux et
d"un jaune-verditre , dans Pune; rare et de couleur verd-
pomme , dang P'autre ; d'un blanc sale dani la der-
pitre , ete. ( Méme Recueil. )

— M. le docteur Osiander , prafcsseur » Gettingue ,
:.P:rqs avoir reconoun la marl,‘he que suit ordinairement le
eancer ulérin , et s’étre assuré qu'il commengait toujours
vers Vorifice cxterne et le col de la matrice § eshardi
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d'ailleurs par la témérilé des anciens et des modernés,
gui ut rudes plerimgue wiri NON RARO ulerum @
vagind prolapsum nec reductum , anlé vaginae ostium
devi animo prasciderint, saivd tamen muiilarun faemi-
narum vitd ; et par celle d'une sage-femme qui ayant
tiré la matrice avec le placenta hors du vagin, la coupd
{ resecavit ) au niveau de celui-ci , sans que celte ma-
neovre ait été funeste & 'acconchée , que M. Osiander
fait venir 4 son cours chaque année pour étre touchée
par les éléves ; instenit , disons-nous, par tous ces faits ,
ce célébre professeur congut 'idée de faire extirpation
des parties de la matrice afleciées de cancer , et il I'a exé-
culée plusicurs fois , felici semper successu , de la ma»
miére suivante :

1l commence par détacher do vagin le fungus carcine-
malenx dont les adhérences sont faciles a rompre , el d’on
#'¢coule beancoup de sang. 11 passe ensuite une aiguille
courbe garnie d'un fil ciré et double & travers le col de
Yutérus , et dans quatre endraits différens , ( ce qui ne
peut sefaire qu'aver heaucoup de peine et avec un dane
ger assez grand , & cavse des vaisseaiix considérables qui
se trouvent lésés), et nmﬁuag:ex fils par le vagin , de
maniére a ce que I'un soit en devaut, le second en
arriére , et les deux autres sur les cités. Saisissant alors
a-la-fois ces quatre fils, il fait descendre peu-i-pen la
matrice dans le vagin , sans lui faire franchir la vulve
puis avec un couteau conrbe il coupe en dedans du vagin
la portion cancéreuse de I'utérus, et la retranche de la
partie saine qu’il a reconnue par une exploration anté-
rieure. L'hémorrhagie estpromptement réprimée a laide
d’une éponge couverte de quelque poudre astringente,
La plaie est abandunnée 3 la mature. On agoin seulement
de la'tenir propre au moyen des éponges enduiles de miel
et des injections. Dans 'espace de trois , qualre ou six
semaines la santé se rétablit ; et ce qui parait surpre-
nant y le plus souvent ce qui reste de Vulgrus, fournit
une menstruation réguliére et pour l'ordre et pour la
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quanlité. Negae tamen reticere animus st , ajoute
M. Osiander, post hane felicen operaiionem id guogue
accidere ; quod cfiamt post maminae careiromglosas
Selicem extirpationems nen vard evenire solet y quippé
guod interduin post annmn etulira malum recrudescat,
dnprimis si faning a coftu non absiineat.,.. Quo qui=
dem factum est ut foeainam quandam secundd wice
Selice operaiione & carcinomate liberaverim , et cium ter-
tid wice de nove coacta essel a martio ad coltum o
ﬂerumqas malo isto affecta, vile wwdia capta, sine
operationg diem oblerit ultimum misera. — Le méme
praticien a fait Vextraction de plusienrs tumeurs sarco=-
mateuses de uldrus, situdes & la face- inlerne et méme
i la face exierne de ce viscére : il cite entre autves ex-
tirpation d'une de ces Lumeurs , qui pesait une livree et
demie. ["'..-fill‘:a!xs de Méd, Prat. de Monilpeu;'m'.)

—— M. Carmaoy , médecin a Paray le-Monial, a rap-
porté Chisteire d'un ¢richiasis, ou vomissement de ches
veus, Ce fait, pect-étre unigue dans les Annales de la
scignce , aurait mérilé uvn examenyplus approfundi.
{ Ibid. ) :

- — Nous devons & M. Pingusson , déja cité, I"obser-
wation suivante qui n'est pas sans intérét pour la chirur-
gie. Une dame dgée portait & la joue depuis plusienrs
anndes , une excroissance considérable et de forme
Hideuse , dont la base éiait moins large que le sommet.
Celte tumeur faisait des progrés étonnans, et I'on n'osait
y faire aucune application, Payant jugde de la nature de
ces carcinomes qu'on appelle noli me rangere. M. Pin-
gusson ayant obtenn la confiance de la'malade, fit aussi-
16t la ligature de cette tumeur au moyen d'un fil de soie
ciré , et lorsyu’elle fut tombée , il attaqua la racine avec
succes, en la tovchant deux fois dans 'espace de qua-
rante-six joors , avee la pommade caustique de Rous-

- gelot, et louta disparu sans retour depuis dix dmods. 3

— M. L. Palentin nous a fait parc qoe les Améri-
cains faisaient depuis long-temps usage de Pacélate de
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P].OI'I'.lh dans la phthisie pulmonaire et daus les hédmorrhas
gies y et qu'ils Passotiaieol quelquefois avee Popium et
méme I'ipécacnanha. Cette derniére méthode est celle
du professeur Barfon , de Philadelphie. Le doctenr
Hildebrand | professenr de medecine & Lemberg , 'a
administré de la méme maniére, et avec suceks , dis
T'année 18co.

NOUVELLES LITTERAIRE S

NOUVELLE METHUDE

POURL AECONNAITRE LES MALADIES INTERNES DE LA
FOITRINE PAR LA PERCUSSION DE CETTE CAVITE;
PAR AFENBRUGGER , MEDECIN ORDINAIRE DE LA
waTioN EsraA®worr paws r’EOPITAL IMPERIAL N
A VIENNE ¥N AUTRICHE ;

Quvrage traduit du latin et commenté par J, N. Cor-
visart , premier médecin de 8. M. I"Ewmpereur et
Rei, afficier de la Légion.d’ Honneur , premier wné-
decin-honoraire , et premier médecin-consuflant_ de
&§. M. le Roi de Hollande y commandeur de l'ordre
Roral de Hollande | professeur-honoraire de mdde-
eine clinique 4 ' Lucole de Paris , eic, , etc. Avec cells
épigrapie :

Tnsonude ctve ...

Viro., AEnéid,
ll'n.vo]ﬂ.m; format g_rm:l;d in-8.* A Paris, chez Mignerae,

imprimeur , rue du Sépulere ; faubourg Saint - Ger-
main, N.* 20; H. Nicolle et compagnie, libraires
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rue des Pelits-Augustivs , No® 15, 1808, Prix , 7 fr.,
el § fr. 5o cent., franc de port, par la poste (&),

Cxr ouvrage, fruit de viogt anndes d’éludes et d'oba
servations, dlait altendo avec impalicnee par les nom-
breux éléves qui se sont formeés a I'école de M. Corvivarr.
Cetle impatience n'avail pu que s'accroitre par la publi=
calion du Traité sur les maladies du ceeur |, doot celuni
de la Percussiun theracigue est cn quelquelsorte le com-
plément nécessaire. Livré i 'enseignement dis son entrée
dans la carriére médicale, M. Corvisurt s'était toujours
dislingu:‘: par le goiit particulier qui le portait & s’atta-
cher aux partief'de la médecine qui reposent sur des faits
el sappuient plutdt sur [®1émoignage des sens et ez~
périence, que sor le si:m'p]e raisonnemenl, L’analomie [
{ue,cr pcu-.:haul naturel le porta & culliver avec Plus de
svin gque ne le fout la plupart des médecins , et qu'il 2 méme
démontrée publiquement pendant plusieurs années, lui
fut sans doule d’un grand secours davs Iétude du sigge
et des causes des maladies; un tact peu ordinaire et fortifié
par une observation conlinuelle , contribua’également a
donner a ce célebre professenr celle sliretd de diagnostic
qui étonna souveot non-seulement les étudians qui smi-
vaient ses legons , mais méme les praliciens les plus
exerceés. C'est principalement dans la eoppaissance des
maladies organiques ou de celles qui sont accompagnées
d'une altération visible dans les parties affectées, que
M. Corvisars montrait dans ses legons ; celle rare pers=
picacité. 1l a rendu 14 connaissance de plusieurs d'entre
elles facile & acquérir par des signes dont lensemble est
comstant 4 si quelqu’un d’entre enx manque quelquefiis,

Parmi les branches de la pathologie qui lui deivent
nn perfect_:ionnﬁmeﬂl marqué. il nten est avcone plar
laquelle il ait plos fait que pour le diagnostic des mala-
dies de la poitrine.” On sait combien cefte parfie de la

(1) Exrait fait par M. Laensec; h-DleB. , ete
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doctrine médicale est hérisséede difficultds. Renfermés
dans upe sorte de cage osseuse, les viscéres Iimraciques
ne peuvent en aucune maviére ére palpis, La vue ne
fournit sur leurs affeciions que des donnces c"n_'iuivaques 3
les symptomes de leurs lésions diverses sont presque les
mémes , ou ne different que par des nuances insensibles,
Lialtération de 'un d'eus eniraine souvent dans les
fonctiens d'un autre , un irouble plus lnq-rqué‘;ue celui
qui existe dans ]’:-'rgane primitivems ut offecté, Tant
d’ebstacles réunis faisavent dive & I'un des plus grands
génies qui aient jamais illustré la médecine @ o Qu’il est
» difficile de guérir les maladies du poumon! mais coms
# biem il ost pln.! difficile encore de Igs ennnailre , et
» d’en prévoir Uissue d'une®manitre cerlaine (11! Un
moyen presque toujours certain, ot dont la seule filica-
tion prouve en quelque sorte sur le-champ Pescellence 4
existait cl:pendn!‘lt de simpiiﬁer 'étude de ces malaw
dies, ¢t de remplacer dans la recherche de leurs signes
diagnosties, Pinsuffisanee , ou plutdt la nullité des don-
nées fourniés par les sens de la voe et 'da teucher s el cd
moyen, quoique d'une exiréme simplicilé, ne ful conng
que vers la fin du dix-hoitieme sidole ; malgré son wiilité
évidente,, il n'est pas encore employd généralement.
Avenbrugger fut le premier quiy remarguant le son
rendn par la percussion du thorax d’un hemme soin, et
réfléchissant que ce son ne pouvait éire di qu's ladilata-
tion du lissa pulmonaire par I'dir qui y aborde , congut
gqulil ne devait pas étre le méme dans les cas oit un en=
gorgement queleonque des poumo?ns, un épanchement ,
Pangmentation du volume d'un des organes du thorax
elc. , diminuait la gquantité d'air couterive dans cette
gavité , et proporlionnellement dans chacene de ses par-

_ (1) O gquantiom difficile est curare wmorbos puling
muwe ! d quantd difficilivs eosdem cognoscere , et de
gis cerfum dare prasagivm! Bagliv., Praz. Med.
libo Iy eap, IX 5 de pleuritide, e -
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ties. Cetle idée , miirie par la méditation , et confirmée
par Uexpérience , fait la base 'un petit ouvrage qu’il
publia en 1763 , aprés sept anndes d’observation | et qui
fut bientt oublié malgré son utilitd et le témoignage de
&ioll | en faveor de la déconverte annoneée. Une tradice
tion [rangaise de cet ouvrage faitaen 1970, par M. fos
siére de da Chassagne , e [ul pas plus connue; et peat-
élre une découverte aussi importante elit-elle éé long-
temps encore perdue pour P'art, si M. Corvisare pe efiz
fait revivre. Ce fut dans les ouvrages de Stoll qu’i[ en
trouva la premiére indication. Des-lors il commenca &
expérimenter le procédé d'dvenbrugger; et depuis plus
de vingt ans , il en [aisait wn vsage habituel devant goe
multitnde d*élaves , lorsque de plus hautes fonetions
Vont enlevéd i Penseignement de la médecine. -

Ou congoit facilemenl qu'ane aussi longue expérience
a dii souvent donmer & M. Corvisart 'occasion d'étendre.,
de modifier les premiers appergus d"dvenbrugger, de
redresser diverses erreurs dans lesquelles cet auteor érait
tombé , et d'ajouter enfin des fails nonveaux & ceux qui
se rallachent & sa découverte, Avec moins de litres et de
amalériaux , bien desauteurs se fussent erus en droit de
composer de tonles pitces un nouvel ouvrage. Le motif
qui a empéché M. Corvisare d’en user ainsi, est trop
gendreuy pour que nous ne nous fassions pas un devpirde
transcrire ici ses propres paroles. o« Paurais pu'm’élever
» au rang d'suteur en refondant leenvre d" dvenbrugger,
¢t en publiant un ouvrage sur la percussion ; mais par
li je sacrifiais le nom d'ﬂftnbrugg:.-r & ma propre
vanité ; je ne I'ai pas voula : c’est lui y c’est sa belle et
légitime déconverte, ( fnventum novum , comme il le
dit justement ) , que j"2i voula faire revivre. Heurenx
si je contribve sculement & en faire sentir Timpor-
tance , et sic les praticiens serupuleux ne 'I:Hdaigntnt
» point d'ajouter & beaucoup de signes infidéles, un
» moyen plus sfir de s'éclairer dans la u:herdl-e de ]a.
» plupart desaffections de la poitrine. »

¥ E ¥ ¥ OE g ¥
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La tradvction de. M. Corvisart est précéddée d'une
conrle préfacey dans laquelle il 5" ttache principalement
i démoutrer que les signes sensibles ou scquis par le
témoignage des sens , sont la base la plus siire du disgnos=~
tic médical , et & réfuter Popinion de Fabcien traduoe-
teur d’ Avenbrugger ,goi n'ayant , comme il I"aveuait
loi-méme , jawais expérimenté la percussion, avait
avanceé que ce procédé o éait gu'une modification de la
succussron recommandée par Hippocrate pour récon=
maftre les épanchemens qui existent dans les cavitds de la
poitrine. ;

. La préface de Pmuteur y plus courte encore , ne ren-
ferme q'ue I'anponce de sa découverte , et Pexposition
des motifs qui "ont parté & la rendre publique.

L'opuseule d"Avenbrugger est divisé en quatorze arti=
cles ou observaiions , subdivisés em paragraphes oun
aphorismes , Jont chacun est suivi d'une scholie.

La prewiére observation traite dumon na'urel du tho-
rax humain, L'auteour y indique les modilicalions que
présente le son lersqu'on percute les diverses parties des
parnis de la. poilrine , cl les variétés qu'il offre chez les
divers sujets. Quoique tout ce qu'il dise 4 ce sujel, soit
‘en gévéral exac! , cependant quelques-unes des projosi-
tions qu'il avance oot besein d'élre limitévs ou modi-
fides y_et c'est ce donl s'ocenpe M. Curvisart dans ses
commentaires. La remarque la plus imporiante qu'il
fasse A cesujet, est relative & Vallération que les mala=-
dies du foie peuvent produire daps le son rendu par la
pgrruu_g',inu du cd1é droit du thorax. Il prouve , par une
ohservation trés-remarquable, que Pavgme lation de
vaolume qu'acquiert le loie dans cerlaines maladies, et le
refoulement de 'hypochondre droit qui en est la suile ,
penvent dire poriés au point de détruire entiérement ]_l
résonnapce. dir cdlé urnit de ls poitrin- , et de simuler
une maladie de celte cavité,

La seconde obsirvation renferme |Te:pnsé de la maniére
dont on doit exercer la percussion de la poiwrime, La
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m;.l]mnie d' Avenbrugger consistait'd frapper lentement
vt doveement e thoras avee Mextrémits des {!m»rs rmm:
el alongds. NL Corvisart emploie le méme mEyEn { mais
ilen ajoute; quﬂlqnufms un second ‘I‘-“ consiste frnppcr
les-parois e la poitrine avec le plat de la main oula
wainonverle; Gette seconde méthade est sur-tont wiile’
daiis la pereussiondeda partie postévieure de la poitrine;’
et lorsqu’on: weutis'assurer de *étendoe de Pailection de’
quelgu’un des. organes contenus dans cette cavitd, =™

Un.thorax saitk, percuté de une ou Vauire maniérey
revd pm sen goe 'on ne peut mieux, comparer qu'h celui,
que Lon; licerail, par les mémes moyens , d'un tambour-
mrn;uwr.l. Fun drnp. Mais lorsque , par une cause sjuel =
COTHUE ,, !qslpnl}_tlllons.s_c Lroayent, eiigorpds ou forlement.
comprimés y lorsquiil existe un épanchement dans. quel+:
que partie duy, thprax , lorsque le coeur acquiert un volume.
nlua gryngd fue dans 1'état naturel , lovsqu’on - abeés o
une lumour it d;}lan:p:ptnl da,rls ].J, pnn.rnm le som dimis
nye oy, E!cﬂent enu-.remeut nul l:l:].ns loule Pétendue
t]u uccupn la maladie. o

L% ex position des caraclm es de ce sm! cnntre-mh.rc et
des conséquences quion en pl.ui. déduire pour le l:l].;].buqs,--
tic'des malnd:r.u. ‘de la po vine en ggnera.] fail le sujel de
i troisidme abservation d’A?eiibrﬂgger. :

Les qua\‘.rlnum, l:mquume et sisiéme ubsnnatmn;
aont cofsherées 4 l'exumen lll'_'S I'nalaq_'lles -Hglle,r et ¢hrn-
nigues dans ]esqucllcs r.m observe Ie son enntre-nalure .1;,_.

lmmx, ‘Clest an moing ee fjue se; riblu:n'r annencer 1"'-] s,
hlres. On S’Elll?nrirali ¥ P'ﬂ' cnliu{:{l ent , a voir |t antenr
exqm:_ner SI.I'CCt:i!I‘-'cmEnL les m::ldd.rea err, il & ﬂ"-'l[ 4 et
dlablir les d;lTer:nce! o les | pmnia e \-m:l:tudn qu QIIH
Pprése ntonl 5003 |*: ra Ppﬁl‘l- LE'E ‘la [-ercusm on o mais il s c_sl;
contente 1'.[-., l.ra'lll-l‘ e !ultl dr llﬂE imanicre gl.;néralg’
ﬂ"nd|r|uer les J.'pa[ll.les ’iulqllc“ s le son conlre-najure
pq'n'"[ augmente ou diminue dans chacone des classes
de ma'laulh fqu il aﬂ:nmpug,n:- (i -.::poaLr les canzes qui

1o prutlul.al.‘-llt, et le proguostic qu'on en peut dédyipe,
15,
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M. Corvigart a rempli celte lacune avec le talent supé-
rieur gui le caractérise, el la profondeur que 'on devait
naturellement attendre d'un observateur aussi exercés
Drans cette partic de I'ouvrage, et dans quelques autres 4
il est amene ; par son sujet , & entrer dans des discussions
tendues sur divers peints de médecine-pratique qui ,
sans étre striclement renfermées dans. la. matiére qu'il
traite, s’y rattachent cependant d’une maniére plus ou
moins direcle. Nous en parlerons séparément  aprés avoir
achev¢ de faire conmaltre Vouvrage d' dvenbrugger.

Dans la septiéme observation, Iauteur traite du son
contre=nature , produit pur les épanchemens de liguides
qui ont lien dans les diverses cavitds du thorax. On'
lrouve dans cel article parmi un grand nombre d’asser-
tions exactes , quelques proposilions également conlraires
aux lois connues de la physiologie, et awx priticipes
d'une saine et circonspecte étiologie. M. Coréisart asvin
de les relever, et d’ea démentrer I’mnacnluﬂ.e.

“La huitieme chsarvation est relative anx maladles de
poitrine , dans lesquelles le som conlre.nature n "axiste
point, Cet article peut &rre regarde comme I"un des plus
iportans de Pouvrage. La dt*l.ernnnar.mn précise des
maladies de poitrine, dans lesquelles le son contre-nature
existe , et de celles danps |esquc!les il n'existe pas, ne
peat en eflel manguer de jeter un grand j jour sur le dia-
gnustic de ces affections. Cetle distinction une fuis éla=-
biie , divise sur-le-champ anx yeux du médu.rm prau-
cién , les maladies dont il s'agit, en deus séries ; ; et
'hide de la percussion s-r_-ulg, il sait sur-le=champ dans
]-[quctlu. des deux il doit chercher la place d'une affection
de’ poitrine qu'il observe, quelque trompeurs qu’en
puissent &tre d'ailleurs les symplomes. Ainsi il recon=
waitra an premier sbord , que cerlains catarrhes accom-

pugneés d'une oppression furle s ve doivent pas, malgré
bers wmpt-.'smes apparens , etre re nrales comme des
Fenl:m-umames. La distinetion d’upe dyspnée perveuse
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el d'une hivdropisie de poilrine, sera pour lui avssi aisde
qu"clle ctait l.]im(;“c avanl que l’nsagn de la per(:uss:icm,
Fiat conun, 11 me prendra jamais pour des maladies de
poitrine, certaines affections abdeminales qui produisent
sympithijuement ou mécaniquemient un trouble quel=
conque dans les fonctions des vischres ihoracigues.
Avenbrugger suil encore dans cet article la méine marche
que dans les précédens ; c’est~a-dire, qu'il se contente de
ranger sous cerlains chefs, les maladies de poitrine qu’on
ne peat veconnailre par la percussion, Dans ce nombre
il indique d'une maniére générale les tovx stomachales et
convulsives dés femmes enceintes , des enfans , on |des
individus at'aqués de certaines affections de 'abdomen ,
les toux ferines rebelles , les asthmes nerveus , cerlaines
philisies, les dyspnées si coinmunes dans les affections

]1_:( pﬂcl‘lundriaf{n’e: el hf&ltriqugs H les concrétions po]y—-

peuses du ceeur cheg les jennes sujets ; les callositds , les
squirrhes , les extravasations | les vomiques du poumon’,
lorsque ces lésions n'accupent qu'on petit espace ; enfin,
les toux produites par la présence de substances sthae
cdes , crélacdes , gypsenses ou pierrenses dans le poumon
et celles ui sont dues & la répercussion de certains
exanthémes. M. Corvisark restreint avee raison ce que
cetle nomeénclalure a de Lrop vague et de trop géndral H
il prouve que le nombre des ‘maladies de poitrine dans
lesquelles le son contre-nature n'existe pas, est braucoup
moindre qu’on ne serait lenté de le croire, dapras ex=
posé d'.Avenbrugger. [I montre également que dans ces
eas méme , la pereussion ne peut étre regardde commae
inutile , puisque la plupart des maladies dont il s'agit
¢fant de naturé & produire au bout d’on temips plus ou
moins lang , une déssrganisation” quelconque du pou-
mon , oh prul élre averti , dés les pramiefs niomens 4 da
la plus legere altération qui 'y forme 3 sous ce rapporg
Texercice de la Per’q_‘ussiun ];leu!‘_ étre regarde_cumme la
meilleure sduve-pirde combre cefte sécurité souvent
funeste qu’inspire naturellement une maladie neryeus®
Boh
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qui a durd pendant des années sans produire d'accidens
dungereus.

La neuviéme observalion renferme Pexpesition des
-altérations que l'on remariue i 'ouverture des cadavres
des sujets chez lesquels le son conlre-nature existe. Ces
lésions peuvent , d’aprés avteur, se réduire aux sui-
vantes : le :_q‘m’rrﬁe dua peumon , les \'nmiques du méme
organe, les diverses cspeces dépanchemens séreux ,
Furulens ou semguins dans les cavilés de la poitrine ;
enfin , anévrisme du coeur,

Les 10.%, I1.%, 12.¢, 13.% el 14.¢ observalions sont
consacrées & esomen particulier de chacune de ces
affections, & Pexposition de leurs signes, et dece que I'on
prutdécouvrir dans chaconed’elles par le moyen dela per-
cussion, Om veil que ces articles trailent tous de matidres
qui restrent absolument dans celles des observations 4, 5
6 et 7. Le commentaleur n'a puremédier an viee du plan
de son auteur; mais nblfgé de revenir avec lul sur des
ebjets déja examinds , il les envisage sous un aulre point
de vue ; il s'atlache sur-toul & montrer le vague et in=
certitude que la négligenee que 'en a apportde b Pétude
de anatowie et & Pouverture des cadavres, a jeté sur la
connaissance des maladies internes el sur leur dénomi=
nation. Il montre combien il est absurde , ot méme dan=
gereux , de confondre sous les nom. de squirifie , d'em=
pyéme , ele,, des maladies qui n'ont vicn de chmmun
entr’elles 5 il indigue la route qu'il fandrait suivee pour
remddier & ces connajssances inesacles, plular gercises
peut-éire qu'une ignor: nee absolue et il joivt Pexemple

.au préceple en donnant les caractéres dis ivctifs de plu.

_aicurs allérations qrgilrn'l'ul's {lu’Ah'u.Ir:rng{_{rr avait
eonfondues  sous une dénomivalion eommune | quoi-
qu’elles soient aussi différentcs par leur natlure , que par
les sympldmes quelles produoisent.

Nous bornons jei cetle analyse ; elle edt é1é ]rnmrrnup
plus dlendue , si nous v'avions eu dpard quta Pintdrét
gu'offvent des fails presque tous nouveaus, ol -présenlés
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d'une maniére nouvelle, et que nous n'enssions pas éré
resserrés par les boroes que doit aveir un article inscré
dans un recueil periodique, Limportance de la décou-
Verre ll’l'rfl’ei'rﬁrhgger',, et la haute tépulation de son com-
mentateur , recommandent ‘dailleurs nssez cet oUYrage ,
pour qu’il ne soit pas besoin de douner ici plus de détails
sur un livee qui deviendra ndeestairement clissique. Je
ne puis cependant me-refuser-au plaisic de faire quelques-
réflexions sur les commentairves de mon illugtre pafire,

L'oavrage d’ Avenbrugger avait plus besoin qu'on’
autre , d"éclaircissemens § une simple trodaction n'aurait
eu gue peu d'utilité, Indépendamment de sa bricvels
peu proportionnde b I'étendue et & Vimportance du sujet ,
on y reconnait trop soavent que le temps et les occasivns:
ont mau:{ué a Pauteur pour ‘donner 4 sa belle décou-~
verte el aux consequences qu’il en tire , I degré Wexac~
titude el de développement nécessaire. Clest la tdche
que s'est imposée M. Corvisart, et qu’il a remplic , si’
Yon peut s'cxprimtr-nimi s @'une maniére sirabondinte,

Non content de présenter la doctrine dit son- auteur
dtendue et rectifice par son observation propre, il ne
veul en quelyue sorte rien laisser d'inceriaing, an moins
aulantqu'il est possible , & I"épogue acluelle de la sefence ;
il épuise également et les considérations les plus im por-.
tantes relativement: sus maladics dans lesquelles la per-
eussion penl étre utile , et-les détails les plus minotienx
sur Papplication de ce moyen d’observation. Quelquefois
il abandonne pour quelque temps son sujet, et se livre:
a des dfgrussinns sar diverses matiéres 1|u1", 51 elles n*y’-
ficument’ pas ndcessairement , n'y sonl cependant pas
dirangires, et qui dailleurs offrent un intérd: et un bug
dutilité qui les ferait aisément pardonner, lors méme:
qu"ellea seraienl entiérement des linre-d"euvre, Gellemé-
thode était familigre & M. Cuorvisars dans éos legons de-
clinique ; tous ses éléves savent gu'elles n'éladent jamais-
]:llus intéressamlis que quand & Poeccasion d'un malade P
dan- signe, ’un médicament, ce célebre prilesseus-
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développait , par une disserlation approfondie , les points,
Jus plus importans de la doclrine medicale , séparail le.
vrai du faux, le certain du douteux, et tragait une ligne
de démarcation enbre les résnltals de I'expérience , et les
théories enlantécs par U'esprit de sysiéme et 'envie de
tout classer et de touk expliguer.

Parmi ces sortes d'épisades que I'on rencontre dans
Ie nouvel ouvrage de M. Corvisare , on distinguera sar-
tout des réflexions sur cerlaines tumeurs de la poitrine ,
etsor les moyens de les reconnaitre ; upe dissertation sur
Yemplai du fen dans les maladies soit aigués , soit chro-
niques des viscéres de la poilrine ; des observalions sur
la nestalgie et sur la jalonsie des enfans; des remarques
sur les maladies des artisang, et sur I"utilité dont serait
pour la sociétd en genéral , comme pour les progres de la
médecine, la continvation des recherches autrefois com-
mencées par Hamaszing, sur ce sujet importaul ; enfin
une dissertation sur les jours critigques.

- Ge dernier article, quoiqu’assez étendu , ne Pest peut-
éige pas assez pour Pimportance do sujet. M, Corvisqre
¥ rejetle enlitrement la doctrine des unciens, appuie
son opinion d’une mullitude de rapprochemens gui for-
ment de grands préjugés ensa faveur , et il Ja confirme
par letémoignage de sa propre observation. Mais cepen-
dant on ne peul regarder ce que dil i ce sujet M. Corvi-
sari, que comme Pexposition de son avis propre, et des
motifs quile lui font adopier. Celte guestion , pour
éire traitée o fond, demanderait plus dlespace que
ML Corvisart ve pouvait lui en accorder. De grands pra-
liciens ont parlagé sa maniére de voir; des observateuors

“qqpijne leur cédaient en rien ont tenu pour Hippocrate ,

cl onl gussi invoqué le témoignage de |'analogie el de
¥observation. Le seul moyen de mettre fin & cetle grandg
querelle , serail de commencer par rechercher dans les
ouvrages d"Hippocrale , lous les matériaux relatifs & la
1héorie des jours critiques , et de les co-ordonner de mas
niere i l:qéscqlex' I"ensemble de cette doctrine , et c'est ce
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qu’on n'a jawais fait. Aussi a-1-i] été lonjours facile anx,
anlagonistes comme aux partisans de cette doctrine , dé
reprocher 4 leurs adversaires des interprétations fausses.
et des applications inesactes des sentenees du Pére de la.
meédecine. La p]ll'parl. des mér].gcim_l l:lu] se sont livr_l.'r.i a
ces discussions , ont cherchd & détecminer si tels ou tels
jours sont ow ne sont pas exclusivemient eritigues. I est
cependant évident, d’aprésdivers passages d’ Hippocrate ,
qu'il resarr]ait tous les jours comme pouvant etre cri-.
fiques , et qu'il pensait seulement, 1.% que quelques-ung
Iétaient ; absoluiment pavlant, plus souvent que tous les
antres. 2.8 Que d'autres P'dfaient exclusivement dans
cerlaines maladics, ou dans cerlaines circonstances des
maladies. Celte assertion, dont il serait facile de démon-
trer 'exactitude, le texte d"Hippocrate & la main ,
prouve 'peut-élrn qu'il ¥ a ]:N.‘.nul:oup de mal-entendu de
parl et d’autre dans toutes les disputes qui ent eu lien .
ce sujet. Aun Teste, ce que dit M. Corvisart sur cette
matiére , renferme des rapprochemens piquans et ingé-
nieux qui pourront servir utilement dans un examen.
approfondi de la question dent il s'agit.

Le nouvel ouvrage dont M. Corvisart vient d%enrichie
la médecine frangaise, ne peut plus sans doute rien
ajouter & une réputation’ avssi justement méritée que la
sienne ; mais en faisant faire un pas important-a la méde-
cine. d'observation , il «donvera & son auteur des droits.
€lernels a la reconnaissance des wrais praliciens, comme-
il s’an eat 4cqyuis 3 celle de ses anciens délaves.
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MEMOIRE

EOUR LA, SOLUTION, DE TA_QUESTION SULVANTE,

jrwmsﬁ:-: EN LﬁI‘T 1Bpa PAR, L'ﬁcxnimn DE
Dum«l !

:
I.es ﬁevres mtan.’ml&: deviennent au_;oqrd’.ﬁu: pfu:
_frt!'ujueutrls' qu ‘elles ne Font, jamais eté ; les fiépres
infigmmalolres deviennent E-r.lrémmem rares ; les
J‘"ei*n:a Il.rheu:es sont moins communes. Déterminer
qun-! os sont les causes gui gnd donné licu a ces revo-
qum:s dau: nos ciuu::i'.f €t dails  nOS Lemperaiiens.

Yar M. Lafont-Gousi , . mq.'dlcin 4 Toulouse, qncien
chirurgicn des armeées, membre de la Socidtd Médicale
‘de Paris , des Sociétés de Médecine de Bruselles,
Montpellier , Bordeaux et _l_‘:arrue, etc, — A Paris ,
chez Gabon , libraire , place de I'Ecole de Mélecine.
 Prixy 2 fr.;.cl 2 fr. 5o cent. franc de port (4).

Le but d’utilité le plus marqué. que présentent les
topographies et les constitutions médieales , estsans doute
de servird la solution de cesgrandes questions de-salu-
brisé publique oi U'on déterinine les caunses Je la prido-
minance de cerlaines maludies , et les moyens de les pré-
venir ou d'y remédier. Ge ne peul étre que par la com-
paraison d’observations multiplides sur la nature ot les
productions du sol , la température do climat, les
mamurs 3 les coutumes et la maniére de vivre de ses
habitans , enfin sur la conslitution physigne de ces der-
miers , el les plleclions morbides l11:(|uc]!gs ils sont
sujels , qu'on parviendra & atteindre un but s desirable.

(1) Extrait fuit par M, A. (. Sava rry DaD.Ih
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Qu'nn ne se lasse donc pas de recueillir des matérianx
prur la construction de ces utiles monumens : gue les
uns bracent les histoires des maladies ; les antres, les
variations de saisons et les vicissitudes atmosphériquess |
@aulres encore, des appercus sur Uinfluence d. s tempé=
ramens , do genre de vie, ele 3 que des esprits plos
vastes s’occupent & rassembler et & comparer ces diffé-
vens ordres de fails ; et prut-étre un jour on génie supé-
rieur , aidé de tant de secours , dévoilera compléement
les secrets que lanature s’est efforcéa jusqu’ici de cacher
& wos regards : alors Pétivlogie dos maladies deviendra
une science posilive y exempte d’hy pothéses et de titon—
nemens. |

HIIPPOC?GIE sera Itluim:rs dans celte parl‘,ie , comme
dans teutes celles de lart de guérir |, le plus bean modéle
que ["on puisse se proposcr. Son Traité de afre , aguis
et locis 4 esl un chef-d'wavre , et sera difficilement sur=
passé. On voit qu’il ne manquail au Pére de li-médecine
que les connaissances qui sont le froit tardif des sideles &
toules les aulres , au moins daus ce qui.cnustitue leurs
rapports avec la science médicale, lui étoient familiéres ,
et il avait par-dessus tout ce coup-d'eeil de Mobservateur
qui plane ao-dessus de- son sujet, et en saisit a.-la-fois
tous les détails, :

On ne peat trop lover M. Lafont-Gouzi de I'usage
gu'il a fait des écrils de ce grand homme. Il les a sou=
vent consultés , ainsi que ceox des praticiens les plos
célébres; et guidé par leors observations, il ‘a jelé un
grand jour sur les questions proposées par PAcadémie de
Dijon. b

Il a passé d’abord en revue les meeurs et les usages
des anciens peaples , et il @ montré que par-tout une vie
aclive et laborieuse y une nourriture frugale , mais abon-
dante , une température siéche et un peu élevée , coinei-
daient avec une constitution’ robuste du cbrps, ct une
disposition aux fiévres bilienses et inflammatoires. Ve
nant ensuile aux nations modernes, il a fait yoir com=

page 376 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=376

2 BITTM

374 Méipzcrinze

bien elles cdlaient dégénérées , et combien en méme-
temps que la constitution physique de I'homme s’était
détériorée, les affections catarrhales élaient devenues
beaucoup plos frégquentes. 1l montre cependant que ces
maladies n'étaient pas inconnpes aux anciens , Thais
qu’elles élaient seulement rares parmi eux , 4 'inverse
des maladies inflammatoires et bilieuses 5 il trouve une
nouvelle source de cetle révolilion qui ne s'est pas faite
toul-a-coup , mais a élé progressivement amenée , dans
le refroidisscment qu'ont éprouvé les divers climats de
TEurape , et dans la plus grande humiditg dont: Pair est
habitmellement chargé. Ges réflexions ne sont pas de
purcs hypothéses : elles sont appuyées sur les fails les
plus authentiques. Il faut les lire dans le Mémoire de
M. Lufont Geuzi, on ils sont discutds avec toute la
segacile qui caractérise un écrivain aussi judicienx que
savanl, Pourquoi faut-il que les derniéres pages de son
livre soient consacrdées 3 de vaines déclamations sur leg
méilecins qui n'ont pas aveuglément embrassé la théorie
de Pincitation 7 Cet article, ajouté aprés coup, n’aurait
pas regu probablement la sanction de la Société Savante
qui avait proposé le prix; el nous deutons beaucoup
qu'il paraisse digne , aux yeux de la plupart des lec—
teurs, de la plume qui a tracéd cet inléressant Mémoire.

NOUVELLE DOCTRINE

D% BRoFN , CONTENANT LA REFUTATION DU 5¥8-
TEME DU SPASME 3

Trﬁq& de Pltalien , par Lafont.Gouzi , médecin,
ancien professeur , membre de plusicurs dvadénics
de [Médecine et Sociétéds Savanies.

In 8.% AParis, ches 4dut, imprimevr-libraive, rue
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de I'Ecole de Médecine, N.° 6. Prix, 7 fr.; et 8 fr.
franc de port, parla poste (1}

LE systéme de Brown a trouve des partisans et méme
des enthousiastes dans presque toutes les contrées de
I'Europe, en Angleterre, en Italie, en Allemagne , en
Dancmarck , elc., etc. ; la France seule a su résister &
un exempleaussi imposant 5 ct, a Pexceplion de quelques-.
uns, les médeeins Francais , loin d’admetlre en particu=
lier une ihéorie aussi spécieuse et aussi imaginaire qua
celle du doclenr Ecossais, se sont, en général , élevés conlre
toute espéice d'idées théoriques et systémaliques, se
sont confiés presque exclusivement a Pobservation ou aux
anelogies les plus frnppan'.es, et par la se sont hcaucaup
rapprochés de la doctrine Hippocratique.

Cependant ils n'ont pas dédaignéd d’analyser les divers
ouvrages de Brown P d'éludier ses idées. Quire '.t;n]n-
gieurs écrils consacres & cet examen , les journaux spé-
cialement consacrés aux scicnces médicales ont présenté
des criliques aussic fortes qu'impartiales. Derniérement
encore un médecin distingué de I"Ecole de Paris ,
M. Budar, a , avec un dévonement el une constapce
gu’on ne saurait trop lover, scruté , analysé, compard
toules les parties du trep famenx systéme de Brown , et
en a moniré jusqu’s "évidence la fausseld ou Vabsurdité
en méme-Llemps qu'il en a développé toutes les contrax
dictions. Le travail de M. Budan, publié dans la Biblie-
théque Médicale, sous le titre d’ Exposition de la doc-
tring de Brown , et dont teut le mérite doit étre juste-
ment apprécié dans notre patrie , a fait un honneor égal
ot & zon autenr, et & PEcole of il s'est formé.

La gloire réelle que les médecins en France ont di reti-
ver de la comstante résistance qu'ils opposérent 4 cet
esprit de vertige qqui fit tout le succis de Brown , vient

(1) Esneait fait par A, L M, Lullier , D, -DE~P.
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&étre vel evde d"une maniére éclatante par la rétractation
solemnelle d'un méderin Allemand sectateur de Brown,
et jouissant d'une grande raputation sous le rapport de
Venseignement, Nous voulons poarler de Joseph Frank:
Celte rélractation est contenne dans Uintroduetion J’ou
opuscule nouvellement publie en langue latine , et inti-
tulé 1 Aeta fustitee Caesareae Unversiiatis IFilnen-
sig y ele, Nous alions rapporter ittéralement cc morceau,
en emplovant la traduction déja dennée par le doctenr
Hoyer Collard | davs le Noméro 57 de la Bibliethique
Meidicale. y

« Je dois avaner, dit-il , que dans cet fge of la raison
esl si - souvent mailrisée pir la fnngue de 'imagina-
tiom 5 je me suis laissé éblouir par le faux éclat d'un
sysléme malhenrensement trop ingénienx , el fque ,
ma|gré Péducation et les exceilens conseils que J"avais
TCgin- de mon illustre pére, Jean=Pierre Frank | con-
seils qui-m’onlk éié de la PI.IJE Era:lde ulilité , méme.
aprés mon cours complet d’éludes médicales , je me suis
liveé a quelques écarts dangereux. Il est veai que je
n'ai jamais adopté complétement la théorie de Brown;
que les divers écrits que j'ai publiés en, Allemague et
en [talie contienncnt méme la réfutation de plusieurs.
dle ses errenrs; el quenfin je regarde encore aujour-
d’hai cetle théorie comme pouvant offrir quelyues
vues uliles pour la praligue ; mais il est vrai aussi
que_jo lai ai aceorde ume confiance beaucoup trop
granr]l'.; el ie recnnnais iei, avee la franchise qui fait
le caractére de I"hounéte o nwe , que je me suis sur-
tout trompé en crovacl oe la science médicale toute
entiére pouvait, é re renfermée dans les limiles de ce
systéme , el pratiquee d'aprés ses principes. Heureuse=
ment mon ardent amone pour la vérité, et les nom-
breuses nccasions que j'ai enes d'éludier les mysléres,
de la mamre dans la marche des maladies y m'ont pré-
serveé d'on avenglement élernel. Aussildt que la véri-
table lumiére est vedue frappér mes yeax, j'ai roagi
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v del'esclavage oi m'avait réduit Vesprit de sysiéme, et
w quelque faibles que pussent dire les liens qui m'y ;'m?,.
» chaient 3 ie me suis E'n‘lT"IL‘bStE _r]e les rompre, Rendl_.;
» alors & ma liberté premigre . '«i cherché des guides
# plus sties et deseppuis plus solides. L'observation et la
# raison, les devxy bases londamentales de tnule m:dg.;
# cine raisannable , se sont aussitdl pruuuldos 4 mon
»oespril, e jai Lnlm :‘_nn:prls que chercher & dlahlir des
» théori 185 c'dlait vouloir seeouer le j Joug de ]*um_- et de
o autre. En_eﬂeL, un ohservateur pr-.'-\ enu- ne Pgut pas
» divé un ebservaleur lidiley et dun autre cdié, losaine
» raison ne s"avance jamais au-dela du rerme ol <adréte
n Pexpérience. Ce serail sans doute une tichedifficile et
» digne-d‘exnrccr Lous les efforis du gdlli--.. fue dé fiver
» en médecine ce lerme pricis ot ekpérience s%st offeca
» tivement arrélée; mais les Hippocrate | les L‘r_'_'y_'rh nfmm,
= les Baglivi , el en giuéral tous: les premiecs! wailres
» del'art, Pont déja remjilie, et il nenous resteplus qua
w juuir du fruit de lewrs: iravaux, Que cenx. done qui
» veulent connaiire la vraic médecine, lascole qui puisse
# étre utilc el 4 la républigie et aus malades en méme-
= lemps, ne se Lisseut pl.ur.l.l delire el de relire sans cesse
o leurs immort s ouvrages. Qu’ils adwmirent avee quel
» soin ces grands hommes s'abstienvent, dans presque
# Loutes les circomstances, de prononcer sir les: cun.es
» prochaines des maladies, de méme que sur’ I'uction
v secréle des médicamens , et quelle altention ils meltent

‘» au contraire b décrive fidelement lous les phénoméges

n des maladies , et @ indiquer les diverseffels des remédes

» suivanl les différens cas ot on les applique. Clest i la
_n roule qui conduil i la vérité; el tous cous yoi depuis

» ont contribué, par lewrs travaux, & Pagrandis.ement
» de la scicnce , se sonl empressés d'y marcher. v
Aprés un retour aussi public et aussi formiel vers les
veritables principes,'dﬂ la part d'wn homwme dout Ja
n:pumlmn est solidement et unpiversellenien? vrablie , les
partisans de Brown, pour peu qu'ils' soient: de bonne

page 380 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=380

2 BITTM

378 "Mévpscixns

fui , ne doivent.ils pas , au moins, éire amends b exae
miner de nouveau les idédes qu'ils ont adoptées, et &
rechercher dans les cuvrages mdmes de lear chef, le
]Jrincipe de lehrs erreurs ; deés-lors |'au\rrﬂge (ue nous
dnnorigons séra du nombre de ceux gui fizeront lewr
‘attention. Clest sur cet opuscule seulement que nous nous
]Je'rm'etfﬂ:rls ql.'lei(]ues réflexions c;itjques, en méme=
temps que nous en développerons le plan,

On ne savrait trop lover la justesse d*idées qul regne
dans les premiéres phrases de Mintroduction que le tra-
doctedr & mise & la téle de Fouvrage. o Rien  ditsl,
» ne sérait plus capable d*élever Pame et de fuire aimer
= le travail, que I"étude de la médecine , si cette science

sic intéressante n'élait livede tous les jours b lafougue
de I'imagination et 4 la manie des hypothéses. Dans
tous les temps la plupart de ceux qui la cultivérent
parurent dédaigner lo simplicité de la nature,; en lui
préférant  quelijue brillante mncﬁp.rfgn, dont on ne
retire e général d'autre fruit que de confondre les
- effets avee les causes.... Liart est long , dit le Pere de
la médecine; rien n'est plus vrai, sans doute ; mais
dans Pérat actuel de celte profession , ce sont pluidt
lesrargumens et les subtilités par lesquels on a voulu
tomt expliquer , que les difficuliés inséparables de I'art
¢én loi—=méme, qui vérifient la sentence d° Hippocrated.,
Au lieu de se passionner ponr d'fngenicwses hypo-
Hhésesy n'est=il pas de la sagesse de tout homme qui
s'oeoupe de Part de goérir, den®admettre que des prin-
ci [ies slivs ef eonstans , ele. , ele, » Que-hué nl’lprnha-\_
tion gue noos puissions donner & ces ideos | noils ne pou
-vons cependanldissimuler qu’elles nous ont paru éxtrane-
dinaires.d la téte d’une traduction de Hrown elles sont
une sorle de condamuition de Cexposition systématique
qu'elles précédent , et ne soul nullement ew-rapport avee
danires opinions propres au traducteur , comrne on le
verra bientot.

T ¥ MOy N TP TN Ox S Y omw oy W
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. Llintreduction du traductenr est suivie de ‘celle de
Vauleur. Aprés avair fait une sorte de revue dés éciis
Vains $ysedmatiques , soit.en médecine, soit dans leg
aulres branches des sciences humaines, et aprés nombire
de réflexions vagues on abstraites sur ces derivaing et
sur ces systémes , Brown parle d'une manidre générale
de la doctrine du spasme mise au jour pont la premiere
fuis par le fanatiqee,. le visionnaire Fan-felmont ,
soulenue par industrie de Hoffinann rejetée par le nome
et Lautorité de boérrhaave , puis protégée par le doce
tear Cullerey et se livre & mille considérations diverses
i@ mesure que son imagination les lui présente. '

Brown passe ensuite a un appergu de Pancienne mé=
thode usitée dans le traitement des maladies, et donne
immédiatement aprés un abrigé de'sa nouvelld docirine
médicale, Il Yoccupe alors duo sikge, de i nature , of des
elfels de Pexcitabilité, de la contractien et de ses cffets,
de la furime des maladies, des prédispositions,, de la’
santé parfiite , du diugnostie géndral | du' proguastic,
et de la méthode de care universelle. Toutés ces matiéres
forment uné premidre partie) !

Dans la seconde parlie, Hrown ’.i force .ﬂgl raisopner
mdlrcine,, envient 4 donner des principes généraux relas
tifs aPPagriculture | le tout aprés avoir posé cet axidme =
« Toutes les forces capables de produire ime espéce.
de vie quelcongue sont les mémes. »

Il termine ensuite 'exposition de sa daclrino,s’occupg
des maladies locales:, puis arvive enlin & Pimportante!
réfutation du systéme da spasme. Iei il fallaiv étre Brown
pour s'échauffer anssi sériensement sar quelque chose
l:i’uu.\.-]i Futile. Toul le procés-tient a ce que Cwllen ; dans
ges premiers élémens de médecine , (le traducteur a
deril premaéres lignes de médecine ), a rendn par le
mol spasme , eelte aﬂ'ﬂliﬂn s pour ainsi dire, fonda«
meniale , d'oi les maladies tirent généralemént lear
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arigine. Cetle idée aftachée: an. mot. spasine , que, 4 la
vérild, Cullen a toujours adoptée soit dans ses legons ,
soit 11-1115 s¢s ouvrages, elit did étre traitde er relevée
comune une idéde hy pothétijque, ST
,Majs_a-t-nn jomais avancé la science en relevant avec
tant d'imporlance uné hypothése par d'astres hypo-
theses s AU par: un échafa ud.lgu. interminahle de Faisomites
mens.? Cetie -question du spasme , comme cause pre—
miére on principale des maladids , dtait peul-étre de ces
questions qu'on u'a pas plys de raison a soutenir qn'
nier, et dis [oes gui sont purement eiscuses ou inutiles.-
A cette rélylation du spasme, Brown en a joint une

“autre , qui.est celle du stablianisme, |

. Nous nous bornerons y pour cet article, a celte simiple
exposilion que noups venons de donper, el aux courtes
réﬂex_ilnﬁl ue Nous Nous sommes permises. Ho entrant,
d'a_ns-dg' plus grands détails sur ¢t onvrage de, Browa,,
nous ne paurriuna que répéter, ot peut-flre sang avan—.
tage, ce qui a_ é1é déja dil ;- cependant nous ne alevm;s.
pas omellrt il md'nquer une produclion foe. M. Lafone..
Gouzi 2 jointe an dzux:eme volume; clest wp exaumen
critique de la docirine Brownienne , comparée avee le
systéine “umural ‘Saus enlrr-l dans aucun détail au sujet
de cel upuscu'e , sur Te ml.nle d\ltll.‘ll}l les zilis parlisaus
de lirova peovent seuls prnnoncer y mous voulops ; T
Jémidnt ‘metire nos lecteurs 1 nh!rne de f.lll‘l,! un rappros
chement que noos avens déja fait pressentir au com-
mencement de cet article; il ne s*agit que de 'ea‘miiarcl'
les phrases déja citdes de Pintroduction du traducleur 5
avec le dibut de et exbhmen L‘r1t1t|lue ' “r

¢ o Lamédecine Hippoora'ifjue, dit' ™. f,ajdr:t-l"?m::'il'
qui , dans les derniers temps ;'tratngit a-la-fois aprés élle
ses propres errenrs of eclles des i cles qu'elle d Traversts
jusqu’a nous, vient enfin de subir une hedreuse et indis-"
pgnsablu réforme. Mais | s prv]uges et la rourine régs
mueJnL leurs efforts en France pour retenir le scephre
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que la vraie médecine lear a déja arraché sans retour
dans plusicurs contrées de 'Evrepe. La nonvelle doctrine
médicale de Brown qui, pour le bonheur de Phumanité,
s'est prodigicusement répandie, sur-tout en Ialie et en
Allemagne , st repoussée sans examen par les Frangais.
Au lien de la combaitre avec les armes de la raison ot de
Fanalyse , ils ont pris le parti plus commode de la dédai-
goer et de la décrier, ce qui est assurément aussi pen
honorable paur leur génie et pour leur savoir, que peu
conforme & Vintérét de leur art, de la vévité et de ha-
manité toul ensemble. »

Tout e que nous avons dit sor euvrage dont
il vient d'¢tre question, ne tend nullement & en pros
crire la leclure comme inutile. I1 est bon de peser soi-
méme les avantages et les inconvdniens d’une nouvells
doctrine; c’est le moyen sur-tout d'éviter le reproche
injusle , parce qu’il est trop général, qu'on a fuil anx
médecins Francais de condamner ce qu'ils n'ont point
lu. Nous aurcns donc cette obligation & M. Lufont.
Gouszi y de nous aveir mis & méme de juger & loisir ce
travail du docteur Ecossais, s

Dlailleurs cette traduction, & quelques négligences
prés, est douée d’un gertain mérile, et annonct, dans
le traducteur, une facilité d’élocution ou d'expression
tui , bien dirigée, pourra devenir utile a la littérature
meédicale.

15. ai
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ANALYSE

BES THESES SOUTENUES A L'£COLE DE MEDECINE
DE PARIS (I).

N.o 66, — Dissertation sur lapoplexic; par A, J.
Newbourg.

Parwant pour goide la premiére édition de la Nese-
graphie philosophique, "auleur a rangé un certain nom=
bre d’abser vations sur Vapoplexie, en quatre séries, qui
se rapporlent , 1.° a Uapoplexie cévébrale ou essentielle;
2,04 I'ap.uploxic gaslriquu , ou celle l[lli dépen(] d'un dtat
particulier des premiéves voivs; 3.0 4 Papoplexie métas—
tatigue ; et 4. & celle qui est produile par une trop forte
contention d'esprit. Depuis , M. le professeur Pinel a
changé sa classification, el a réduit & une seule espece
toutes lesapoplesies ¢ mais les ebservations restent | et
Pon peut les consulter avec fruit. M. Newbourg a exposé
d’gillenurs avee une précision rigonreuse, les canses , les
symptomes et e traitement de cette maladie Dans celle
derniére partie il distingue deux variétés de Papnplexie:
I'ane , sthénique, contre lar.[uell-' il faut employer la
saignée 3 'avtre y asthénique , ol les vésicatoires el les
stimulans de toute espéce sont plus particulierement
indiqués,

(1) Bxtrait fait par M. o, C. Savary, DML -1,

page 385 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=385

2 BITTM

Mzbpreciw e 383

N 6y, = .E's.rar sur les nccrden.: qui peuvent eor-
pliguer Uapéraiion de fa taille , par Pappareil laté-
ral, et sur fa maniére de leg prévenir et de los com=
batire ; par J. P. P. Castéra.

L’avtrur distingue ces accidens en primitifs et con-
sécutifs, Les premiers sont = la syncope , les canvulsions
et | hL.II'.Il}l"I‘E'IHEIL Fr!mlll\'g, ou'celle q:u ‘a len au mo-
menl méme de Vopération, Les seconds , beancoup plus
nombreux , comprenvent les accidens produits par les
vers, un €tat particulier que auteur appelle éréthisme,
Phémorrhagic conséentivey la rélention d'urine, "échy-
mese du scrotum , Pinflammation’, Pengorgement des
testicules ¢ la fistule urinaire , la blessure du rectum ,
Pincontinence d'urine , impuissance.

Tous ces accidens sont exaniinds ot disculds d’une ma=
nitre trés-satisfaisante , et il serait difficile 'de suivre
I"auléur dans tontes les divisions de son ouvrage, sans
sexposer o & le copler, on & tronquer ses idées. Il a
développé avee avantage la dociribe de M. le professear
Boyer; el rapporté un grand nombre d’observations
|-|-regxdc la pratique de ce chlrurglen célébre.

N.o 68, — Idées généraies sur les fractures; par
A. Celin.

QuorQug, les fractures soient un sujet Arés-connu
comme Ma Colin Vobserve lni-méme , sa Dissertation
mérite néanmoins des éloges & couse de la netielé avee
laquelle les objets ¥ sont présentés.

N.o 69. — Dissertation sur drysipéle; par L. J.
Benauldin.

‘L’AUTEUR considére Vérysipele non comme une affec-
tion pureent lucale , mais comme une maladie inleroe

ou géngrales Il en-distingue six espéces, dont les cing'
25.,
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premicros avaient d1é uféja reconnues par M., Pi._ﬂe.f dans
sa Médecine Clinique ; saveir ¢ 1.9 Pervsipéle simple 3
2.2 le sona; 3.0 érysipele avec inflannation générale ;
&2 érysipéle avec symp'lla}'tr&‘s gnhlriques on bilieox ;
5.2 I'érysipele compliqué de puridité ou d'adynemie ;
6.9 "érysipele malin ou alaxiyue. Ou pocrrait demander
ce gnc M. Renauwldin app:l]: L'r\-si'[.tfl? aimP]e Pl:jl:q'll. ‘il
auppaac tomrmra cetle maladie accom pagnec de hevre, 11

n'en cite que denx exemples : dans le premier il ¥ a en
des nausées et de la doulenr dfestomar 3 un vomitif a été
administré dés le début. Dans le secm:d y OIL &t recours
an meme rumcdt. Qu nura:l-on f::ut de pi::s dans 1! er_]ru-
péle bilieuse 7 Au resie, ]E& symptomes bilienx sont si
comnuns duns cette maladie y que dans presque loules les
ubservations que Pautear a rapportées . on a d1é obligd de
donner Pémétique, et c’est ayssi la conduite e I'om
tient généralement. Voici les caraciiéres qu’il donne de
Pérysipele ataxique : « Yeux fixes on fermés, avorsion
pour la Jumitre, écoulement involonlaire des larmes,
l.mguc tremblante’ » horreur de ’eau , délive \'lﬁ|en,l o
taciturne , surd:tc s mouvemens convulsifs , carus pro-
fond , aphonie, anomalivs dans le pouls, ete, » Ces
caracléres ont élé tracés d” apres deux observalions sen-
lement, Y ] .

N.® 70, — Considérations sur Iz nosologie , la méde-
cine d'observation et la me'decl'na—pra.r.:'qur » Suibies
dabrervaiions pour. servir. a Phisivire des ,uwmies

. gangrencuses ; par G, L. Ba}]c.

Foyez tome IV de ce Journal, page' 173,
N.o 1. — Dissertation sur la fidvre adynamique ;
par J. Fouré.

CerTE Thise offre une descéiption itrésibiew: faite de
la fievre putride ou adynamique ; mais cette descriprion
#e relrouve dans tous les auteurs de médecine-pratique.
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N.® 92, — Essai sur la phrénésic ; par J. B. Lavergna-

Lacombe,

"L phrévisic est une' de ces maladies dont les signes

sotit queljuefois équiveques , dont la canse est souvent

-obscure | et dont le siége n’a pas encore été bien déter-

‘minié. Clest done un objet de recherches trés-imporiant

‘et Irdsscnrieux 'y mais par cela méme quu ces recherches
sont: dlmtlles. elles d(ﬂvcnt Elre réservides aux <-|_u|es
Supcl 18urs , aux prnhclnns l:rl;msrir[:|1|1|ﬂ.1I el ce n'est [pas

‘dans une Jissertation :uaugumlc gu'il faul s’attendre

les rencontrer, Ce gu’oh poirrait s'attendre i y trouver,
ce sont iles histoires particuliéres de cetle waladie , pros-
pres a devenir les matévians d'une monographie qui
mapque 3.ls médecine; malheureusement. la Dissertation
de M, Lﬁi’er‘gnc n'en conlient ancune qui ait le wmérite dg
loi étre personnelle ; el il s'est borvé i rapparter dans
tin cadre asser. rm.lliud:q ue, ce qui se trouve aillears sur
Yes causes, les symplémes , le traitement de la phréndsie,
et sur le résultat des ouvertures cadavériques.

.o 03 e Dissertation sur lefficacitd du tampon dars
" des pertes de sang dépendantes de Pattaclie du pla-
centg sur orifice-de la mairive j par Fr. de P. Josse.

CL'miprawrarion do placenta sur Porifice de la ma-
Irice est, comme on sait, une dispesition trés.défavo-
rable & Paccouchement, et qui expose la femme b de
tris-gravds dangers, Cet orifice se dilatant vers le terme
de la ge&tution; détruit les adhérences du placenti dont
les canaux reslent ouverts , el donnent issue oy sang qui
les parconurt. L'hémorrhagie affaiblit bientdt la mire.,
prive le feelus dusang qui doit servir-a sa nulrition, et
jette la matrice dans une atonie qui la met hors d'état
de se contracter el d'expulser enfant, Aussi les praliciens
1es p,hm expérimenlés ont-ils fait un précepte de ne pas
abandonner 'accouchement dans ces cas aux seules forces
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de la natore , qm‘ seraient tmriou‘rs 'insufﬁsan'lcs, mais de
la prévenir en guelyue sorte en faisant Pextraction du
foetus, Mais celle extraction est extrémement laboriense
el quelquelvis longue, & une époque ol la dilstation du
col et de Porifice de PPutérus ne s’est pas encore effectude ,
ou ne |"afait qu'incomplétement, M. Jusse propose donc ,
4 PMimitation de quelques acconcheurs, de porter alors
un lampon dans le col de la matrice. De cette maniére on
parvienl non seulement & arréler 'hémorrhagie 3 Paide
du caillot qui se lorme , mais on donoe a cetle partie le
temps de se dilater. Il a lui-méme employé ce moyen

avec beaucaup de succes dans le cas dont il s’agit,

N.° n4. == Recherches listorigues et médicales sur
Phiypocondrie | isolée par Pabservation et Panalyse
dde Vhystérie ed de la mélancolie; par J. B. Louyer-
Yillermay.

Ex portant les yeux sur les derits des anciens el des
modernes , on trouve presque par-tout ’hypocondrie
confondue avec la mélarcolie et I'hystérie. Hippocrare
en o trace il est vrai les principavx traits dans ce gue
ges traducteurs onl pommé morbus resicatorius, mais
il donne presque les memes caracleres & la mélancolie. I1
g é1é fmité par Celse , Galien , Aétdus , ete. j Areide et
Paul &’ AFgine la confondent de plus avec la manie.
Les Avabes Voot appelée scorbus mirachialis. Monta-
aus y Forestus y Hiviére , ele., mélancolie hypocon -
driagque, Michaelis donne au contraire ce nom 4 la mé-
lancolie proprement dite, et nomme I'hypocondrie pas-
sivn hypocondriaque, Sydenham , el aprés lui Tissot
se sont. efforcés de pronver gue Uhystérie et Phypocon-
drie n'¢laicut qu’une méme maladie : ¢’était aussi "opi-
nion de Boérrigave. Cependant Hygmor y Etmuller
Hoffmann, Pressavin, ¢t la plupart des nosulogistes ,
les onl suigueu sement distinguéns. M. Loujcn}’ﬂ.ﬁ:rm ay
a cherché 4 le faire d"une manicre lout-a-fait convain-
cante , et il nous parait y avoir réussi,
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Il rapporte d'abord trois cbservations on Phvpoenn-
drie, 'hystérie el la mélancolie sont présentécs dans leor
€tat de simplicité le mieux promoncé. Passant ensniie &
Ia comparaison des deat premieres maladies, il montre
quielles difféerent dvidemment dans leurs eaues | leors
phénoménes , lenr durée, et le traitement qui leat ton-
vient. 1l insiste moins sor les caractéres distinctifs de
'hypocondrie et de la mélancolie, pour me pas lomber
dans des redites , mais il oppose de nouvean les observa-
Lions aux observations. La vie de J. J. Roussean . oclles
du Tasse et de Pascal, lui foarnissent des exemplos e
mélancolie dont il fait ressortir les traits 1 la deriitre
conlraste sir-tout avec wne uhservation d’hypocondrie
produite par la méme cause, et rapportés par Hoffinan,

Aprés avoit ainsi dclaivé histoive de "hy poeandeie ,
M Louwyer-Fillermay en eipose la marche vee infini-
ment de klaité ot de wméthode. T1 la moutre compliguén
nved l'|1ﬁmofrl_f$iﬁ el ]J-'::i:.uf:nlu.p d"autres maladies, dont
une analyse sévére vient & bout de la séparer, TI offre
dans Zimmermann Pexemple de sa mutalion ¢n mélan-
colie, Il cite un fait vapporté par M. le professcur Pinel,
pour prouver c[u’--lie peul aussi Jégéuﬁl'rr en manie g
enfin il fuit voir par les suverturés de eadavees , que
diverses ldsions arganiques ayant leor siege dans Pabdo-
men, peavent la produire ou la enmpliguer.

Quant s traitement , il y distingne denx parties s
I'une, éventuelle ou momentanée , qui se borne & calmer
les accidens que présente le paroxysme; Pantre, qoi tend
# la care de la maladie méme. Dans Pune of 'autre il
fant avoir dgard aus causes, et varier les moyens qu'on
emploie pour éviter Pinfluence de Pastuétude, Dans le
trailement géndral il porte pringipalément son altention
sur le pégime physigoe et moral qu'il regarde comme
trés-important , et cite & appui de nouvelles observa-
tions. Ainsi un excrcice modérd, une habitalion saine et
oit 'air jouisse de tonle sa pureté , les bains froids , les
frictions séches , et plus que tout céla , une vie agréable
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et exempte de passions violentes, produiront les plus
‘heareux effets dans le traivement de I'hypecondrie, Ce-
pendant les médicamens ne doivent pas étre tolalement
abandonads ; il faut sculement en limiler 'usage, em
raisonner lapplication , et la diriger d’aprés les lumiéres
que fournissent Uexpérience et Panalogie.

Cette T'hése est semée de citalions prises non-sezlement,
dans les avteors de médecive, mais dans les podles et
les litlérateurs, ce qui en rend la lecture aussi agréable
qu’i;nslructive.

N.o 78, = De la Syphilis ; par P. H. N. Duvivier,

It s’en faut bien que cette Dissertation offre un trailé
completde la maladie vénérienne, mais queique Trés-pewn
volumineuse elle renferme ce qu’il est le plos essentiel de
connailre sur ce'le maladie. Laulear gy est parliculiére—
ment étendu sur les maux de gorge syphilitiques, et a
rap;mﬂ_u_" un asses grund nomhbre d’uhicrvatiuna qui |n,i
sont particoliéres,

[ S T P e S r———
TRAITE

DE LA NECROSE,

Traduit du latin de J. Pierre Weidmann , professur de
médecine & Mayence, par F. M Corentin Jourda ,
ex chirurgien major du g2 ™ rdgiment d'infanterie
de ligne , chirurgien aide-mafor au second régiment
des chassears de la gardu .f:upérfdfc » membre de fa
Socided Meédicale d' Emulation de Paris.

Un volume in-8.* A Paris, chez Migneret, imprimeur,
rue du Sdpulcrc . fnuhours Satnt=Germain a H*“ 20.
1o, Prix , 2 fr. 25 cent. ; et 3 Ir. go cent., frane de
port, par la poste (1)

CE n'est guéres que vers le milien du sigcle dernier

(1) Extrait fait par ML Des 8. , Do-3o-P,
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que la nécrose a commence 4 étre bien connue. Observée
trés-anciconement elle avait é1é nommée sphacile par

Hippocrate (1), et par Aristote (2); gangréne par

Celse (3); sidération par FFedel (4 ; mortification par
Levhenbach (5) ; mais tous les auteurs Uavaienl confon=
due avec la carie , quoique celle-ci elt recu des nems
particuliers, LesGregs en effet la nommaienl ieredo. Les
Arabes en ont désigné une varidté sous le nom de spena=-
ventosa (6) 3 et Mare-duréle Severin qui avait remar-
qué qu'elle affectail particuliérement les extrémirés des
o5 chez les jennes sujets, Vavail appelée pedarifirocace (7).
Des chirurgiens plus modernes ont établi la distinction
de la caric en -éche et humide, et la nécrose se troava
naterel'ement placde dans la premiére espéce (8). Mais
comme celte maladie , dans les cas de sequesire , est ac-
compagnée d'un gonflement de P'os, on I'a aussi con-
fondue avee 'exostose. Observons , an reste, que le mot
négrose, dont I"origine est grecgue (vewpusis ), est syno-
nyme de gangi&ue on mortification , et que ¢'est dans ce
sens pénéral qu'ila é1¢ pris par Aretde (g) et par Calins

(1) En divers endroits et particuliérement Aph. 77,
section 7. ’

(2) Histeire anim. , lib, II, cap. 13.

(3) De re Medicd /Aib. 111, cap, 2.

(4) Diss. de Carie, Jenae, 1713,

(9) Dans sa Chirurgie imprimée & Leipzig en 1754,
§ 145, : : '

(6) Rhazés, le premier , au rapport de Friard , qui

se soit servi de cetle expression,
. (7) De recond. abscess. nalura,

(8) Yoyer Heister , Inst, Chir. J. L. Petit, Mala-

-dies des o3, elc.

(@) De causis et signis acut. morb. 4 lib, II, cap, X,
sub fine, :
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Aureldanus (1). Louis est le premier (2) qui Pait appli-
quée a la wortification des os , mais il en resireignait la
signification & celle qui s*¢tend & toute |épaisseur d'un
os. La mort partielle de quelques lames osseuses etait
nommee exfoliation (3},

Oun sent combien le vague de ces dénominations éait
propre & jeter de la confusion dans les idées, Aujourd’hui
la nalure de la néerose est clairement exprimée par la
senle définition ¢ c'est une maladie des os dans laguelle
une portion de leur suhstance privée de la vie se sépare,
vu est préte i se séparer de eelles qui en jouissent encore.
On nie la confondra plus avee la carie, dans laguelle les
propriéids vitales des os sont seolement altérdes , et non
pas éteintes : en denx wiols, P'on convient généralement
qise la nécrese est 2 la carie, ce que la gangréne est aux
ulcéres des partics molles.

Depuis Loufs plugicurs habiles chirurgions se sont
occupéds de la néerose, Nouvs ne citerons que Chopare (4) ,
David (5) et Trafa (6}, qui en on! fail Fobjet de trai-
s ex-professo; mais 'ouvrage de FFeidmann, gui leur
est de beaucoup postéricor (7)), a de grands avaniages
sur cenx Ja. Il réunit aux résnliats des ohservations déja
connues , ceux que cet illustre professeur a relirés de sa

(1) Morb. Chren. , libk. I, cap. 4.

(2) Mém, de "Acad. de Chirurgie, tome 5,

{3) Foyes les Mémoires_ de M, Tenon , dans ceux de
VTAcadémie des Sciemces, poor 1958, '

(4) Dissert. de necrost ossium, 1760,

{5) Observ. sur unc'maladie[ connue sous le nom de
nécrose , 1702, :

(6) De nov. essium regenerct. Lut., 1775 ; in-12;

{71 Il a étd. imprimé en 1793 & Francfort-sur-le-
Mein , sous ce titre : J, Petri W eidmann , mned. doct, et
Muguntiaci profess. de necrost vesium , com fig. duciis
in aere y fol.
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pratique et de sa correspondance avec p]usimjrs §avans.
1l est sor-tout cerit avec sne neltelé, wune concision et
uae méthode qui le rendent vraiment classique. Aussi
M. le professear Harer le cite-t-il avec éloge dans ses
govrs , ety rénvoie=t il les éléves studienx , quoique
Yabondance ot la richesse des matériaus gu'ils recueillent
Ases legons, pussent on gquelque serte les dispenser de
recouric & diantres autoritds, -

Lauteur , dans un court avertissement que M. Jorrd
n'a pas cra i propos de traduire , indique le plan qu’il 2
suivi , et Pobjet qu’il s'est proposé dans cet ouvrage ,
qui avait été précédé d’une dissertation sur le méme
swjel, imprimée hait ans auparavant, Il annonce qu’il 2
ilé seconde par MM. ¢ Sicbold, T. Seewmmerring,
C. Rougamone , et que MM, Joseph et Charles Wen-
zelt, C. Grave et D). Jeckel, 'ont aidé de lenrs com-
municalions, !

I entre ensuite en matiere en parlant de la slructure
des o3, de leurs propriétés, et de leurs diverses maladies.
Puis s"arrétant & la nécrose , il en cxamine trés endétail
les différences, les couses, les effels locanx, les sipnes
extérieurs propres & en ctablir le dingnostic ; et enfin la
méthode curative. Celte derniére partie est railie avec
toute 1"étendue que mérite Uimportanee du svjet. Un
grand nombre d'observations particuliéres viennent &
Pappui des préceptes de Pautear : il insiste sur-lout sur
ce point capital du traitement que la mature fait tout
dans celte maladie, et qu’elle n'a besoin que d’étre secon-
dée : la chirurgie ne doit donc pas toujours érre active 3
elle a aussi son expectation, et il o’y aurail pas moins
d'inconyenient a agir lorsqu'il convient d'altendre,, qu'a
apporter des delais dans les cas urgens.

La traduction de M. Jourdanous a paru extrémement
fidile , et doude des principales qualités du style, le
naturel et lu clarté, Ceux qui sont jaloux de se tenir au
couranl des progrés delart accueilleront avee d'autant
plus d’empressement , gue Poriginel est devenu forg
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rare. La bibliotheque de I'Ecole de Médecine méme ne

e posséde pas , et nonsavéns été ohligés de recourir &

M. &uyer, pour nous le procurer. Il en existe égale-
ment une traduction alemande qui est enire les mains
de tous les étudians et de plusienrs praticiens du nord,
Dans 'une et 'antre on a supprimé les gravures qui
augmenteraiceut considérablement le prix de Pouvrage ,
el me seraient que d'upe faible utilité. Tous les cabinels
sonb remplis d'exemples.d’ns néerosds el sequesteds ; il
est d'ailleurs facile pour cenx qui me peuvent les fré-
quenter 4 de se faire une idéede ces 1ésions des os d*aprés
de bonnis.deseriptions, el Pon Irouvera ces descriptions
dons la traduction que nons annengons.

Le traluctenr y contre 'usage ordinaire , a é1é extré=
memenl sobre & 'égard des additions failes aun texte:
c’est, pour son livre , un mérite de plus ; car les notes
et les additions qui ne sont pas indisprnsables ne funt
que fatiguer les leeteurs , et leur faire Ferdre de vue ce
que Pautenr a voulo dire. Il nous semble cependant

qu'une table analytique des matiéres anrait €14 bien pla-

cée ala fin de ouvrage, et aprail, facilité la recherche
des_observations curieuses qu’il contient.

EXTRAIT

o'vw MEMOIRE SUR L'ANALOGIE QUI EXISTE ENTRE

TOUS LES O8 ET LES MUSCLES DU TRONC DES
ANIMAUX ;

Par M. C. Duméril , professeur & I'Ecole de Mdde-
cine ; fre & U fustitut notional dans les séances des 15
et 23 frerier 1808,

Cr mémoire est divisé en trois parties.
Dans la premiére , Vanteur compare les verltbras
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entr'elles ; et montre la ressemblance générale et les dif-
férences graduelles mon-seulement des verldbres d’un
méme animal prises dans les différentes régions de
Iépine , mais encore des vertébres de diverses espéces
danimauz.

Ce tableau , qui rappelle tout ce que I'anatomie en
seigne sur ce sujet intéressant, est encore augmenlé par
des observations nouvelles et propres & M. Dumeril, Il y
fixe avec précision ce que Particulstion des diverses ver=
tébres a de particulier dans chaque elasse, et il cherche ,

dans économie des animaux de cette classe, les raisons
de ces particularités,

La seconde partie du mémoire est plus nouvelle dans
son vbjet. L'auteur y cherche a faire voir que la téte,
en ce (jui Concerne 568 MOWYEMCNs , peut élre considérée
comme une vertébre tris-développde. Il ne veur pas dire
par la que la 1éte o'est qu'une vertébre ; mais la proposi-
Lion, comme il Pentend, se réduit & ce que , 1.2 les fucelles
sur lesquelles la tdie s'articule ont de la ressemblance
avee les apophyses articulaives des vertébres ; 2.° les apo=
physes qui donnent attache anx muoscles de la téle, ont
des rapports avec les apephyses épineuses et Lransverses
des vertébres 3 3 © les muscles qui se rendent de quelque
parlie de |’épil:c a la Léte y sout ahalngnas AVES CEuX llu.:l,
vont d’une partiede 'épine & une aotre.

M. Dumérid poursnit ces trois ordres de ressemblance.
dans toutes les.classes d’animavx, A Pégard du premier
et du second de ces ordres, il fait remarquer que le
tron occipital eorrespand au canal vertébral 3 les con-
dyles occipitaux , aux apophyses articulaires ; I"apo-
physe basiluive , au corps de la vertébre; la protubé-
rance occipitale, 3 Papophyse épineuse; les apophvses.
masioides, aus apophyses transverses. Aussi dans les.
poissons qui manguent d'apophyses articulaires, la téte.
na pas de cund:(le', le rorps des wvertebres se_jnignant
par des ligamens recus dans une cayité comigue , c’est
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aussi dans une cavilé conique que la téle regoit le carti-
lage qui_ unit & I'allas. Dans les oiseaux oi les corps des
verlehres se jnigncm.__par des facelles convexes ot con-
caves, la téte porte aussi sur la premiére veriébre par un
condyle vnigue ou par une facelte convexe , ele.

" Le troisieme ordre de ressemblanee qui concerne Jes
muicles , est le plus curieux de tous. Les museles de la
1éte des poissons ne différent en rien de ceux de Fépine,
dont ils sout simplement des continualions ; mais lors-
quele cou et [a téte prennent des mouvemens particuliers,
il y a dans leurs muscles un pen plas de développement
quo{qug lear ana]ngic ne soil jamais meconnaissable.
Ainsi le spleniny de la 1éte et do cou, et le petit com-
plexus , monirent, par lewrs insertions, aue les apo=
physes mastoides répondent ux transverses. Le grand
complexns est semblable aux transversaires épincox du
dos et des lombes, Le grand et le petil droits postéricurs
¢qrrespﬂnd'n‘:nl aux inltr-épinnﬂ; seulement Pabsence
de ]'npnphysn épineuse de 1'atlas fait ique le Erand drait
passe par-dessus , et se rend directement & "oceipul. Les
denx pe“lih nliliqnes postérieurs sont les am[ngu._-.; des
infer=transversiires qui onl éprauve une modilication
semblable & eelle des précédens, Selon M. Duméri!,
Ie petit drnit latéral est 'amalogue du faiscean antéricur
de la prnmiére' paire des muscles inter. tramgversaires et
les petits droits antérienrs y cenx des faisceaux du long
du cou.

Ces rapports de ressemblanee ne penvent point dchiap-
per & Vobservateur, et en les faisant entrer dans 'ensei-
grement de la myologie, on faciliterait étude de la
partie la plus complipuée de celte seicnee ; oo pourrait’
méme donner aux muscles de la 1éte des diénomiuations
qui les lievaient aux grondes series wnbculairs de
Iépine , dont ils sont, en quelque sorte, les conti-
nuations,

Duns la troisieme partie de son mémoire . M. Dumd=
ril-examine les cbles et leurs muscles. Brancoup d’ani~
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maux n'ont pas de cétes du tout ; d’autres en oot dans un
plus ou moins grand nombre.de parties de leur échine,
et les ont tanldt d-peu-prés de meme lungueur par-tout §
tantdt d'une longueur trés-inégale dans les différentes
partics,

L’auteur aprés avolr prc’scut:' le tablean de ces d{ui]s
d'une maniére fort intéressante pour 'histeire natureile
des diverses classes , fait voir que, quelles que soient ces
combinaisons, il y a lovjours des muscles a-peu-pris
analogues ; seulement quand ils ne trouvent point de
cdtes pour s'y insérer, ilss'attachent aux apophyses trans.
VErses t]uJ. sont alors ordinairement P!ua dévelnppées.
En effet , les inter-cervicaux sont formds de deux plans,
comme les intercostanx ; le triangulaire des lombes, les
sur-coslawx, les scalénes et le petit complexus, semblent
faire une série continue. Les deux petits dentelés supé-
rienvs ne sonl pas méme sans quelque rapport avec le
trapiee.

M. Duméril conclud de ces rapprochemens une res-
semblance de connexions et de fonclions entre les edtes,
les apophyses transverses, et méme la créte des os des
iles duméme ordre que celle qu'il a élablie entre la téte
el les vertébres. w La nature , dit-il , a des moyens trop
o féconds pour avoir besoin d’en éire prodigue; elle ne
» passe & une combingison seenudaire gu'aotant gue son
» type primitif et ses modifications devienvent insuffi-
® sans, el jamais elle v’ajoute un organe que lorsgue de
u mouvelles circonstances cxigent de plus grands efforts
# ¢t des moyens plus puissans, »
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RECLAMATION.

La Neotice biographique sur le professenr Fabricius ,
insérée dans le dernier noméro de ce Jourmal, n'a été
communiqude que dans les premiers jours du mois de
mai, bien qu'elle ait paru sous la date du mois davril.
La cause de celle errcur apparente vient de ce que le
numéro qui devait paraitre en avril n'a effectivement
été achevé et livré que duns le meis suivant. Nous faisens
cette remarque pour aller au-devant des deutes que pour=
raient former les lecteors sur aplhentici'd des [aits
consignés dans celle Notice, en comparant ensemble
Fépoque de la mort de M. Fabricius, la date trop rap-
prochée et fausse de celle Notice, et Pespace qui nous
sépare de Kiel.

A. L. M. Lvrnzier , D.-ML-P.

Nota. Le Bulletin del’Ecole et de la Société de Méde=
cine , pour le mois de mai , paraiira avee le prochain
eahier dans le couraut de juin, ce qui nows permetira
de donner & nos aboanés , chaque Numéro dans le mois
dont il porle le nom.
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DE MEDECINE,
CHIRURGIE,
YPHARMACIE, etoy

Par MM. CORVISART , premier médecin de "Enperztit §
LEROUX , médecin honoraire de S. M. le Ror da
Hollande 3 et BOYER , premier chirurgien de PExezrmun ,
bous trois professeurs & I'Ecole de Médecine de Paris.

Opinionum commenta delet dies, naturm judicia confivmat.
Cic. de Nat, Deor.

S

JUIN 1808,

TOME X V.

A PARIS,

MrowERET, Imprimeuf , rue du Sépulersj
F. 8. G., N.° 20
Chez { Miquiewon l'ainé , Libraire de TEeole da
Médecine , rue de 'Ecole de Médecine , N.ord
atg, vis-i-vis la rue Hautefeuille.

1800,
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DE MEDECINE, CHIRURGIE,

PHARMACIE, etc.

JUIN 1804,

OBSERVATION

4UR UNE COLIQUE BILIEUSE , A LA SUITE DI LA~
QUELLE LA MALADE A RENDU URE PIERAE DILIAIRE
PAR LES SELLES; -

Par M. LAVERNET ; chirurgien a Seurre, département
de la Cote-d'Or (1).

CHRIS‘I‘IN.E‘ Brrnsy , native de Seurre , dgée
de quarante-huit ans , d’'un tempérament sec
et bilienx, a toujours été d'une constitution
délicate. Ses régles parurent & 1'5%5 de qua-
torze ans, et ne furent jamais bien abon-
dantes. Maride 4 20 ans, elle ent sept enfans ,
gu’elle’ nourrit , et ses couches forent trés-
heurenses. Dans le cours de sa vie, elle
éprouva quatre péripneumonies, ou l'on yit

(1) Cetle obsérvation a €té lue & la Socidté de 'Ecole
de Médecine , dans la séance du 7 mai 1808 , ¢t une
partie de la conerétion , envoyée par 'auleur, est déposée
dans les cabinels de Ecole.

15, 26, .
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toujours prédominerla diathése bilieuse, Aprés
son mariage elle fut atreinte de la migraine,
fui ne cessa que lors de la inaladie que je vais
exposer. A l'dge de quarante-trois ans les
menstrues cessérent, sans que la malade res-
sentit avant et aprés leur cessation, d’autre
incommodité que quelques vertiges et des
spaswes 4 la région de l'estomac. -

Un an aprés elle ent quelques doulears de
colique qui ne furent pas assez considérables

our qu'elle demnanddtdes secours. Fixées dans
Fé'cﬁté'drnit, ces coliques durérent environ
quinze jours, pendant lesquels la malade
prit quelgues infusionsde menthe et de mélisse,
attribuant 4 des vents 'état ol elle se tron-
vait. Mais dans la suite les coliques devenant
trés-violentes, elle me fit appeler, Je la trouvai
dans un état de spasme considérable. Le pouls
était petit , serre , mais il n'y avait pas de
fidvre. La douleur occupait la région du foie,
et s'étendait dans tout le bas-ventre qui était
extraordinairement tendu. Je prescrivis une
potion calmante , des lavemens émolliens., et
des fomentations de méwe natore quidevaient
@tre faites sur l'abdomen. Lorsque les dou-
leurs furent diminuées , j'administrai de-doux
laxatifs.

Les coliques cessérent, mais la malade res-
sentit toujours a la région dn foie, une douleur
sourde qui s'étendait vers’épigastre. Elle était
accompagnée de pesanteur et d’anxiété, mais
sans fiévre. Bientdt aprés il se manifesta dans
cette région une tumeur dure q‘ni prit d’abord
de laccroissement en largeur, puis s'¢leva.
Les digestions en furenttroublées , la respira-
tion devint penible et laboricuse ; les spasmes
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nervenx furent alors & une intensité extréme ;
des venis qui semblaient étre dégagés dans
Pestomac, apgmentérent encore Fétat d'an-
goisse et lemal-&rre que la malade éprouvair, et
‘empéchérent de rester au lit. Lesselles devin-
rent rares et pen colorées, et la constipation fut
la suite de ces divers accidens.

Dans cet état de choses , je jngeai que I'en-
gorgement e la bile dans le foie et dans la
vésicule du fiel , ol elle était comme en sta-
gnation , oceasionnait la tumenr qui se faisait
sentir 4 li région épigastrique , et qu'il fallait
employer tous les moyens propres a réablir
les couloirs de cet organe qui se trouvaient
obstrués par une cause dont on ne pouvait
trop assigner la nature, En conséquence , je
mis en usage les anti-spasmodiques et les fon-
dans, tels cllue les bains, les potions carmina-
tives avec la liqueur d'FHoffmann , les bouil-
lons apéritifs, les pilules savonneuses et
laxatives, et les lavemens émolliens, auxquels
je joignis un régime végétal.

Malgré I'emploi de ces moyens qui furent
continués pendant Pespace de trois mois , la
malade n'éprouva que de légers sonlagemens.
La tumeur paraissait croitre en élévation et en
dureté , ce qui la détermina 4 consulter fen
M. Coclon , médecin 4 Chilons-sur-Sadne , &
qui je fis un exposé de I’état de la malade.
1’avis de cet habile médecin fut conforme &
celui gue j'avais donpé. Il pensa que pour
faciliter l'écoulement de la bile stagnante
dans la vésicule du ficl, et procurer le dégor-
gement du foie, il fallait insister sur’ les
moyens mis en usage jusqu’alors. Il prescrivit
de plus les eaux minérales de Vichy, dont la
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malade devait prendre une demi-bouteille par
jour; ordonna que tous les denx jours elle
prit un lavement fait avec vne décoction de
mauve , anquel on ajounterait demi-once de
savon blanc, et qu'on la purgedt tous les huit
jours avec une ou deux verrées d'eau de
Sedlitz.

Ce plan de traitement fut suivi avec exacti-
tude pendant deux mois, sans apporter un
changement notable & la position de la ma-
lade. Elle semblait méme s’aggraver ; son esto-
mac €tait si géné par la pression de la tumeunr,
qu'il faisait a peine ses fonctions. L’écoule-
ment de la bile parut &tre entiérement inter-
rompu. En effet, la malade n’allait & la selle
qu'avec la plus grande difficulté, et les ma-
tiéres qu’elle rendait étaient de couleur gri-
siitre , en pelite quantité, et paraissaient &
peine digérées. Enfin cette infortunée , décon-
ragée par le peu de succés des remédes, les
abandonna pour un temps, et ne suivit que
le régime qui lui avait été prescrit. Environ
un an aprés, elle se trouva réduite & ne manger
que la nuit, ne pouvant prendre aucune espéce
de nourriture pendant la journée , sans éprou-
ver des suffocations et des vomissemens qui
ne furent jamais bilienx. La position horizon-
tale paraissant &tre celle qui lni était la plus
favorable pour opérer la digestion, on aura
lieu d'étre éronné que la malade ne s'y soit pas
mise pendant le jour. Mais il lui était impos-
sible alors de rester an lit, sans éprouver les
angoisses les plus fortes et les plus fatigantes.
La npuit arrivée, elle était plus tranquille, et
son état d’agitation et de spasme se calmait
assez pour lui laisser prendre du repos. Son
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sommeil était bon, et n'était interrompu que
par la faim ; elle prenait alors quelques nour-
ritures lé%éres , ce qu'elle répétait plusieurs
fois dans la nuit. Cet état a duré environ un
an , aprés quoi ces accidens ont diminué d’in-
tensité. La faim ne se faisait plus sentir que le
matin, et la malade pouvait prendre des ali-
mens pendant le jour sans en étre incommodée.
Ce fut & cette époque que la bile parut
avoir pris son écounlement naturel par le tobe
intestinal ; cet écoulement pouvait étre attri-
bué 4 I'effet des divers moyens qui furent mis
en tlsﬂfge pendant le cours de sa maladie, et
qu'il fallut varier suivant les accidens qui se
manilestérent. Sans faire ici I"énumération de
tous cewx qui furent employés, je me comn-
tenterai de faire mention de celui qui parut
agir de la maniére la plus avantagense pour la
malade, et qui lui fit rendre une quantité
abondante de matidres bilienses, dont elle
€prouva un grand soulagement. Ce sont des
pilules faites ainsi qu’il swit :
Prepez fielde beenf. . . . o'y . o4 o
Faites réduire sur les cendres chandes, 4

Puis ajoutez : jalap pulvérisd. . . ...
; Rhubarbe. . ... .. ..

O
-
=+

—

=}

L8 Ndb o T@ i)
e+

Incorporez le tout exactement ; formez une

‘masse 4 diviser en pilules du poids de cing

TATIFS. ’

La malade en prenait denx le matin et autant
le soir , et par'-gessus , un bouillon de vean
auquel on ajoutait wne petite poignée de
plantes chicoracées : on en augmentait la dose
ou on la diminuait, suivant l'effet qu'elle pro-
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duisait, se contentantde procurer deux A trois

.selles par jour , au plus, dans la crainte de

trop affaiblir la malade. Ce reméde fut con-
tinué long-temps, et malgré le soulagement
qu'elle en éprouvait, je ne trouvai pas que la
tumenr diminuit d'une maniére sensible; elle
paraissait au contraire acquérir une plus
grande dureté, et cette durete était plus consi-
dérable 4 la région de la vésicule du fiel , que

.par-tout ailleurs.

Pendant le long espace de temps que dura
sa maladie, elle n’ent que trois accés de fievre,
mais de vingt-guatre a trente heures chacun ,
et.clp.:e sans doute on ne doir attribuer qu’a la
violence de ses doulenrs. Certe fidvre cessa
naturellement, et n'apporta aucun change-
ment & sa pasition.

Linfin , le premier janvier 1808, la malade
fut tourmentée par des douleurs de coliques
plus fortes qu’a I'ordinaire, et qui, partant
toujours du point indiqué , s'étendaient dans
toute la capacité de l'abdomen, Elles étaient
accompagnées de borborygmes, sans qu'il sor-
tit par le bas ni vents, ni matiéres. Ces coli-
ques continuérent tout le jour et toute la nuit,
ct le lendemain matin elle éprouva une pesan-’
teur considérable sur le sacrum, avec envie
d'aller & la selle. Aprés de grandes difficultés
et de violens efforts , elle rendit une pierre de
forme ovale, recouverte d'un enduit glairenx
jaune et sillonné de brun. Cette pierre ayant
6té nettoyée et lavée dans du vinaigre, a paru
lisse dans le milieu, et rugueuse aux extré-
mités ; elle était de counleur jaune, tachée de
brau, longue d'un pouce huit lignes, et avaiz
deux pouces neuf lignes de circonférence ; elle
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pesait trois gros et trois grains, Partagée avec
une scie dans sa longuneur , elle a paru trés-
friable ; son centre était d'un blanc mat, légé-
rement jaunfitre. La crofite extérieure qui sem-
blait lui servir d'enveloppe, était épaisse de
prés d'une ligne. La poussidre qui est tombée
par. I'effet cﬁ: la scie, était douce, savon-
reuse , d'une finesse impalpable, et n'a oftert
ancune odenr. Mise dans le vinaigre , elle n'a
fait aucune effervescence, et sur dges charhons
ardens, elle a répandu une fumée trés-épaisse,
et une odenr d’huile briilée.

Cette pierre peut-elle tre considérée comme
¢tant formée par la bile ? ou bien aurait-elle

.été formée dans les intestins, et serait-elle, par
conséquent , une pierre stercorale f Les acci-

dens qui ont accompagné la maladie porte-
raient i croire que cette pierrea été formée par
la ligueur cystique devenue concréte dans la
vésicule du fiel , et qu'elle a dilaté le canal
cholédoque pour passer dans le duodénum ct
deld dans rout le tube iutestinal. D'ailleurs,
sa forme , son volume, son pen d'odeur et sa
légéreté , toutenfin donne & penser qu'elle n'a
pu étre formée par une autre matiére. Les
observations de MM. Mardchal et Moreawn (1),
sur des pierres stercorales qu’il a fallu extraire
de 'intestin rectum par une opération, n'ont
pas présenté les m&mes caractéres. Elles étaient
grosses , ruguneunses et rondes ; coupées par le
milien, elles offraient un jaune brun et des
couchesde diverses couleurs. Elles répandaient
une odeur infecte, ce qui n'a pas lien dans

(1) Foyrez: Mémoires de I"Académic de Chirurgie,
vol, HI, in-4.¢
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celle qui fait le sujet de cette observation.

Depuis que cette malade a été débarrassée
de la concrétion dont il vient d’étre parlé ,
elle se trouve infiniment soulagée , les diges-
tions sont beaucoup moins pénbles, La tumeur
est plus souple , mais elle offre toujours une
rénitence, et fait éprouver une sensation dou-
loureuse:, ce qui fait croire & l'existence d'au-
tres calculs, Les douleurs dec coliques ont
bien diminué, mais elles se fonttonjours sentir
de temps a autre. Les déjections alvines sont
intiniment plus colorées qu'anparavant , et ne
sont plus accompagnées de douleurs. La faim
n’est plus aussi dévorante , mais elle se fait
toujours sentir de-trés-grand matin. Tel est
son élat actuel. Sa position, quoique filcheuse,
est infiniment améliorée , et lni permet de se
passer des secours de la médecine.

‘REFLEXIONS

SUR L'OBSERVATION PRECEDENTE ET LE CALEVL QUL
EN FAIT L'OBIET , SUIVIES DE QUELOUES CONSI-
SIDERATIONS SUR LES CALCULS BILIAIRES EN
SENARAL 3 '

Par M. Savany, docteur en médecine , ete,

M. Lerovx w’ayant confié la moiti¢ de la
concrétion qui lui avait été envoyéde par l'an-
teur de 'observation précédente , je 'ai exa-
minée avec soin, et j'ai reconnu 2 la simple
inspection qu’elle était de la nature descaleuls
biliaires. Pour wn’en assurer, j'en ai réduit en
poudre une partic que j'ai soumise & 'action de
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I'alkool bowillant,etelles’y est dissoute presque
en totalité. Ayant ensuoite filtré la liqueur , elle
a laissé déposer de petites paillettes blanches ,
Lrillantes comme du mica. L'on sait que cest
a ces caractéresqu’on reconnait adipocire, et
les analyses de M. Thénard, professeur au
collége de France,lui ont prouvé que les con-
crétions biliaires, méme les plos colorées,
étaient presqu’entiérement formées de cette
substance Daillenrs la forme de ce calcul qui
¢tait ovoide et trés-alongé, indiquait assez
qu’il avait été logé dans la vésicule. Sa surface
lissemontraitde plusqu'il devait y étre solitaire,
et je ne sais sor quel fondement M.. Lavernet
soupconne qu'il y en est resté d'antres,

Quoiqu’on ait beaucoup écrit sur les con-
crétions biliaires (1), il y a encore quelques
points de lenr histoire qui ne sont pas parfai-
tement éclaireis , et les détails que nous allons
donper , quoique insoflisans poar la complé-
ter , ne seront peut-&tre pas sans intérét poar
le plus grand nombre des lectears.

Sous le nom de calculs biliaires, on com-

(1) Sezimmerring , dans son petit Traité de Concre-
menta biliosa, imprimé en 1795 , donne une liste de plus
ds cent cinquanie auteurs qui se sont occupés de cet
objet. On pourrail ajouter & ce catalogue les derils de
Nicolas' Fenette, ( de la formation des pierres dans
le corps humain) ; Fan-helmont , ( de lithiasi ) ; Ficg-
d'dzyr, (Mémoires de la Soci¢ié Boyale de Mdde~
cine }, ele. Mais les ouvrages qu'on lira avec le plus
de fruit , sont ceux de Haller, de Morgagni, de
Fianchi, de Durande {.:3:3:15. les Mémoirves de "Académ.
de Dijon , et dans I'Encyclopédic méthed. ), et ceux de
M. Fourcroy.
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rend toutes les concrétions qui peuvent se

ormer dans les voies que la bile est destinde a
parcourir. Je ne crois pas qu'd proprement
parler , on puisse admettre la présence de ces
calculs dans le parenchyme méme du foie (in
pPropriam hepatis substantiam ) , comme le dit
DBianchi. 1l importe de distinguer avec Walter
les concrétions osseuses, ou formées par un
dépbt de phosphate calcaire, lesquelles peun-
vent avoir leur siége dans les parois des vais-
feaux sanguins, ou méme dans les grains glan-
duleux, de cellesqui sontuniquement produites
par la bile : ¢’est sans doute fante d’avoir fait
cette distinction , que Bianchi a commis la
méprise que nous venons de relever.

Les concrétions biliaires hépatiques, c'est-
d-dire, ayant leur siége dans les ramifications
ou les racines du canal de ce nom, sont d’ail-
leurs assez rares chez '’homme ; elles sont plus
communesdanslesanimaux,etnotammentdans
le beeuf, ol on les trouve formant des cananx
cylindriques qui permettent encore le passage
de la bile, On a lieu de présumer leur existence
lorsque leconduit hépatique est trés-dilaté, ou
qu’il est obstrué par quelqu’une de ces concré-
tions, Elles donnent quelquefois lien a4 des
abcés du foie, comme les concrétions urinaires
en produisent dans les reins,

Mais dans la trés-grande majorité des cas,
les concrétions biliaires chez 'homme setrou-
vent dans la vésicule, On en a vu d’un volume
extraordinaire : il y en a, suivant Alorgagni
(de sed. et caus. morb. , ep. 37), qui ont la

rosseur d’'un ceuf de pounle. On congoit qu'a-
orsla vésicule est prmﬂgieuscmeni distendue ;
elle ne l'est pas moins dans quelques gircons-
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tances o les calcnls sont accummlés en trés-
grand nombre : tel est celni dontparle Fésale,
ol elle avait acquis le volume des deux poings,
et se trouvait remplie de petits graviers de la
grosseur des grains de millet. Aprés ' un tel
exemple, on ne sera plus surpris d’entendre
parlerde vésicnlesqui renfermaient trois cents ,
sept cents, mille, et jusqu’d 3646 concrétions
biliaires , comme Faschins a eula patience de
les compter. M. Dupuytren en a trouvé une
fois 650 , dont quelgnes-unes avaient la gros-
seur d'une trés-petite noisette.

Ces concrétions sout quelquefois séparées
dans la vésicule par des membranes qui lenr
forment une espéce de loge. M. Fourier-de-
Portailen a fait voir trois ainsi isolées & la So-
ciété Anatomique,en 'an 13. M. Laennec con-
serve une vésicule desséchée et remplie de pe-
tits calculs jaundtres, qui ont tout au plus la
grosseur d'un pois, et dont chacun est placé
dans une petite loge trés-apparente. J'ai trouyé
moi-méme quatre concrétions noirdtres trés-
petites , enchatonnées dans la membrane in-
terne de la vésicule. Ce cas se rapproche da-
vantage de ceux ou les concrétions occupent
I'épaisseur méme des parois de ce réservoir. Il
est étonnant que Swmmerring ait omis d'en
parler , d’antant plus qu’il en est fait mention
dans les ouvrages de Walter et de Morgagni:
Ce dernier pense qu’elles peuvent s’étre déves
loppées dans les li'c:nllir:ules muquevx de cet
organe, et c'est ce que semble pronver une
observation de Galeati , insérée dans les Mé-
moires de I’Académie - de Boulogne, année

1773,
%& ne puis m’'empécher de parler- ici d’une
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concrétion assez singuliére que j'ai retirée dn
cadavre d’une vieille femme, dans Vendroit
qu'occu pe le réservoir de la bile. Elle était os-
seuse , de la forme et de la grosseur d’un cenf
de pierrot, et recouverte immédiatement par
le péritoine. L'ayant brisée, ce que jai fait
assez facilement , je l'ai trouvée inégale a I'in-
térieur , offrant plusienrs proéminences mo-
biles etde méme nature, et un peun de bile
€paissie, Il me paraft évident que c'était une
ossification de la membrane propre de la vési-
cule. Mais revenons avx cencrétions biliaires
proprement dites,

. HPBSL beaucoup plus commun de rengontrer
de cescalculs engagés dans le conduitcystique
etinterceptant tont-d-fait le passage de la bile.
J’en ai vu moi-méme plusieurs fois, et presque
toujours alors le vésicule ne contenait qu’une
humeur transparente glaireunse , parfaitement
semblable & du blanc d’enf qui n’est pas cuit.
Eller (Mém. de I'Acad. des Sc. de Berlin,
1735 ) dit avoir troavé dans un cas semblable
une bumeur limpide et awssi claire que de
Peau de fontaine, le sujet érait mort hydropi-
que. :

On a enfinretrouvédes calcols biliairesdans
les intestins, et il n'est pas trés-rare que les
malades en rendent par les selles; mais pem
d’observations 4 cet égard sont aussi bien cir-
constanciées que celle de M. Laveraes. En ef-
fet, des huit observations rapportées par Du-
rande , il n'y en a gque deux ol l'existence des
calculs biliaires ait été copstatée par Pexamen
des matiéres évacuées. Nous citeronsencore le
cas dont Chaumel a rendu compte 4 I'Acadé-
mig des Sciences, en 1710. Cest ¢elui d'une
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femme morte d'apoplexie a I’QEi de quatre-
vingtsans, et sur le cadavre de lagquelle on
trouva vingt-deux calenls dans une poche mem-
braneuse f%rmée par 'expansiondu duodénum.
La description qu’il donne de ces conerétions,
montre évidemment qu'ils provenaient origi-
mairement de la vésicule, AL
Les calculs biliaires présentent beaucoup de
variétés , non-seulement pour le volume, la fi-
gure et la couleur, mais encore pour la struc-
ture interne et les propriétés physiques et chi-
miques dessubstancesdontils sont formés. Sans
rappeler ici les classifications qui en ont été
faites par Haller, Walter, Ficqg-d’ Azyr, et
plusrécermment par M. Fozreroy , nous dirons
que les calculs cystiques se divisent trés-natu-
rellement en troisclasses. La premiére estcelle
des calcals eristallins, on formés de cristaux
agglomérésdemi-transparens; blancs et brillang
dans leur cassure : ils sont uniguement formds
d’adipocire, quelquefois légérement coloréeen
vert par la biclle. La seconde comprend les cal-
culs }urméa de couches concentriques de dij-
verses couleurs , mais le plus ordinairement
jaunes, brunes on'vertes ; j'en ai va qui parais-
saient recouverts d'un’ vernis qui s'en déta-
chait par écailles.Ils ont quelquefois un noyau
bilieux , souventaussi le centre est vide ; quand
on les ouvre peu de temps aprés qu’ils ont été
retirés du cadavre, il n’est pasrare d'y trou-
ver de la bile encore fluide, Lorsqu'ils ont été
gardés, ils présentent souvent vers le centre
une espéce d’efflorescence qui est pent-étre du
carbonate de soude ; d'autrefois iﬁ’a offrent des
cristanx rayonnés d’adipocire. Tous ces cal-
culs, analysés par M. Thénard, lui ont donné
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une grande quantité d'adipocire : la moindi@
iympur[ion a été de 8B parties sur cent. Enfin

la troisiéme classe comprend ce que jappelle

avec M, Fourcroy, ealculs bilienwx : ceux-ci
ne paraissent pas contenir d’adipocire, et je
ne crois pas que M. T/hénard ait eu ogcasion
d’en fairel'analyse;ils sont noirditres, friables,
mamelonnés, ou en petits grains, semblables,
lorsqu’ils sont dessécﬁéa, a une espéce de pous-
siére. Il faudrait peut-étre admettre une gua-
triéme classe , qui serait celle des calculs mix-
tes, ou formés dela réunion des denx ders
niéres ; mais ils sont extrémement rares, Sur

quarante espéces de concrétions biliaires que

nous avons eues entre les mains , M. Delvana
et moi , pour les examiner, il ne s’en est ren-
contré qu'une de ce genre; c'est M. Dupry-
tren gui nous I'avait communiquée. Ellé avait
été trouvée sur une femme morte de péritonite
4 l'dge de soixante-six ans ; elle était presque
cylindrique et remplissait totalement E1 yeési-
cule, A l'extérieur , elle éraitnoire, ou plutdt
d'unverttrés-foncé , présentantquelques taches
de couleur de rouille; examinée & l'intérieur,
elle offrait des couches concentriques jaund-
tres, brunes, etc,; maisces conchesn’éraient pas
paralléles aux parois du cylindre: elles compo-
saient quatre calculs sphériques, réunis par
une sorte de pdte semblable & la bile des-
!éChéE¢ " : .. [ } :

Quoiqu'en général toutes les concrétions
biliaires  renfermées dans la méme veésicule
soient dem@me espéce , c'est & tort que Semmer-
ring (§.32. ) a regardé cette régle comme étant
sans exception. En effet, Walter dans la des-
cription qu'il donne du caleul 0.9 1 dg sa
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premiére classe, remarque qu'il était réuni
avec d’autres de classe différente. M. Fourcroy
dit awssi que les calculs qu’il appelle mixtes,
sont souvent réunis avec ceux qu’il nomme
corticaux; mais, suivant nous, ces deux sortes
de concrétions n’appartiendraient pas & des
classes distinctes. Il n’en est pas ainsi de celles
qui nous ont été remises par M. Tilorier, et
qui provenaient de la méme vésicule; les unes
etaient noires, grosses commedes tétes d'épin-

les, brillantes dans leur cassure, presque
incombustibles, en un mot, se rapprochant
beaucoup du charbon fourni par les matidres
animales; les autres en plus grand nombre
étaient jaundtres ou grisdtres, quelquefois
marbrées, semblables & des graviers; leur surs
face avait un aspect gras : elles contenaient la
plupart un noyau adipocireux; enfin ellea
briilaient trés-bien et avec flamme.

Les calculs gque nous avons rangés dans la
seconde et la troisiéme classes paraissent plus
légers que l'ean distillée , tandis que ceux da
la premitre sont sensiblement plus lourds;
mais les uns et les autres lorsqu’ils viennent
d’&tre extraits, vont tous an fond del'eaun:la
différence ne vient ensuite que de la dessica~
tion plus ou moins grande, qu’ils ont éprouvée.’
En prenant pour exemple la concrétion envoyda
par M. Lavernet , on voit qu'elle a perdu, en
se desséchant, environ un dixidme de som

oids ; car elle pesait d’abord 219 grains, et
e fragment qui m'a été remis et qui en formait
la moitié ne pesait plus que g9 grains.

On a expliqué différemment la formation
des concrétions biliaires dans la vésicule. La
plupart de ces explications tiennent & des

15. 27

page 416 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=416

2 BITTM

414 M#ZpecIn=m

théories hypothétiques qui ne sont plus admis-
sibles anjourd’huviy tel que le développement
d’un acide dans les premiéres voies, la putridi-
té, le desséchement des humeurs, etc. Sans
doute I'dge, le tempérament, la mariiére de
vivre, lanature des alimens dont on se nourrit,
doivent influer sur la formation de cescalcuols;

‘tnais on ne sait rien de bien positif 3 cet

égard. Semmerring observe que les calculs
cristallins doivent se former subitement, puis-
que les mouvemens continuels imprimes an
corps, nuiraient 4 leur arrangement symétri-
que. Il semblerait aussi que les calculs a
couches concentriques résultent d'un dép0t
successif de matiére adipocirense mélée avec

lus ou moins du principe colorunt de la bile,
g peu prés comme on congoit que se forment
les concrétions urinaires dans la vessie. Ce-
pendant comment expliquer dans cette suppo-
gition D'existence de la bile fluide, on le vide
qui se trouve au centre de ces calculs?

M. Thenard a recherché d’our pouvait pro-
venir I'adipocire'qui donne naissance i la plus
grande partie des concretions biliaires, car
élle n’est pas contenue dans la bile , du moins
dans I’état sain. Il pense que c’est une modi-
fication de la mati¢re résineuse, et se fonde
sur les raisons suivantes. 1.2 Il ¥ a beancoup
d'analogie entre la résine et I'adipocire : tountes
deux sontinflammables, solublesdans 'alkoo] ,
&tc. 2.2 Les calculs adipocireux ne se trouvent
jamais dans le beenf dont la hile contient en
abondance une matiére particuliére appelée
{)icrpme!, et qui est trés-propre & dissoundre

arésine. 3.0 La bile provenant des foies gras,
-tie contient pas du tout de matiérc résincuse ,
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ete¢lle a souvent I'aspect d'un {luide albumi-
nenx , comme celle qui entoure les concrétions
biliaires. Dans la bile humaine, la résine est
tenue en dissolution al'aide de la sonde qu’elle
contient, et toutes les causes propres 4 dimi-
nuer l'excrétion de cet alkali, peuvent déter-
miner la formation des ealeuls. Mais ¢'est dans
le changement apporté dans la secrétion de
la bile, et non dans 'action chimpique de quel-
ques principes particaliers sur ce fluide déja
secrété, qu'il faut chercher la source des con-
crétions biliaires,

Les symptdmes anxquels donnent lieu lescal-
culs biliaires ont €été trés-bien décrits par les
auteurs que j'ai déja cités : mais ces auteurs
s'accordent a dire gu’il n’en est aucun de ca-
ractéristique, quelquefois méme ils ne déter-
minent aucune douleur, aucun phénoméne
sensible. On peut seulement présumer |'exis-
tence de ces calculs comme on seupgonne la
présence des vers., Mais quels sont les moyens
a employer, je ne dis pas pour les dissondre ,
il est prouvé gue les substances qui les forment
sont presque inattaquables par les différentes
menstrues qui d'ailleurs ne pourraient pénétrer
jusqu’a la vésicule, mald du moins pour en
faciliter l'expulsion qui est la senle voie de
ﬁuérisnn u’on puisse espérer? Lesobservations

e Durande et la pratique de plusienrs méde-
cins, et en particulier de M. Geegffroy, wmede-
cin de I'Hdtel-Dien de Piris , mettent hors de
doute que le mélange de Péther sulturique
avec I'huile essentielle de. térébenthine, jouit
de cette proprieté. On ' donne ce 'mélange
4 parties égales, ou dans la proportion de
trois parties d’éther sur deux partics d'essence

27,
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de térébenthine & la dose d’un gros par jour,
On peut voir au reste dans le Dictionnaire de
médecine de 'Encyclopédie méthodique, le
traitement qui convient dans les différens sta-
des de cette maladie.

= o —

HISTOIRE

T'UNE HYSTERIE PORTEE AV BTRKNIER DRGRE , GUE-
RIE APRES QUINZE MOIS DE TRAITEMENT ;

Par M, CrAvE, doctenr en médecine de I'Ecole de
Paris , et médecin 2 Chartres.

MapemotserLre ** ¥, dgée de trente-denx
ans , d'un tempérament éminemment nerveux.,
était attaquée d’hystérie depunis plusienrs
années. Elle en éprouvait des acceés par inter-
valles, et sur-tout & "approche de ses régles,

ui d’aillenrs revenaient périodiguement tous
les quinze jours, coulaient en assez grande
quantité , et duoraient chaque fois, quatre,
cing ou six jours. Des contrariétés ont rendu
ces attaques trés-fréquentes, et presque jonr-
naliéres, A dater du 13 février 1807 , jusqu’au
15 mai de la méme année , ot elles ont beau-
coup diminué, elles étaient marquées par des
symptdOmes extrémement variés , et que je vais
décrire. La malade était prise de convulsion
de ‘tons les membres et des muscles do cou,
de la bouche, des yeux, enfin dela langue,
{ qui tantdt se retirait, tantdt s’alongeait, oun
exéentait alternativement des mouvemens en
avant et en arrié¢re ). Quelquefois ses paupiéres
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se contractaient anssi d'une maniére spasmo-
dique, et devenaient trés-doulonreuses; om
bien la malade éprouvait un resserrement de

oitrine , du gonflement et de la tension vers
¢ bas-ventre qui devenait dur comme une
planche ; ‘une grande sensibilité & la région
hypogastrique , un sentiment de suffocation ,
des hoquets , des borborygmes , et une sorte
de balottement du vemntre de bas en haut, om
de haut en bas, comme si on I'elit agité forte-
ment. Ce balottement durait quelquefois pen-
dant quatre on cing minutes de suite’, et était
accompagné et suivi de grandes douleurs, et
d’une sensation vive de chaleur dans cette par-
tie ; souvent il n'avait lieu que d'un seul cité.
La poitrine se rapprochait des hanches, et la
dernidre cite de la créte de l'os des iles, de
manidre & n’en &tre séparée que de l'intervalle
de deux doigts. La malade restait dans cette
position pendant une demi-heure, ayant les
jambes pliées et sifortement appliquées contre
}es cuisses, gu'on me pouvait les en écarter
quelquefois tout le corps restait roide comme
une barre. Dans d’autres accés il y avait des
étouffemens , perte de la parole ou loqua-
cité. La malade était tantdt gaie, tantft triste.
Ordinairement elle mangeait peu. Quelque-
fois elle se montrait d’'une voracité extraordi-
naire , dévorant en un seul instant une livre
de pain, on buvant d’un seul trait une pinte
d’eau ou de lait. Elle érait habituellement
trés-resserrée ; et sesurines, quelquefois rares,
d’antres fois abondantes , étaient tounjours
claires et limpides comme de I'eau.
Durant trois mois, elle a eu tous les jours
pendant denx , trois, quelquefois quatre heu-
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res, des attaques dans lesquelles j'ai observé
tous ces symptdmes divers. La nuit elle était

ordinairement tranquille , dormait un peu et

n’avait presque jamais d'sccés. Ces accés va-
riaient sans cesse ; ancuns ne se ressemblaient

arfaitement. Souvent d'une minute a l'autre
il suryenait des changemens considérables. A
TI'étouffement succédait quelquefois une irri-
tation générale de la téte, puis une exaliation
des idées fort remarguable. A cette époque il
gelait 41, 2, 3 degrés, et cependant la ma-
lade se plaignait continuellement dela chaleur
qu’elle éprouvait, Son pouls était trés-fré-
quent , il battait quatre-vingr-dix fois par mi-
anute. Voici le traitement que je lui ai admi-
nistreé :

Je lui ai fuit prendre tous les jours les baing
froids , depuis deux degrés an-dessus de zero ,
jusqu'a dix (le plus souvent'de deux & six ),
pendant deux, gquatre, six heures, ou de
suite on en plusieurs fois, comme elle pouvait
les supporter. Quelquefois elle se mettait dans
le bain quatre fois par jour, demi-heure
chaque fois.

Je lui faisais appliquer sur le ventre et sur
la région épigastrique, deslinges imbibés d'ean
froide ; ils appaisaient les symptdmes qui se
manifestaient dans cesrégions lorsqu’ilsétaient
légers, comme chaleur interne , gonflement,
tension , agitation modérée ; mais quand ils
étaient trés-intenses, ’emploi de ces moyens
ne faisait que les diminuer un peu. Je mis
de plus en usage les pédiluves froids, les
lavemens froids , les boissons également
froides et trds-abondantes, jusqu'd en donner
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deux pintes par jeur, les applications de
neige et de glace pilée. .

Le bain froid seul la rafraichissait. Les la-
vemens froids, au nombre de deux oun quatre
par jour, faisaient pen d’effet dans le com-
mencement, mais trois on guatre mois aprés
ils produisaient un soulagement trés-marqué.
L’eaun sucrée froide, I'eau de groseilles, quoir
gue salutaires, étaient insuffisantes pouar cal-
mer la chaleur qui se faisait sentir intérieu~
rement. !

Dans des momens ou cette chaleur étaig
insupportable pour la malade , j'essayai de lui
faire avaler de laneige, de la glace concassée
et réduite en morceaux de la grosseur. d'une
noix ; elle en prit jusqu’a vnelivre, et dansvn
temps o le thermoinétre était & trois degrés
au-dessous de o. Cette glace lub paraissait
dgréable a la bouche, fraiche 4 la gorge ; mais
de la gorge a 'estomac elle ne produisait an~
cune sensation de fraichenr. Un demi-verre
d'ean de glace fondue , pris en un seul coup,
ne paraissait pas frais a l'estomac. Un jour
que la malade sentait ces chaleurs excessives
qu'elle’ brillait, rétissait (disait-elle), jlai
appliqué le thermométre de Rdaumur sur la
poitrine et 4 la région de 1'estomac, pendant
un guoart-d'heare , il a monté seunlement A
trente degrés; mais en mettant la main sar
I'estomac, on y sentait une chaleur asses
forte. Je l'ai. vue échauffer en pen de temps
son bain de quelques degrés. En entrant dans
un bain froid & la température de deux
degrés an-dessus de zéro, elle disait qu'elle
britlait encore.

Un linge dmbibé d'ean froide , appliqué sur
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le ventre dans ces circonstances , devenait
chaud en un instant. Remplacé par un autre
également froid , celui-cis’échauffait de méme,
Le pédiluve froid appaisait le sentiment de
constriction 4 l'estomac et & la gorge, ainsi
que le mal de téte lorsqu'il était modéré.
1'ean froide appliquée sur le ventre appai-
gait la chaleur , le resserrement , mais non les
balottemens dont nous avons parlé. Quand la
malade éprouvait de la chaleur, des cons-
trictions , ou des gonflemens, i l'intérieur
du ventre, pendant ses régles, celles-ci
n’étaient point arrétées par les applications
d’eau froide sur cette région ; cette applica-
tion les rappelait au contraire lorsqu’elles
avaient été supprimées.

La malade a suivi ce traitement depuis le
13 février jusqu'au 13 mai; dés le 10 avril il

avait une diminution sensible dans les accés.

e 15 de mai elle érait encore bien plus mar-
quée, Alors les symptdmes d'une pléthore san-
guine se wanifestérent, ce qui obligea de
recourir a la saiglnée du bras, anx sangsues
appliguées a la volve et au cou : ces ditférentes
saignees furent suivies d'une grande faiblesse,
mais avec diminution notable de I'embarras
de la téte, de la pgitrine et du ventre, et de
la sensibilité de la région hypogastrique.

Les accés n’étaient plus marqués que par
une douleur de téte violente qui durait environ
une demi-heure. L'application de l'eau froide
oun de la glace sur la figure, le front et les
tempes, I'a beavcoup soulagée, et a méme fait
cesser ces symptémes. Les bains auparavant
sl avantageux, ne pouvaient plus étre suppor-
tés. J'ai essayé de les lui faire prendre 2 diffé-
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rentes températures, et de diverses manidres;
mnais loin de la soulager, ils lui cansaient de
nouvelles crises 5 alors |'y ai renoncé. Il est &
remarquer d'aillenrs qu'avant cette maladie ,
elle n'avait jamais pu en prendre sans en &tre
incommoddée.

A cette époque il survint de Ja tension et du
gonflement an ventre. Le cataplasme de mie
de pain ct de lait la soulageait. 11 lui est sur-
venu awssi des dowleurs violentes dans le bas-
ventre , contre lesquelles je fis administrer un
lavement avecdeux grains d'opium. Un quart-
d’heure aprés elle fur soulagée. Le soir, les
méimes 5}rmptﬂmes étant revenus, on employa
le méme lavement. Dés-lors cessation de ces
douleurs , mais mal-aise et nausées qui ont
duré pendant quatre heures, et ont été sui-
vies de douleors 4 I'estowac, au bas-ventre, et
particuliérement & la région hypogastrique. Je
lui ai fait prendre trois jours de soite des bols
composés avec un grain d'opimmn, un grain
d’assa-feetida , et suflisante guantité de syrop
de diacode, ce gui a calmé l'irritation sans
exciter le mal de ceeur. J'ai fait appliquer
sur le bas-ventre un cataplasme fait avec
huit fevilles de jusquiame, et aotant de
fevilles de morelles, bouillies dans de 1’eau.
Cette application procurait chaque fois qu'on
la renouvelait, un soulagement trés-mar-
qué. J'ai fait aussi administrer en lavement
la décoction de ces feunilles, mais elle occa-
sionnait uelquefois des maux de ceeur , appa-
remment parce qu'elle était trop chargée. Les
nausées étaient au reste bien moins considé-
rables que lorsqu'on faisait entrer dans les
lavemens des préparations d'opium.
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- Durant les mois de juin, juillet et aoiit, la
malade a ressenti intérieurement une cha-
leur excessive et généralement répandue.
Comme elle ne ponvait supporter le bain en
aucune maniére , je I'ai fait envelopper la nuit
d'on drap plié en quatre , et imbibe d’ean de
puits. Elﬁ'.* dormait un peu. Le matin le drap
€tait presque sec. En outre elle faisait usage
des lavemens froids, des boissons A la glace,
et en abondance. En aoiit cette chaleur interne
était nn peu moins considérable. La malade,
prenait chaque jour deux pintes de lait 4 la
glace, qui commencait a rafraichir ’'estomag.
Il lui est survenu un embarras gastrique pour
lequel je lui ai fait prendre & plusieurs reprises
trois onces d’huile de ricin, et demi-once de
jus de citron mélés ensemble , luni faisant boire
par-dessus une pinte de bouillon a l'oseille,
ce qui lni procurait des évacuations en petite

unantité , il est yrai, mais sans douleur.
Ea manne , la casse, les tamarins, 4 la dose
de denx onces chaque, l'ont évacuée , mais
avec un pen d'irritation. Quand ses régles ne
revenaient pas suffisamment , je lui faisais
metire les sangsues a la valve.

Depuis le mois de septembre jusqu’an mois
de mars snivant, elle n'a presque pas en
d'attaques. Quelquefois des contrariétés, un
coup a la téte, une frayeur, lui en ont
causé, mais elles ont été de peu de durée.
Elle a eu parfois des toux convulsives gui
ont duré d'un quart-d'heure & une demi-
heure. Mais I’ean de navet, 'ean de veau on
le syrop de guimanve avec¢ de I'eau, suflisaient
ponr les appaiser.

Elle a tonjours continué le méme régime ,
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prenant régulid¢rement denx pintes de boisson
par jour , soit de 'ean sucrée, de l'ean de gro-
seilles, del'ean de vean , du bouillon de navet,
selon som.goiit, et des lavemens de temps en
temps. Elle n'a pas bu une goutte de vin pen-
dant un an. Une cnillerée de cette liquenr
l'agitait singuliérement. 1l en est de méme
encore 4 present.

Depuis deux mois elle se trouve infiniment
mievx ; elle est calme, tranquille, dort assez
bien, et a de I'appétit. Le pouls bat cependant
encore quatre-vingt fois par minute. Elle est
d’une susceptibilité externe et trés-sensible an
moindre froid. a la chaleur, aun plus léger
bruit, J'ai lien d'espérer qu’avec un peu de
temps encore, et en snivant constamment le
régime que je lvi ai tracé, tous ces accidens se
dissiperont, et qu’elle guérira parfaitement.

OBSERVATION

SUR UM BAILLEMENT EPASMODIQUE GUERT PAR LES
PURGATIFS ET LES VOMITIFS 3

Par M. BELLEFAND, docteur en chirurgie de PEcole
de Paris.

 Une jenne personnede 13 ans et demi , asséz
développée pour son dge, mais ne présentant
aucun signe qui annongit les approches de la
puberté, éprouvait, depuis prés d'un an, un
?oﬂt extraordinaire pour le pain, qu’elle pré-

éroit 4 tout autre aliment, et dont on pouvoit
@ peine la rassasier.
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Je fus appelé au commencement de I'hiver
de 1806 , pour voir cette demoiselle, qui venait
d'étre prise d'un biillementsi fréquent , qu’elle
semblait ne fermer la bouche que pour la
rouvrir de nouvean immédiatement aprés; elle
avait la langue blanche, du dégoiit pour les
alimens, le pouls fréquent, et une légére cé-
phalalgie. Une potion antispasmodique et une
infusion de fleurs de tilleul et de feuilles d'o-
ranger ; pour boisson , ne produisirent aucun
sounlagement.

Le lendemain matin j'administrai un purga-
tif composé de manne et de sulfate de soude
(sel de glauber), qui produisit plusieurs selles ,
et dont l'effet consécutif fut une diminution
sensible dans la force et la fréquence des biil-
lemens ; encouragé par ce demi-succés, je
donnai le soir un grain de tartrite de potasse
antimonié ( tartre stibié ) avec dix grains
d’ipécacuanha. Des vomissemens copieux de-
matiéres hilieuses en furent I'effet, et dis-
lors cessation presque compléte du béillement.

Le troisiéme jour, la malade était faible,
conservait un peu de fiéyre et du dégoiit. Elle
cut & diverses reprises des biillemens sem-
blables & ceux qui l'avaient tourmentée.

Le quatriéme jourils étaient revenus presque
aussiforts etaussi fréquens que la premiére fois.
J'administrai denouveaul’'émétique qui étaitin-
diqué Ear la persistance des symptdmes pastri-
ques, Cette fois, la secousse fut plus forte, les
bdillemens cessérent tout-a-fait, et!’usaged’une
boisson amére et de quelques prisesderhubarbe,
ramena bientdt 'état habituel de santé.

Nota. M. Rey, 1. M. a vu également cesser
une surdité compléte chez un enfant de eing
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ans par l'administration de 1'émétique; M.
Savary a observé un fait analogue : il est pro-
bable qu’en consultant les recueils d’observa-,
tions, on rencontrerait plusieurs exemples oit
des s mptﬁumes nerveux plus ou moins graves
ont disparu 4 la snite du vomissement provo-
qué par les différens moyens que 'art met &
notre disposition, et sur-tout par le tartrite de
potasse antimonié.

e e ey
OBSERVATIONS

DE LUXKATIONS SPONTANEES DU FEMUR j

Par M. REmonwn , chirurgien interne & Phopital de la
Charité.

La luxation consécutive ou spontanée du
fémur est une maladie avjourd’hui trés-fré-
quenteet trés-grave , donton parvient quelque-
fois & arréter les progrés, mais qu'il est im-
possible de guérir quand elle est avancée. Elie
a été déjd assez bien décrite dans quelques
traités de maladiesdes 0s; cependant les obser-
vations sur lesquelles reposent ces deseriptions

énéralessontrares. Celles quejevaisrapporter
mentrent quelle est la série des symptdmes de
cette maladie, quels sont ses modes de ter-
minaison, et peuvent servir A faire apprécier
les moyens curatifs dont I'expérience journa-
lidre atteste les snccés. Elles éveilleront pent-
étre aussi 'attention de quelques praticiens
sur cette affection qu'ils méconnaissent sou-
vent , comme nous avons occasion de le re-
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marquer sur les malades qui viennent aux con-
sultations gratuites gui se font tous les matins
a I’hbpital de la Charité.

Premiére Observation. — Joseph Mathiew ,
dgé de dix-sept ans , gargon marchand de vin,
eut dans son enfance quelques glandes cer-
vicalesetsous-maxillaires engorgées , affection
dépendante du vice scrophuleux dont sa cons-
titution portaitencore 'empreinte lorsqu'il fut
soumis 4 noire observation. Depuis ce temps,
sa santé m'avait point éprouvé d’altération.
Dans le courant de fructidor an onze, aprés
avoir porté un fardeau assez lourd , il éprouva
dans l'articulation coxo-fémorale droite, des
douleurs trés-vives qui se faisaient ressentir
plus vivement encore dansle genou. Une fiévre
éphémére qui survint le forga a garder le lit,
et aprés un repos de quelques jours , le mal
n'existait plus et la sanlg semblait rétablie,
Mathien se croyant guéri, voulnt reprendre
ses travaux accoutumes; mais bientdt les dou-
leurs reviennent , tantdt vives et aigués, tan-
tot sourdes ct profondces ; la marche , la sta-
tion les augmentait beaucoup, et la claudica-
tion en érait le résolrar.

Il n'y avait encore que huit jours que ces
accidens s’étaient manifestés, quand le malade
entra & I'hbpital de la Charité, le vingt fruce
tidor. A ces symptdmes joints & 'augmenta-
tion de longueur dumembre abdomival droit,
{dont il fut facile des’assurer, en faisant con-
cher le malade sur son lit, de maniédre que les
deux épinessupérienresctantéricuresde"osdes
fles fussent sur la méme ligne transversale , et
en comparant le genou et la malléole interne
avecles m@mes parties de 'antre membre) , o
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reconnut une luxation spontanée du fémur
commengante. Pour enarréter les progrés, on
fit garder au malade le repos le plus absolu
dans le lit, et appliquer un large vésicatoire &
la partie supérieure interne de la cuisse. Ce
moyen dérivatif rendit plus vives les douleurs
que le repos constant du jour précédent avait
calmées. Elles furent aigués, lancinantes dans
Particulation , au cdté externe de la cuisse , et
sur-tout au genou ; mais aprés quelques jours
elles commencérent & s’appaiser. Le membre
était a-pen-prés d’un pouce pluslong que dans
T'état naturel. Le vingt-neuf, vn second vésica-
toire fut appligue. 1l far remplacé par un an-
tre quelques jours aprés, et dés ce moment les
douleurs cessérent d'ére continunes et lear
siége variaj tantdt le malade les rapportait an
genon, tantdt 4 toute la partie antérieure et
externe du membre. L'excés de longneur de
celui-ci diminua en méme temps, et le huit
vendémiaire il était revenu 4 sa longuenr na-
turelle ; les doulearsavaient entidrementcessé.
Dés-lors la guérison fut si rapide , que quel-
ques jours aprés le malade faisait mouvoir sa
culsse sans souffrir, et sa santé n'était nulle-
ment altérée.
~ Pour mieux assurer la cure, pour prévenir
le retour des accidens, on appliqua encore
successivement six vésicatoires volans antour
de l'articulation malade. Il fur tounjours dé-
fendn & Mathiex d’'exécuter des monvemens,
On ne lui permit de se lever que dans les pre-
miers jours de brumaire, Il s’exerca peun-a-pen
a marcher, etil put le faire bientét sans géne
ni doulenr. Enfin , apréds deux mois de séjour
& I'hdpital , il en sortit bien portant et guéri
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d’une luxation spontanée du fémur commen-
Gante. Pendant tout le temps que dura le trai-
tement , on administra a 'intérieur des toni-
ques, on donna des apozémes amers , le sirop
antiscorbutique , etc...

Seconde Observation. — Jean Peignean,
dgé de dix-neuf ans, magon , ressentit, surla
fin de pluvidse an onze, des douleurs dans
I'articulation coxo-fémorale gauche qui cessé-
rent et se renouvelérent alternativement plu-
sieurs fois. En dernier lieu elles devinrent trasa-
vives et continuelles. Il eu éprouva de sem-
blables au ¢bté externe de lacuisse et sur-tout
au genou ; le plus souvent méme les douleurs
étalent rapportées & ces parties plutdt qu's la
hanche , circonstance qui pouvait facilement
en imposer sur lesiége de la maladie. Le mem-
bre malade devint plus long que l'autre; la
claudication en fut la suite. Malgré ses souf-
frances, Peignear continua de travailler ; mais
les mouvemens violens qu'il était forcé d'exé-
cuter aggravérent promptement les accidens,
etil fut obligé de rester au lit. Le chirurgien

ui fut appelé méconnut la maladie, prescrivic
ges tisanes rafraichissantes, des purgaiifs et
quelques autres médicamens, ct fit faire en
méme tewmps des applications é¢mollientes sur
la hanche et sur le genon. Ces moyens favorie
sérent plutit qu’ils n’arrétérent les progrés du
mal ; l'alongement du membre augmenta de
plusen plus,et il était trés-considérable, lors-
que dans le courant de fructidor , un raccour-
cissement de plusieurs pouces eut lien tout-a-
coup. Déscetinstant toutmouvement du mem-
bre devint impossible ; le genou et la pointe
du pied étaient towrnés en dedans; et bien
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yve les douleurs fussent moins vives, cepens
dant I'état du malade devint plus alarmant de
jour en jour. Il survint, aux environs de larti-
culation, un gonﬂement considérable quis’em=
para aussi de la partie supérieure externe de
la cuisse ; la peau était tendue , doulourense.
Il se forma dans ces parties des abcés énormes
et la Huctuation du pus devint manifeste; De-
puis quelque temps la fidvre lente était sur-
venue, et un dévoiement colliquatif épuisait
le malade , lorsqu'on 'apporta 4 Phépital de
la Charité, le cinq brumaire an douze. Le dé-
sordre local , les foyers purulens étaient si con=
sidérables , I'épuisement , le mwarasme étaient
tels , qu'on regarda ce malade comme voué a
une mort certaine. On se contenta de soutenig
ses forces en lui donnant des alimens trés-
nourrissans, un peu devin, et onnevoulut pas
fairel'ouverture de I'abcés, craignant que I'aig,
ne s'introduisant dans son intérieur , ne don=
ndt au pus des qualirés vicieuses, que celui-ct
ne fit résorbé , et que par la la mort do ma-=
Jade ne fiit hitée. Cepenrdant la faiblesse aungs
menta de plus en plus , et tous les autres $ympe
tdmes s'aggravérent. Le vingi-six brumaire ,
Pabeéds s'ouvrit ; un pus séreux, inodore , s'em
écoula. Dés cet instant le pus acquit une odeur
féride ; le dépérissementdn malade futrapide,
et il mourut le trente brumaire. ;
A l'ouverture du cadavre, on trouva autour
de l'articulation malade une abondante collecs
tion d’un pus fétide et de caillots de sang,
dans laguelle baignaient les muscles fessiers
et cenx de la partie postérienre et externe
de la cuisse, La cavité cotyloide en était rem-
Pliaﬁ; ses bords avalent été détruits Ear la ca-
1d. 2
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‘sie , etelle était devenue presque plane. L'os,

en cet endroit, était noirdtre, spongieux ,
inégal. La téte dn fGwur étoit remontée de-
denx pouces sur la face externe de l'os des
iles, et placée dans la fosseiliaque, entré cet os
et le petit fessier. Le cartilage qui larevérordi-
nairement n'existait plus j son tissu osseux ra-
molli, spongieux, était rongé, carié profon-
dément , et pouvait étre facilement enlevé par
parcelles ou écailles noirdtres , de méme que
dans la cavité cotyloide.

Troisiéme Observation. — Un jeune homme
de dix-neuof ans , offrant tous les caractéres de
la constitntion scrofulense, entra dans undes
hospices de Paris, pour une fidvre putride
dont il guérit assez promptement, 1l était con-
valescent, lorsqu'il ressentit dans la hanche
et dans l'articulation iléo-fémorale droite une
douleur vive, qui s'étendait au cOté externa
de la cuisse et au genou. Ce membre était un
pen plus long que 'autre, et la clandication
en resultait. Le médecin qui soignait ce jenne
homme fit peu d’artention 4 ces symptdines ,
se meéprit sur lanature du mal, et aulieu dor-
donner le repos , ikconseilla aumalade de faire
de I'exercice , de marcher, de crainte, disait-
il, que larticulation ne contracidt de la roi-
deur, Mais il arriva que la maladie fit de ra-
E’i es progrés. Le jeune homme vint consulter

. Boyer, et entra a 'hdpital de la Charité.

A I'inspection du membre , et d’aprés le ré-
it des circonstances dont je viens de parler,
on n’hésita pas 4 prononcer qu’il existait une
luxation spontanée du fémnr commengante,
et le moyen dont l'expérience a tant de fois at-
testé L'efficacité fut anssitdt mis en usage. Huit
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wésicatoires volans furent successivement aps
pliques sutour de articulation , et le malade
Frda pendant trois mois dans son lit le repos
e plus absolu. Les douleurs diminuérent peu~
&-pen ; enfin elles cessérent tout-a-fait, et le
membre revint 4 salongneur naturelle. On ad-
ministra des tisanes, cﬁ:s apozémes amers, et
ke sirop anti-scorbutique, Bienist le malade
put marcher , et il sortit de 'hdpital. On crut
qu'il était radicalement guérij cependant on
Vengagea & continuer 1'nsage des amers, des
toniques, et a porter quelques mois un vési-
catoire au bras.

~ Deux ans s'écoulérent sans que sa santé
éprouvit aucun dérangement ; nulle douleur
ne se fit sentir. Le membre conserva sa lon=
gueur naturelle, et ce jenne homme put se li-
vrer a ses occupations ordinaires qui le for=
gaient & faire de longnes courses 4 pied, Mais
ces exercices trop violens ne tardérent pas &
déterminer de nouveau une vive irritatiom
dans larticulation précédemment melade. Des.
douleurs se firent sentir de nouvean 2 la han-
che et au genon; leur intensité était telle, qu’il
fallut avoir recours & 'opium donné & I'inté~
rieur, et avx applications narcotiques pour
les calmer. Quelques jours aprés, on recom-
menga le traitement qui avait été suivi la pre-
miére fois. Dix vésicatoires furent successives
ment appliqués autour de l'articulation ma-
lade ; on prescrivit la tisane de houblon, I'é-
lixir de gentiane, et le sirop anti-scorbutique.
L'emploi de ces moyens fut encore comronné
du suceés , et aprés deux mois de repos dang
le lit, il p’existait plus aucun des accidens
dont nous avons parlé, Le malade {Ei!tt long-

20,4
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temps & recouvrer le libre exercicedeses mou-
vemens. On lui recommanda d’aller habiter la
tampagne , de continuer 'usage des toniques,
de boire habituellement du bon vin, de ne
manger que des alimens sains. On lui défendit
de se livrer & des exercices violens, comme la
danse , de se fatiguer par de longues courses,
etc... On voulait , par unrégime bien ordonné,
reconstituer pour ainsi dire tous ses organes ,
détruire le vice scrofulecux que I'on regardait
comme la cause de la maladie.

Ces conseils furent suivis asser exactement
pendant plus d’un an ; mais soit que le vice
scrofulenx se développdtavec plus d'activité ,
soit que le retour a des exercices faligans dé-
termindt de nonvean sa fixation sur l'articula-
tion qui avait été déja altectée, lessymptomes
de la luxation spontanée commengante sé ma-
nifistérent pour la troisiéme fois. En vain on
employa les vasicatoires, le reposct les remédes
intéricurs précedemment indignés , la maladie
fit des progiés; le membres'alongea pen-i pen
avee des douléurs sourdes, quelgucfois aignés,
et son alongement était de plus d'un povce et
demi, quand il se raccoureit tout-a-coup, la
pointe du pied ét le genon . se tonrnéient en
dedans; le grand trochanter ardit rapproché
de la crére de 'os des fles, on sentair dans la
fosse iliaque externe nne tnmeur formée par la
tte du femnor. A cos signes on réconnut aisé.
ment que celle ci'érait sortie de la cuvité caty-
loide , que la Irxation avait eu lien; alirs on
emplova les émo'liens pour calmer les donlenrs
et irritation locale qui résnltait de ce dépla-
cement dn fémur, et pour prévenir la forma-
tion des abcés que |'on avait & craindre, On
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fut assez heureux pour réussir ; les douleurs
cessérent peu-i-pen , et aprdés avoir gardé pen-
dant plosienrs mois un parfait repos dans son
lit, le malade essaya de marcher. Il ne pat le
faire que ditficilemment pendant long-temps,
mais insensiblement la téte du fémur ée creusa
une cavité dans la fosse iliaque externej il s’y
formma une nouvelle articulation, et la diffi-
culté des mouvemens devint moindre,

Depuis ce temps le jeune homme qui est
le sujet de cette observation , jovit d'vne ex-
cellente santé. Il bofte parce que son membre
malade est plus court que l'autre d'envirom
deux pouces , mais il peut se livrer & des exer-
cices peu fatigans , sans éprouver de géne ni
dedouleur, et sans s’appercevoir presque de
son infirmité,

EEp—— T ————
I

VARIETES ;

— M. Henri Umague , paturaliste distingué, cité
par M. Haiiy , vient de rapporter duroyaume de Santa-
f¢ de Bagota, une écorce qui n’apparlient pas aux espices
connues de quinquina, et gui gudrit la fidvre & la dose
de 4 a 5 gros, ¢n en donnant Ireute graios i-la-—fais; elle
est fort employée dans le pays comme vermifuge et sig-
machique : Parbre sur lequel on Pa prise s'appelle dans le
Pérou et a Santa=0é, malambs ; les naturels y font des
incisions pour en relirer une résine lrés-aromatique qni
en découle , comme la térébenthine de nos méléges,

M. Cazales, de Bordeaux , a envoyé un fort échanw
tillon de cette écorce 2 M. Cadet , pharmacien de I'Em-
pereur , en Vinyitaot & en faire l'analyse. Voici les ca-
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ractéres et les propriétés que ce chimiste y a trouvds':
Técorce do malambo esl asser épaissc , Lres-cossantz,
d’une eouleur de buis | recouverte d'un épiderme blanc
et tuberculenx. Cet épiderme a I'odeur et la saveur du
piment j I'aubier est moins aderant, mais d'une exces-
sive amertume; la textore des couches corticales est
fibreuse 3 entre ees couches et 'épiderme il ¥ a de la
résive qui rend la cassure de Pécorce luisante. N Cadet
a suivi dans I"examen de cetle subsiance 1o marche tracée
par M. Fauguelin , poor 'analyse des quinquinas,

L'infusion du malamba est assez foncée 3 elle a Podenr
'.l.rnm:lliqut du pimenl_‘.; cetle influsion [iltrée ne prél;i-
pite ni la colle animale , vi le sulfute de fer,

La teintare alcooligue de celie écorce :& trouble et
blanchit fortement par 1"addition de l'ean 3 Podeur duo
mélange est fort agréable.

La décoction aqueuse de malambn se trouble en se
vefroidissawt ; il se sépare une maliére hnilense asses
consislanle , qui vient surnager la décoction ; cette huile
concrite a la propriété odorante de écorce,

La décoction mélde avee une dissolution de gélatine ,
en preclplic quelques flogons filamenteus , raresel légers ;
muélée avec la disselution du sulfate de fer , elle précipite
assezabondaniment des flocons d'un gris jaunitre,

L'acide gallique o’y fait aucun précipite,

La dissalotion -l'émétiqua est troublée | ot ge comporte
avec le malambo , comme avec toutes les décoctions trés=
ghargdes de matiéres végétales.

Les alcalis foncent la couleur de la décoction et de 'ine
fusion ; ils éclaircissent la décoction traublée par le refroi-
dissement,

Il parait, d° apraa celte analyse, que Pécorce du ma-
lambo ne contient ni tanin, ni acide gallique ; qu *ella
me peut , sous ce rapport, étre assimilée au quinguina ;
que ses propriélés résident particulibrement dans la ma
tiere huileuse ou résineuse qu’elle contient trés-abone
damment 5 quelle est tres aromalu;'ne el trég-amive,
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Comme ces deux earactires sont fortement premoncés , il
est trés=probable que celte substance a une action mar-
quée sur économie animale , mais on en jugerait mal
parsimple analogie s ct il est & desirer que M. Henrd
fmagua meite a la disposition des médecing une assex
grande qoantité de malambo , pour que Pon puisse faire
des expdriences decisives sur différens malades,

Nota. MIM. Humdbald et Bompland | i qui M. Cadet
a moniré Pécoree de M. Uwagua , l'ont reconnue pour
étre celle de arbre nommé palo de malambro., origi-
naire du choco. On en a apporté plusieurs caisses 3 Bor=
deaux et A Hambourg ; il ne tardera pas i se rdpand re
dans le commerce, si les médecing lui veconnsissent las
propriétés qu’on Jui ativibue en Amérique.

M Eompland ue connalt pas la famille botanique du
malambo N dont il n'a vu que les éeorces ¥ mais il soup-
gonne que cet arbre est un guassie. | Bulletin des
Scienees médicales.

—_— M. Dd!rfrupn’c a fait usage dans un téllnu-; cantre
lequel les reméies ordinaires avaient éclioué, de lasper-
sion d'une grande quantité d’ean fraicho sur le corps. A
peine cn avail-on versé gquatre bassing , que la malade
{ c'tlait une jeune personne ) , poussa un profond &nupir,
tomba en défaillance , et owvrit la bouche 3 la respira-
tion futsupprimiée, la snrface extérienre duoorpu. devint
d’un froid glagant; on ne pouvait plus appercevoir le
pouls au poignet, et la circulation ne se manifestait plos
gue par un léger monvement du cczur, Ces apparences
sinistres netardérent pasa éire remplacées par un état plus
satisfaisant , la respiralion et la chaleur se rétablirent ,
la malade revint & elle, er apris avojr pris un peu de
pourriture , clle tomba dans un profodd sommeil qui
dura plusienrs heures. Depuis ce moment la convales—
gence fitdes progras rapides. { Bibliothéque Britannigue,)

—Une jeune fille de douze ans fut mordue par un
chien enragé. Environ un an apris elle se plaignit de
mal-aise, et craignit de gagner 'bydrophobie. Ses maine
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et ses pieds étaient froids et recounyerts d’une sueur vis=
fueuse, et s figure trés—pile, Les aceés revenaicnt régo=
liérement deux fois dans vingl-quatre hewres, et duraient
c[‘mque fois une heore , ou environ. Dis qu'elle apperce-
wait un chat ou un chien { poor lesyuels elle éprouvait
une anlipathie décidée ), Pacceés reparaissait. Elle avait
tant de force dans ses premiers paroxismes, gu'il fallait
trois hommes pour la retenir. Elle n'éprouvait pas cetle
horreur des liquides ordinaire aux liydrophobes. Eafin
elle était dans un élat tellement désespiré , que ses parens
avaient déja fait faire sa bieve., Mais un veoyageur con-
seillade lui faire prendre autant de racines de raisin
d'Amérique (phytalacca decandra, de Linnée), en
poudre, qu’il pourrait en tenir sur la pointe d'un cou-
teau , infusée dans un verre de lait, et de répéler cette
dose trois fois par jour. Elle éprouva un allégement des
sympldmes ay bout d'un jour ou dewx , et Vusage de ce
yeméde Jui vendit la santé , sans qu'elle enl jamais depuis
¢prouvé de rechile.

= Le doctenr Oreliard Gould, de Brandfort , rap-
porie upe observation ol la saignée fut employée fré
quemmenl el copieusement, an point gue son malade
perdil jusqu'i cent quarante-cing onces de sang, depuis
1e 3 jusqu’au 16 de mai 180z. C'était une femme mariée
qui , depuis plusieurs jours, éprouvait une douleur vio—
lente au front, s’étendant jusqu'a Poceipot, accompagnée
de soif, de fidvre, -de tremblemens anx tempes et da
vomissemens, On fit usage, pendant le iraitement , de
divers remédes évacuans, et la malade guérit. { Annales
de Littdrature Médicale dlrangére. )

= Danguue nole que MM. Gay- Lussac et Thinard
avaient lue le douse janvier dernier & 'Institut national |
selativement apx expiriences galvaniques de M. Davy
sur la potasse et la soude, ils avaient dit qulen peuvait
supposer goe lesmeétaux oblenus par ce chimiste | an lien
de provenir de la decomposition de ces alealis , comme i
#:rogail., n’élaient que des combinaisons de ces mémes.
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substances avec I'hydrogine. Depuis ce temps MM, Gay-

Lussac et Thenard, élant parvenus a oblenir, par le

moyen que nous avens indigué dans notre cahier d*avril
dernier, des quantités des mouveaux métaux beaucoup
plus considérables que celles qu'on pouvait obtenir par
Pappareil de Volta, se sont occu pés de la solution de la
question ; et apres avoir communiqué & diverses reprises
a 'Institut, des résultats plus on moins fivorables i 'une
ou i l'autre des deux hypothéses, ils loi en ont , le seize
mai , présenté de nouveaux qui semblent lever tous les
doutes ; et prouver que les métaux quon retire des alealis
ne sont réellement que des combinaisons de ces alealis
avec I'hydrogéne. Clest sur-tout le: métal de la  potasse
que MM, Gay-Lussac et Thénard ont éLudié, Nous al-
lons donner un exposé succinct de toutes les propriétés
que ces chimistes lui ont reconnues ; comme il s'agit de
fails relalifs & une découverte intéressante , le lecteur ne
nousreprochera pas sans doute d'dtre entrésdans quelques
détails. 2

Le métal.de la polasse a un éclat métallique semblahle
# celui du plomb : on peutle péiriventre les doigls comme
dela cire, ct le conper plus facilement que le phosphore
Ie P!'” pur. Sa P&sanl!&ur spéciﬁque est de 3?4 ¥ celle de
Peav étant de 1ooo ; aussitdt qu’on le jelte sur Pesu, il
s'enflamme et se proméne lentement sur ce liquide, Lors~
que 'inflommation cesse,y il se fait ordinairement une pe=
tite explosien, el il nereste dans 'ean que de la potasse
caustigue tres-pure. o ;

Le métal de la potasse se combine trés-bien avec le
phosphore, le soufre, avec nn trés-grand nombre de
métaux, et sur-toul avec le fer et le mercure, et forme
des composés particuliers. Sa combinaison est méme si
intime avec le phosphore et le soufre, qu’au moment oit
elle a licu , il y a un grand dégagement de chalenr et de
lumiére. Le phosphure projeté dans I'ean y furme beau-
coup de gaz hydrogéne phosphoré qui s'enflamme ¢ le
gulfure y forme un sulfate et un sulfore hydeoging,
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Mais parmi les combinaisons qu'il est susceptible de
former il n’en est point de plus corieuse et de plus im-
portante que celle qui résulte de son action sur les gaz. I
britlc vivement dans le gaz oxigene & sa température or-
dinaire, I'absorbe et se transforme en potasse. Mis en

~contact avec l'air atmosphérique , sans élever la tempé-

ratore, il prend d'abord une bellecouleur bleue : ensuite
en l'agitant, il se fond, forme un bain brillant , s'en-
flamme , absarbe tout Foxigéne de V'air, se converlit en
Ppotasse ; et n'abserbe point 'azote. Ainsi donc il n’a au-
cune aetion sur ce dernier gaz. Il n'en est pas de méme
4 P'égard du gaz hydrogéne; il peut, b une haute tempé=
ralure, en absorber une quantilé remarquable, et il se
transforme alors en une matiére solide d'un gris blan-
chiitre , dant an retire do gaz hydrogéne par le mercure
el p'ar I'eau,

Son action sur les gaz hydrogine phosphoré , sulfuré,
arseniqué, estencore plus grandequesur le gaz hydrogéne
pur. A une température d’environ soizante-dix degrés ,
illrs déeompose , s"empare de tout le phosphore , le sou-
fre, I'srsenic, et d'une portion de Phydrogéne qu'ils
contirnnent. La décomposition de Phydrogéne pliosphoré
améme lien avec flamme, La portion du gaz hydrogéne
non absorbée reste 3 Pétat de paz.

Sa ecombustion,dans les gnz acide nitrenx et acide mu-
riatique oxigénd, esl aussivive que dans le gag oxigéne,
Quelqueiois pourtant 'inflammation n’a point lien da
suite ; mais cela tien & ce que le métal se recouvre de
muriale ‘on de nitrite de polasse, qui protége le centre
eontre Paction du gaz: alovs il faut remuer la matiére,
et bientdt une vive lumigre est praduite. On prut ana-
Iyser rigoureusement et en un instant le gaz nitreux et
le gaz oxide d’agote par le méral dela potasse. Aussitat,
au prusqu’aus:iiﬁl tgne le métal est fonda el en conlact
avec ces gaz, il devient bleu, enflamme, shsorbe tont
Foxigéne, et laisse 'agote & nu. Clest cocore de celte
manitre qu'il se comporte avee le goz ‘hcide solfurens
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et avec le gaz acide carbonique , et le gae oxide de care
bone provenant de la décomposition du carbonate de ba-
ryte, par le fer; sealement il faut élever davaniage la
température dans toules ces expériences que dans la pré=
cédente : le mélal devient blen , bientdt s'enflamme , et
la base du gaz est séparée. Avec le gaz acide sulfurenx
on obtient unsolfure depolasseet pointde résidu gazeus ¢
avec les gaz acide carbonique et oxide de carbone , on
obtient du charbon , de la potasse, et loujours point de
résidu gazeux. 3 :

Lcide fluorique sec a aussi offert avec le métal des
phé.ngm'euea diguts de la plus Sraude altention. A froid,
il o’y a aucune action ; mais i chaad , il y a une inflam-
matiou trds-vive : tout le gaz disparait sans qu'il s’en dé-
veloppe aucun autre , et le métal se convertit en une ma-
tiére uoiriire qui ne fajt aucune effervescenceavec 'eau,
el qui conlient du fluate de potasse , et un peu de char-
bin provenant du métal. On pent présumer que dams
cetle expérience Pacide fluorigue est décomposé ;3 mais
celte décomposition ne sera démontrée et ne pourra éire
admise quautant qu'on en séparera le radical, et qu's-
vec ee radical on pourra reformer cet acide.

MM, Gay-Lussac et Thénard ont faitun grand nom=
bre dessais sur le gaz acide muriatigue; mais comme
jusqu’ici ils me 'oot point obtenu sans ean , ils n’ont
puint parlé de som action sur ce mélal, Seulement ils ont
rapporté qu'en traitant le mercore doux par le phos-
phore, dans Pespérance d'avoir de I'acide muriatique
bien sec , ils ont (rouvé une liguenr nouvelle trés-lima
pide, saos couleur, répandant de fortes vapeurs, s'en-
flammant spontanément lorsqu’on en imbibe le papier
joseph ; laquelle ne parait étre qu’une combinaison de
phosphore d'oxigéne et d’acide muriatique, et par con-
séquent analogue a celle qu'on oblient en traitant le sou-
fre par le gaz acide muriatique oxigéné.

Toutes les expériences dont on vient de parler, peu-
went s'expliquer dans les deux bypolhiéses qui ont dté
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exposdes précédemment, ct probablement que beaveoup
d'aulres pourront également recevoir une double inter-
prétation; mais il n'en est pas de méme de celles qui
guivent. ;

Lorsqu'on met le métal de la polasse en conlact avee
le gaz-ammeniac dans un tobe bien sec sur le mercure,
et qu'on le fait fondre, il disparait peu-a-peu, se trans-
forme en une maliére grise-verditre trés.fusible; I'am-
moniague clle-méme disparait en presque totalité , et se
trouve remplacée dans le tube par un velume dg gaz
hydrogine égal & environ les deux tiers de celui de
gaz ammonise employé. 8i on chanffe fortement dans
le tube de verre, méme tovt rempli de mercure, la ma-
didre 'grise-vcrdﬁtre gui y est attachée & la-partie sapé-
Tieure sous forme de plaque; on peut enretireran moins
les trois.cinquitmes de Fammoniaque absorbée ¢ savoir,
denx-ci nr[uiémes d'smmuniuqﬂt non-décnmpmée, et un
‘einguigme d'ammoniaque décomposie , ou dont les dlé.
-amens ont été rendus par le feu & I'é1at de liberlé, Si en-
‘Buite on met avec quelques gouttes d'ean la matitre grise
~verditre., ainsi foftement chauffée , on en dégage sensi=
blement les deus aotres cinquitmes d'ammoniaque ahsor-
bée s on v'in retive point d'autre gaz, et ce qui reste n'est
e de la Putass‘e tr és-cnu;lirlun. Enfin . =i I'on r:prcnd fe
gaz ammeaniacdégagd par le fen de la matiére grise-ver-

<dilre, el sion's'en sert pour traiter le nouveau meétal , il

¥ ade nouvean formalion de maliére 'griae-verdﬂtrn sem-
blable 4 la précédente absorption du gaz ammoniac et
-apparition d'une grande quantité de gaz hydrogéne. On
peul encore répéler celte expérience avee 'ammoniaque
retirde de cette seconde matigre grise-verddlre, et tou-
jours en obliendra les mémes phénnménes § en sorte que,
parce moyen, avec une guantitédonnée dammoniaque ,
on peul; ablenir P||1s que s0m volime de gaz h}'drngi’:nc.
Or, il est impossible que ce gaz vienne de 'ammoniague
ddcomposée, puisqu’on vetire toufe 'ammoniagne cm-
'P]n:,-éq. Dailleurs, oo a vu e le métal ne peut point
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se combiner avee le gaz azote, et gu'an cortraire il se
combine assez bien avec le gaz hydrogene, pour qu’om
puisse par ce moyen opérer la séparation decesdeux gazg
de:plus, on peul encere ajouler. b loutes. cesiprenves
qu'en traitant des quantilés égales de métal par 'ean, et
par le gaz ammoniac ; on oblient absolument de part et
d'autre [a méme quantivé de gaz hydrogéne. - .

Ainsi cet hydrogéne ne provient que-de lean qu’ an
pourrait supposer dama le gaz. ammoniac , ou,du- métal
lui-méme 5 mais daprés les expériences de M. Bertholet
fils, il est prouvé que le gaz ammoniac ne contient
pas sensiblement d'ean j et on obtient tant d’hydrogeéne 4
que pour supposer gu’il soit dit & Peau de I'ammoniague ,
il, faudrait admelire que cetle ammoniague contienk
plus: que son poids d’edn, ce qui est absurde, Donc, la
gaz hydrogéne provient du métal 3 done celui-¢i ne paralt
étre qu'une combinaison d’alkali et d’hydrogéne,

— On trouve dans le Recueil périodique de la Sociétd
de Médecine, cahier d’avril dernier , la suite des obsers
vations de M. Carror, médecin & Aunccy , sur les pro=
priélés astringente et tonique ile la gomme kino, Qulre
plusicurs observations de diarrhédes et de dyssenteries ;
Fautear en rapporie trois.de fiévres intermittentes yui
ont £1¢ guérics par 'usage dels gomme kino associde an
quinquing. Il donne avssi I'histoire d’une ménorrhagie
et celle d’une leucorrhée qui ont é1é guéries par la gomme
kino, Le méme reméde lui a égalem.nt réossi , mais sara
toul en injection dans la blennorrhee syphilitique. Enfin
il s'en est servi deusx fois avee sucees , sous forme de gar-
garisme , dans des cas d'ulcéres a la gorge preduits par,
une irritation mercurielle,

—~Les Annales de la Socié'd de Médecine-Pratique de
Montpellier, contientent une observation de M. Maus
noir junior, docteur en chirurgie i Genéve, sur une
blessure de Partére axillaire gauche guéric par la liga=
ture. Nous allons rapporter un courl extrait de cette
@bservativn, — Un jenne homme de quatonze aus, jouzns
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Te 12 déeembire 1805, avee un de ses camarades qui tenait
un coutean de chasse ;, regut une blessure dans la partie
Postéricure o interne et supérieure du bras gauche ; 'ar<
tire axillaire ful ouverte prés de "endroit ob elle prend
le now d'ariére brachiale: le malade perdit beaucoup de
sang; enemploya la compression pour arréter Phémor=
rhagie, qui revint i diverses reprises. Le premier janvier
1806, vingtieme jour de Paccident , M. Mauwoir fut
appelé;une novvelle hémorrbagie venait d’avoir lieu,
la plaie était recouverte de eaillots. Ses enviroms y Ja pars
tie supérianre’do bras, et le crenx de l'aisselle , dtajent
trés-lumélids el doulourens y et le malade cétait faible et
pile. M. Mauncir aprés aveir employé un bandage plus
serré , qui n'empécha pas *hémorrhagie de reparaftre,
#e décida i faire la ligature de Uarlére, el pratiqua cette
opération le'4 janvier. Du 9. au 16.¢ jour, trois doigts
furent atteints de gangréneséche , Fasriculaire dansdenx
phalanges ; 'annollaire et le médins dansune. Tewrehiile
cul licu vers le 52.° jour. La cicatrice des pelits moignons
se fit promplenitat; lepouls ne reparutpas aubrasopéré ¢
enviren trois mois aprés epéretion, le malade ne cona
servait plosqu'on pen de roidedr dans les moovemens de
la main, dont il servoitavx usages ordinaires,

— Dapris plusieurs observations; le'docteur FFood,
de Neweastle , juge le murizte caleaire préférable 4 tous
Yes autres médicamens pour la guérison des scrofules, Na
faisant consister li'maladie scrofuleuse que dans vn état
de débilite, il lui avait d’abord opposé le quingquina et
les miartianx ; mais leur cffet n'a é1é que temporaire.
Alors M. Hoed employait déja Pean de chaus dana
lnquellci] faisait infuser le quinguina avec addition de
-1:*4:9 antimonial; mais il f'en éprouva pas plus de suceds
'quc- des aulres moyéns. Dans la swile, les gram]s {-ing\cs
donnés au muriate de baryte, et son usage géndral contre
cette maladie , délermingrent le docteur Food & emn-

loyer exclusivement, et il lui troova une efficacité
réelle, maistardive. Dans ces entrefaites, quelqu’un lui
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ayanl recommandé le muriate de chapx comime un médis
cament trés—elficace contre dés tumeurs el des indura=
tions de diverses espices, M, ##ood fut conduit & en
faire aussi usage contre les serofules , et eela avee un sues’
ces qui ne a'est pas démenti. Le muriate de chaux a suc!
le muriate de baryte, I'avantage d'agir plus prompte-
ment, et de ne laisser avcune craiote sur la iesure de ses
dosesy que PPorf peut donner d'abord assez fortes sins in=’
conveénient. En second lieu, le muriatede chaux ne déter="
mine pas la perie des forces qui est constammient la snite
de' I'emploi du muriate de baryte.

= M. le Jdocleur Mullin a obtenu, dans P'hépital
d’E{Imeourg, un succés parliculier de |’us:gc des pur=
galifs, méme drastiques, fels jue le jalap,’le ‘calomel &
fortes doses, et 'alogs , dans Ie traitement de'ladanse de
Saint-Guy. Au lien 4 aﬂ'n:hhr par ce traifement le sys—
éme merveus , ila vu au contraire ce sy:tdme régulari-
ser ses mouvemens aprés chaque purgation, et les malades
gngﬂ er pragressivement des forces 3 la cure ne s'est ache«
vée que lorsque les dvacuations av ulent cessé dérre fétides
et foncées en coulenr. Clest ainsi qu'il a ub‘mnu une gué-
rison compléte dans quatre eas différens, et que dans un
cinquiéme il a eu le méme succés en nemployant les toni=
ques quaprés les dévacuans. Voici les résmlts qﬁe
M. Muliin tire lui-méme desobservations iu'il rapportes

1.9 Aprés deax ou Irois évacuations, les mouvemens
fnvolontaires et les autres symplomes ont loujours di=
minue. .

2." Malgré des évacnations journaliéres, pendant assés
long-temps lesmalades, au liew de s'affaiblir, avaient plus
de furee et une marche plus assurée.

2 Quand les médicamens ne procuraient ancune éva-
euation , les symptomes reprenaient plus d'intensité.

é_o-'Quand, avant le traitement 4 le ventre avait il‘é
paresseux , il fallait des purgatifs plus énergiques ; et il
en résullait des éyacnations hrundtres et fétides, -
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. 5.9, Lorsque la, guérison avait lien, les selles renIeip‘Eu,
baient natuvelles o1 réguliéres.

—Les Annaleside Littérature Médicale étrangére cons
‘l]enr!en‘s nne observation d'une fille devenoe blene ; 1-‘0],[‘!
Pextrait de cette ohservalion qui a élé cummuniquée aux
éditeurs, par dlexandre Marcer y M.-D.,"un des mé-
decins de I'hépital de. Guy , & Londres. — Llliza [MWis-
chal , dgée de vingt-un ans 5:d"une taille moyenne et déli=
cate, sujette depuis son enfance , pendant 'hiver, a une
petite toux avec dyspnée , qui cependant ne Uempéchait
pas de remplir ses fonetions de servante, se mouilla, an
mois d’aniit 1806, pendant la temps de son évacualion
menstruelle ; il survint des frissons : la dyspnée el latoux
qui cxlstalem auparavant ngzn lérent, el fure .nl accom-
pagnées d'une doulevr aigué dans la poitrine. Ces sy mpe
tomes se calmérent par les vésicaloires et autres moyens ;
elle cunl]nna 5 vecupations |1-Lr|l:|'ml quelque lemps ,
mais su sante s'altéra de plus en plos; les régles nerepa.
rurent pas d.epun le mois d'aoit, Le 3 avril 1807 elle
fut admise 4 la Clnnlque avec les symptémes suivans
qu *elle epruuvalt depuis sept semaiues 1 elle avail une
toux sifflunte , une grandc difficulié de rcsplrcr, de la
]:rasl'r_a_llau des forees dell inappétence 3 les mains el les
jambes étaient edématides; la coulewr de sa peau élait
blewe pdr-'m‘:! mais |H.1|1CI.I|]EJ ement aux mamu ’ ala
parlie |r-f£rteu|e des jambes, aux pieds et an visage.
Cet{é Cl]ll.h_ul hlﬂue élail survenue en on qur, !.cp!, Sl
maines aupuravant, sans sympldmes précarseurs. La
malade dtail mieux couchée sur le dos, la téie et la poi-
triné ‘dlovée |, que sui 'nn ou Vautre cdlé; ccpendant
elle paivait encore se crucher sur le colé droit; le pouls
était rogulier , et batlait 120 fois par minuie; il éait
tréas-faible; petil et a peine sensible, Des son entrée &
Thépital on lui appliqua un vésicaloire sur la poitrine,
et on denna des diurétiques, La coulear bleue devint plus
marquée : elle étail Lelle le'lendemain, gu'on n'avrail pu
en obtenjr une semblable par aucune teinture, La mas
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fade ne se plaignait que de sa grande Jifficulté de respia
rer, qui ful en nug1hi:l!lanl‘.. Elle meurat dans la iuuruée‘,
et aprés la mort la coulenr bleve se dissipa graduelle-
ment , de maniére gu’an bout de vingt-quatre heores clle
€lait enticrement disparue. A ouverture du corps om
trouva environ une once et demie d'ean dans le péricarde 5
le eceur un peu plus volumineux que dans I"étal naturel ,
ses cavilés remplies d'un sang dune teinte extrémement
foncée, et les arléres coronaires distendues par du sang
de la méme couleur. ! nly avail aucutie communicalionk
conire - nature entre les caviees du ecceur; ses walvules
Etatent parfuitement dans ['état naturel. Les poumons
adhéraient pa r-tout a la PR‘\I' re Want costale et rlisphrag-
mntfquu N ‘i“":' celle qui recouyre le péricarﬂe, Les pou=
mens dlaient gorgés d'une quantilé extraordinaire de
sang noir , mais ne confenaient ni tubercules, vi aucon
autre signe de maladie ; ils surnageaient sur 'esn; ces
pendant leur substance était un pen plus compacie que
dans "état naturel, L'shdomen contenait nne demi-Pin:u
d’eau. L'autopsie des poumons rend enlidroment raison
de la difficalié de respirer qu’éprouvail la malade : quant
3 la couléur brone des tégumens, Vobservation prouve |
d*une maniére évidente, que ce phévoméne ne dépend
nullement de Pétat duo trou ovalaire on de la communis
cation immédiale enire les deux edtés du ceeur. Dans ce
cas 1l semblait -:lépendre de la nollité presqu’eutiere de
'action pulmonaire. La disparition de la couleur bleue
aprés la mort , est un phénoméne analogue i celui de la
di;Pﬂl’i lion des phénomines inflammatoires d:.ms_ les phleg=
masies culanées aigués quoi surviennent peu de lemps
avant la miorl. Il dt.':pﬂlll de la persisrance de la tonicité
dans les parois des vaisseanx capillaires samnguins, pro-
pri€té qui ne s'éteint que quelque temps apres la mork 4
et long-tempsapres que la cicculation a cessé de se faire
dans Jes gros Lrones.

15, a9
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NOUVELLES LITTERAIRE &.:

TABLEAU HISTORIQUE

DES MALADIES INTERRES DE MAUVAIS Cﬂn#ﬂtﬂ!
QUI ONT AFFLIGE L4 GRAYDE - AAMEE DANS LA
CAMPAGNE DE PRUSSE ET DE POLOGHE,

Et notamment de celles qui ont éid observdes dans les
hpicaug militaires et les wvilles de Thorn , Bom-
berg , Fordon et Culen , dans hiver de 1806 a 1807,
le printemps et 'été de 1807 , suivi de réfiexions sur
les divers modes de traftement de ces maladies ; par
les médecing Francais et Allemands,

A Paris, chez Miguignon 'ainé, libraire de I'Ecole et
de la Soeiéié de Médecine, roe de FEcole de Médecine,
M. g.Prix, 2 fr.; et 2 fr. 5o cent., franc de port ,

I par la pos-te {!}.

Nos lectenrs se rappellent sans douted’un pelit suvrage
du doeteur Huffeland , que nous avons annoncé il y a
quelques mois { décembre 1807) , et qui a pour objet les
maladies qui ont régné en Prusse el en Pologne dans
I’hiver de 1806 & 1807. Nous avons a celte accasion fait
remarguer Putilite d’un paralléle enire la méthode cora-
tive des médecins Allemands , et celle des wmédecius Fran-
cais. Les moles ajoutées par le traducteur, M. Faidy ,
remplissaient en parlie ce but ymais Mouvrage de M. Gid

(1) Bteait fait par M. o, C. Savary, D=3 P,
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kert, howme éradit, également versé dans les langues
wnciennes et modernes , Pun des médecing militaires les
plos emptuyés des armeées lrancaises, el churgé spéciales
ment de recueilliv les faits que pourrait lui lourrir sa
correspondance avec les autres midecins de la Grande-
Armée, ne laissera plus rien & desirer sur un svjet aussi
inléressant.

Ainsi que M, Hujfeland, M. Gilbert décrit avec le
plus grand soin les maladies épidémiques qu’il & en ocea-
sion d'observer, et qui sonl également des diarrhées, des
dyssenteries et des figvres de mauvais caractere. Ces der-
nieres sur-tout onl €16 trés- communes et trés - désas.
treuses 3 elles ont revétu des formes Lrésevarides et néces-
sité dans le traitement des modificalions remarquables.
C'est anssi sous ce point de vue que 'auteur compave
la médecine allemande, oo plotdt la médecine Brovr~
nienoe, i la médecine frnuga:se, exempte de vaines hiypeo-
théses. Nous retracerons en pen de mots les diffirences
principales de ces denx méthodes thérapeutiques , aprés
avoir exposé les principan caractércs de la maladic dong
il sagit,

La fiégvre débuteit par un frisson qui se faisail sentir
dans les régions dorsale et lombaire , un mal de téte asses
wvif, et deslassitudes. Bientdl la bouche devenail manvaise,
la langue se gouvraitd'on enduit blanchitre ou jaundire,
sur-toul vars sa base. A ces sympldmes succédaient les
naustes, les vomitoritions , on des vomissemens et
shondans de matiéres , mugueuses si c'élait en hiver on
an printemps, bilicuses dans les autres saisons. Les
redoublemens avaient lien le plus soovent dans Maprés—
midi, etsuivaient le type tivrce. La céphalalgie et 1o fai-
blem musculaire élaicnt jes symptdmes dominans, quoi=
quils ne s’élevassent pus i ue haut dégré d'intensiié. 11
¥ avait peu de ddrangement dans Jes facultés iniellec
tnelles, i ce nlest Jes révasseries, des songes désagréa-
bles, de 'assoupisscinent ou du délire pendant le pa-

2q.,

page 450 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=450

2 BITTM

448 Mipecinse

roxisme seulement. La diarrhée se joignait presque toos
jours i cet état : cependant lorsque les forces n'avaient
pas éLé trep déprimées , la maladie se terminait hen—
reusement du douzié me an quingitme jour, plutée par
Ia diminution successive des accidens y et le relour gra-
dué des fonctions wers U'état naturel, que par aucune
crive sensible,

Mais Je plus souvent cette maladie se compliquait
de symplémes alynamigques et ataxiques trés-prononces,
tels que , d'uvne party la prostration extréme des forces ,
la décomposition des traits , 'enduit fuliginenx des dents
etde la langie, la faiblesse du pouls 3 de lautre , les
troubles b les aberrations des sens externes , I'indiffé-
rence du malade pour son ¢lat, la stu peur , le délire '
tantdi furienx , d'autrefois, ot plus communément ,
trapquille, vle

Veul-ou savoir comment les médecing Prussiens et
Polonais trailaienl cette fievre de maunvais caractére ?
Ils employaient dés les premiers jonrs les remédes exei-
tans , les infusions de valériane , dangélique , d'arniea ;
ils donnaient towr-h-tonr, el diversement associés o
combinés , le vin, les teintures alkooliques, Péther ; los
huiles ewsentielles, le castorenm , le camphre , lo musc ,
Popinm , le phosphore et la teinture de cantharide inté=
rieurement. Considérant les différens sympldmes qui se
manifestaienl comme les eflcls d'une asthénie générale
quedevaicnt faire cesser les moyens précédens , ils ne cher-
chaieot point a les combative par un traitement spécial,
1ls faisaient Lmiq'u:ment consister le régime dans les
bouillens de viande el les wourritures animales. D reste,,
ils uégligeaient les complications; tel est du maoins ce
que M. Gillert dit avoir géuéralaman observé.

Les mddecins Frum;:lis se condoisaient biem auwlre-
ment; ils avaient contume d'administrer & I'invasion
de la maladie , Vipécacuanha, pour combattre la diar-
rhiée concomiilonte, & moins que la prosiration des
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forces ne Fit déja trés-considérable. 1is donnaient ensuite
dans la méme vue , el poor soutenir les forces, des bois-
sons vineuses , la décoction de gquinquing simple on aci-
dulée, les teintures alkooliques de quinguina avee la
serpentaire de Virginie , l'acilile ammoniacal on esprit
de mendereras , Ualkali volatil , la liqueur & Hoffinan,
Ja thériaque, le laondunom liquide de Sydenham, Si les-
s_]‘t‘n]‘rlémes &dxnﬂmiqut& on pulridea prédo!niﬂﬂien: H
ils avaient recours aux acides mindravx; si Cétuient las
symplbmes alaxiques, ils faisaient wsage do camphre,
du muse, et des irritans exlernes , spécinlement des visia
caloires. Si enfin e sujet était trés-irrilable, on ajoulait
aox stimulans loniques , les boissons gommenses , émul-
sionnédes , ete. Le Irailement principal était loujours
modifié relalivement & la nature et & Fimporlance des
complications. Le régime se composait de crémes, de
riz, de gelées de corne de cerf, de I'ischen d’Island , ete,

Ow sera peut-ftre surpris que des méthodes si diffé-
rentes aient eu wn nombre de sucees presque dgal dans
les deux armdes. Mais il faut faire attention | 1.9 que les
meears , les habitudes et le tempérament des Frangais et
des Prussiens, ne se ressemblent pas; 2% que les miéde-
cins Brownisles ; mais bons praticiens , ne se sonl pas
laissés avtug]nr par la doctrine de leor maitre, an Pnint
de dunner des reminles évidemment contraires aux indi-
calions qui se présentaient & remplir.

Jusgu'ici nous n'avons parlé que des objers de méde-
cine-pratique renformds dans Popusenle de M. Gibere ,
il nous reste & dire un wot de sa théorie et de scs iuno-
vations dans la langue médicale. Il professe d'abord qu'il
w'est ni humoriste, ni solidiste, et qu’il regarde comme
vicieuse lovte doclrine fui repose esclusivement sur wne
seole base, 11 se déclare également ennemi dn systéme de
Brown , parce qu’il est trop général et d’une application
dangerense. Cependant: celui qu’il propose n'est qu'une
nmodification de celui-la, ct je ne sais si les additions et

page 452 sur 501


http://www.bium.univ-paris5.fr/histmed/medica/page?90146x1808x15&p=452

2 BITTM

450 Mitnpzecriwe

les changemens gu’il y a fails paraitroot suffisans & ccux
qui ne veulent rien admeltre &’ hy pothétique, Ce qui est
cerlain, c'est quion blimera géneéralement M. Gilbers
davoir iutroduit lant de metsnonveaus dans un onvrage
sur—tout qui esk pa;liculﬁrement destiné aux médecins—
praticiens. Les circonstances ol il s’esl trouvé en compo-
sant , la précipitation avec laquelle il a é1é obligd
d'écrire , pourrent bien faire excuser cerlaines expres-
sions forgées pour éviter les circonlocutions , comme
lorsqu’il parle des sysedmarisies, des individus conea-
gids , de Dapperception des objets, cte. Mais 4 quoi bon
substituer le mot soodynamie a celui de dyaamie, et a
en compaser ceux cusoodynamie, azoodynamic, kyper-
zoodynamic ? Cerlainement Jorsqu’on parle des forees
d’un malade on sail bhien, sans l;lu’i| s0il besoin de ex-
primer, gu'il est question des forces vitales, el non des
forees mortes. Pourguei encore sobstituer les mots de
paihagenie et denosogénie , a ceux de pathologie et de
awsologie que tout le monde connait 2 1l est heau sans
doute de mettre dans les dénominations le plas d'exacti-
tude qu'il est possible , mais ce soin doit dtre réservé &
ceux quisont obligésde créer la nomenclature : lorsquelle
est fuite il fanl s’en servir, sans quoi l'on risque de
n'éire pas entendu. Ceux , pur exemple, qui ne connai-
traient pas le grec, seraient fort Emharr;asséa pour eotmm
prendre la premiére pote de Uouvrage, o avteur
annonce qu’il expliquera dans la suite, quelle est, dans
Pecclatisme médical qu'il professe, la pathugénie quiila
adoplée. Il est yrai que ce n'est pas toujours du grec que
M. Gulbert empronte ses cxpressions nouvelles j Uéndi-
vidualite | Uindividualisation , la réceptivizd indivi-
duedle, sout des termes un pew moins scientifiques , mais
qui ne gont guéres plus inkslligibles. L’auteur ne se con-
tente pas de faire des mots nouveaux, il prend ceux qui
sant regus dans une acceplion quelguefois trés-différente
de celle qu’ils out géndralement, Nous ne cilerons que
celai dorganisation qu’il délinit : la composition de la
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matiére animale & I'état de vie, soil selide , soit fiquide ,
oo gezeuse. Jusqu™a ce jour en croyait qu'il o'y avait
quc les solides qui fussent douds de I'organisation , cest-
a-dire qui fussent propres & former des organes, et voila
que les liguides , el wéme les gas , jevisient de la méme
'prnprie’ta.‘. Ce 1'{u’i| ya de sinsu‘liarI| (quiqun cela ne soit
pas sans exemple , c'est que M. Gélbers condampe lui-
méme dans les antres, ec que Pon peut reprendre chez
lui, puisqu’il reproche aux théories modernes de ne
faire de la médecine qu'nne sefence de mots.

Toutes ces remarques , comme on veit, ne porlent
pas sur le fond de Poavrage, que nons avons trouveé bon
et digne de la réputation de IPautenr qui 'a mis au jonr.
On y verrasans doute avec plaisir des détails sur les mou-
vemens du corps d'armde auyuel M. Gilbert €lail stta-
ché, sur les services qui ont é1é rendus par ses collégues,
sur la lopographie du Lhéitre de la guerre, et sur la
constitulion atmosphérigue durant les mois ot elle a été
soutenue : en un mol , c'esl une monographie qui doit
entrer dans la bibliothéque de tous les médecins mili-
laires.
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L'AMI DE LA SANTE,
POUR TOUS LES BEXEE| TOUS LES AGIE;

Par Flhilibert Perier, IN-M., membre correspondant
de la Socicid Médicale d° Emulation de Paris ; avec
cetle épigraphe

Mens sana in corpore sano,

A Paris, ches duguste Delalain | imprimenr-libraire 4
rua Snil]l-]uc([uas, N.= 38. l"r:in, 5 'Fl‘,‘ et & fr.
25 cent., Iranc de port, par la poste (1),

HrprPocRATE , en tragantcet aphorisme, wita brevis,
ars longa, experientia fallax , jfudicium difficile a
exprimé d'une maniére anssi concise quiéncrgique la
haute idée quil £'clait formée de la médecine et de coux
qui la cultivent. Il semlait parfaitement toote étendue
des connaissances nécessaires au médecin 5 il ravait bien
que la vie de homme suflit & peine pour acquérir ces
connaissances : Fita drevis, ars longa. Ge mdédecin iHos.
tre, le plus savant et le plus experimente de son temps,
et qui, depuis vingt-deux siéeles , sert de modile i ceux
qui parcourent la méme carriére , reconnaissait anssi fue
Vexpérience la plus consommeée, l'observation la plus
exacte et la plus sontenue ne garastissaient pas loujours
de Perveur 2 Experientia fallax., judicium difficile. 11
ne regavide done comme un viritable médecin que celui
gui sest lived tout entier & Pétude de son art, el méde
# celle des sciences accessoires, el qui s’est constamment
appliqué a étudier la nature et & ohserver attentivement

(1) Extrait fait par 4. I, M, Lallier , D,-M-P.
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Ta marche quelle suit dans les maladies; celni qui, comp-

Adanl pour peu sen érudition et sen expérience , reste dans

une sorie de défiance de lui-méme | et ne s'écarte jomais
des lois séveres prescrites par la prudence; enfin celui
fui y cherchanl i s'isoler de toute passion, de tout pré-
il-1gl'.‘1 et f’l: toule considération Pﬂ.rsonnnllc ) l.iID]-.giI(: 501=
gueusement tout ce qui peut allérer son jugement.

Llopinion &’Hippocrate sur la dignité du médecin
{opinion qu’il a manifesiée d®une maniere encore plos
formelle dans plusicurs endroits de ses ouvrages ), elait
alors commune & lous ses contemporaing , et les hommes
qui destinaient lous les instans de leur vie an soulage-
ment de 'humanité souflrante , parlageaient la considé-
ration publique avee ceux qui étaient consacrés au culle
des dieux. De nos jours, I'art de gudrir est-il moins neble
o moins utile? présenle-t- il moins de difficultés ? néces-
site-t-il moins de connaissances et moius d'érudition 7
demande-t-il moins de jugement ? réclame-t-il moins de
zéle et dactivite? D%ah vient donc que les medecins ne
jouissent plus de, celte considération qu'ils ant toujours
ambitionnée comme la plus belle récompense que la re-
connaissance publique puisse décerner b leur dévouement
et b lears travauy ?

Gregory ,dans un discours académique qu’il prononca i
T'Université d'Edimbourg, sest liveé aquelques réflexions
sur les dispesitions de la Société & Pégard des médecing,
eten a recherché les canses. « Notre profession, dit-il,a dié
n l'objet d'une infinité de satires ; mais si on les 1it avee
» atlention , On verra qn’e“cs regar{]enl P]utﬁt les mé-
v decins que art qu'ils exercent. Voici, ajoute-t-il, ce
» quiy adonué licu : en regarde les miédecins comme
» une classe d'hommes qui viveat de leur profession , et
n dont 'intérét n’a rien de commun avec leur art, Quel
W ues-uns savent concilier lexercice de la médecing
» avee la candeur, la bonne-foi, le désintéressement et
» la politesse; ayant la conscience de lears talens et de
» leur mirite, ils o'emploient aucon moyen obligue
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» pour los faire valoir 5 mais les antres, poussds par le
»- besoin , la vanité , et intimement convaincns de leur
» ignorance , nsent de stratagémes indignes pour acqué-
» rir "estime des igﬂﬂrans. ] Quelqu: ]‘luel,eg et quslqug
honleuses que soient ces réfloxions , nous devous encore ,
au temps ol nons sommes, enchérir sur lopinion du doc-
tear Anglais , et affirmer que le public jetie une égale dé-
faveur et sur la médecine et sur les médecing, On s’ima-
gine actuellement gque la médecine est une science telle-
ment simple qu'elle peut érre & la portéede tout le monde.
Les demi-savans comme les ignorans, les hommes comme
les femmes, de quelque rang et de quelque condition
qu’ils soient, lous se eroien autorisds @ raisonner sur
les maladics, 4 propos rleurs remédes ,on & réclamer
contre un Iraitement gqui o'entre pas dans lear maniére
de voir.

Ils ont puisé lear science, leur doetrine dans ces ou-
vrages dictés par une phlantrhopie mal entenduoe , et qui
onl eu pour but de rendre la midecine une science com-
mune et populaire, et duns ees recueils de formules plus
ou hioins exts avagantes , presque loujours présenlées
comme spécifiques- el constamment applicables & une
maladiedonnee, quellesque soient ses causes el lescircons-
tances dout elle est accompagnde, el densla foule des pre—
jugés absurdes qui regrent sur toutes les classes de la so-
cidté,

Les hommes delairds untilum: dit natorellement regar-
derles livres de médecine populsire on domestigue comme
nuisibles & lous ceux 1 i nesunt pas médecins de profes-
sion ; el c’est aussi ce gue M. Périer démentre trés-clai-
rement dans la préfuce de son ouveage. Mais je dis plus,
at je prétends, que par celle fausse simplicité qu'on s'ost
efforcé de donuerila mélecine pour la meltreila portée
du peuple , des gens do monde, et méme des ignorans,
on a prostitué L'arl le plus sublime et le plus difficile , ot
que P'on a dés-lors annulé, délruit Loute la considération
duc i ceux qui le cullivent.
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On ne peut ici reprocher & M. Philih. Périer davoir
parta tous ces lorls Quoique cetitre, ' Amni de la santé
pour tous les sexes et tous les dges , élablisse an premier
abord ume sorte de prévention conlre son ouvrage , on est
bientdt ramend i une upil:l 1 pl usj nsle et plus favera ble,
pour pen qu’on veuille se dunner le tempsde prendre con-
najssancedu triple but qu'il se propose. Ilannouce immédia-
lement au dessous de ce titre , qu’il veu! indiquer, 1.%les
muoyens de conserver lasanté et de prévenir les maladies 3
2.% letrailement des manxoi 'on peutse passer dessecours
du médecin 5 3.% les secours prompts que cerlaines ma=
ladies exigent et gu'on ne peut différer, ou ceux que Pon
peut adminisirer sans crainte en attendant un wélecin.
La préface de 'auteur achéve de lui concilier I'espril des
lecteurs: il y présente les idées les plus sévéres, les plos
saines sur les véritables caraciéres de la médecine , et sur
Yes inconvdniens des ouvrages dédids et consacrés aux
gens du monde et au people. o La médecine, dit-il, est
une et indivisible 3 Loules ses partics ont une telle con-
nexion entr'clles . quune seule de ses branches ne san-
rail élre culiivée aves avanloge , si on ne les embrasse
toules o = la - fois. L'exercice de cet art demande
done plus que du bon sens et du jugement; il faut
Iaveir étudié avee soin el posséder toates les connais—
sances qui lui sonl accessoires. Ainsi je pense qu'il est
impossible de jamais parvenir a simplifier assez o mé-
decine; pour la metire 3 la portée de gens, mémeo un
peu insiruils , ctque lenr donper un livre de médecine-
pratique, c'est mettre un instrument tranchant entre
@ les mains d’un enfant.,.. Aux inconvéniens bien évi=
» demment atiachés aux mdédecines populaires, on pent
» encure ajouter celui deffrayer les gens faibles qui les
lisent , ot d’en faire souvent des malades imaginaires,
Ineapables de soisir par ecox-méwes le vrai caracténg
d'une maladie et den apprécier les différences, ils
prennent les mouvemens les plus naturels de la vie,
pour dos sympldmes de maladies , ¢l bicntdt ils eroient

TR O NN WwE ¥ ¥ W
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en dprouver gqui n'existent que dans leur imagination.
L'esprit une fois frappé, l'on cherche & combatire,
avecune foule de remédes, Paffection que l'on croit
avoir, et Pon finit par faire, d'un mal qui n’existe
pas, un mal réel. Les médecins onl souvent été & méme
de virifier ce fait, »

5 2 3 ¥ ¥

A Tappui de ee quil vient de dire, M. Périer rap-
porte quelques citations anssi fortes que bien choisies, et
enir'autres des réflexions derites de main de wnaitre {ce
sonl ses expressions ), et insérées sous la leitre P dons le
Numéro du seize novembre 1806, du Journal de UEm-
pire. Nous ne saurions, avee 'auleur dont nows annon-
gons l'ouvrage, trop recommander la lecture de ces ré-
flexions tellement serrées , concises, qu’une simple ana-
Iyse les dénaturerait complélement et lenr ferail perdre
tout leur mérite, Louvrage de M. Périer est divisé en
trois sections ou parlies , qui porlent chacune pour Litre
un des trois motifs {ue Nous avons citds ci-dessus:

La premigre partie est vraiment hygicnique, L'anteor
parceurt d'abord successivement les six choses dites non—
naturelles qui  compaosent I"hygiéne particuliére, et
qu’il divise conforméinent i la classification de M. Hall¢
en circumfusa, applicaia, ingesta , excreta, gesta ct
percepta ; ce qu'il dit ici est applicable i tous les dges etd
tous les sexes, Diés-lors il examine Pivfloence de l'air, de
la tempéi‘alnm 5 de Phamidiré : il .'glﬂ(,'t!ulje des vélemens,
du lit, deshains, des lotions | dis frictions des parfoms,
des alimens et des hoissons: des évacvations nalurelles ot
artificielles 3 du monvement vt des habitudes du corps et
de "asprit j du sommeil ot de la veille ; des sensations et
des passions, Ii parle ensuite des movens de conserver la
santé des femmes et des enfians en particolier. La seconde
partie comprend le traitement des plaies en géndral et
en particulier, celui des coupnres, des pigiires, des con-
tusicns , des enlorses, de 'érvsipele, de la bralure , des
engelures ; des furoncles, des panaris , des hémorvhagies
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wxternes, deshémoroides , des rhumes, des rlumatismes,
de I'ivresse et de la pigfire des insectes, i

Enlin, dans la troisiéme partie, M. Pdrier, consé-
quent dans ses principes, fidéle a ses opinions, se con-
tente d'indiquer les accidens et les maladies poar lescuels
il convient d'adminisirer des secours avant arrivée du
médecin, 11 traite de toutes les syncopes, y comprenant
celles quisont conséculives, de 'epilepsic et de Papoplexie;
puis il parle des asphyxies et des empoisonnemens. —
Tel est le plan de l'ouvrage de M. FPeérier; plan qui,
comme on peni le vair, est aussi justement congu que
sagemeot exécutd. Sa ldche serait, ce nous semble, com-
pletemant remplie, si, en traitant des poisons, il avait
tracd les saractéres spécilfiques les plus distinets | les p]u:
facilement appréciables des plantes vénénenses , et les ca-
ractires pliysiques des poisons minéraux 5 il esl ndcessaire
de fournir les moyens de reconnaltre ce tui est nuisible,
alin qu'on puisse l'dviter,

Cet auteur est donc parvenu & compaser un ouvrage de
médecine i la portée des gens du monde, sans se metira
dans le cas de partager les reproches fondés qu’on a fairs
aux auteurs de médecine populaire. Son livre sera de la
plusgrande utilité , bien préférable sous tous les rapports
a ceux de Tissot, de Buchan, etc. Il doit étre recom=
mandé et préconisé auprés de toutes les personnes zélées
et charilables qui desireraient concourir efficvcement au
sonlagement de ceux qui souffrent, et auprés de celles
qui, dans les campagnes comme davs les villes, se sout
voudes au service de la clasee indigente et ignorante.
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ANALYSE

BES THESES SOUTENUES A L'ECOLE DE MEDECINE
DE PARIS (1),

N.® 56, — Dissertation sur la chaleur vitale , comprea
rané un examen des théories qui ont pare fﬂsqu’ici 3
et Pexposition d'une explication différente ; par
A. Boin.

La question de physiologie, traitée et approfondie
dans cette Thése, offre un grand intérét , etnous regret=
tons de ne pouvair donner 4 notre extrait étendoe qui
serait mécessaire pour la faire connailre complétement,
L’auteur exposs d'aberd les opinions diverses qui ont é1é
€mises sur la chaleur en général; il indique ensuite les

hénomeénes parliculiers 4 la chalenr witale , soit en
santé , soit en maladic; puis il consacre cing seclions i
Pexamendes théories, 1.7des anciens; 2.0 de Modrehaave;
3.0 de Douglass; 4.% des chimisles modernes 3 5.0 de M,
Josse, Aucune de ces théories ne lui parait satisfaisante,
:Clhser\'um cependant qu’en traitant de celles des chimis-
tes, il a omis de parler de celle de M. Chaptal , yui ad-
met la combinaison lente de Poxygéne avee | sang, et
sauve ainsi une partie des objections faites & I"hypothése.
ot 1'on assimile entiérement la ]"L‘!pil'.'lil-nn 4 la eombus-
tion (Foresz lesMém.de I’ Acad. des Sciences, ann, 1792).
Il rejette d'aillears sans fondement Pesplication qui a ié
dtlmm"& par ces chimistes de la conservation de la tempé-

(1) Exreit fais poc M., A, G, Sapary , Dy-Me-P
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wature propre an corps humain , dans une atmosphére
plus chavde , en silribuant ce phénomene & une transpi-
ralion plus abondante. Clest cependant un fait qu’on ne
peut plus contesler aujourd’hui, d'aprés les expériences
de MM. Delaroche et Berger ( Foyez la Disserl. inaug.
de celui-la, ¢t le N.* 3 du nonv. Bulletin de la Société
philomath, ),

VYenons i lathéorie de Pautenr, Suivant lui, Ia cause
de la chaleur vitale doit se treuver dons l'ensemble des
parlies qui constiluent i"élre organisé jouvissantde Ja vie.
Il admet en conséquence , avee M. le professeur Chaus—
sier , une propriété inhérente 4" toutes les parties da
corps vivant , propriété qui les maintient & une tempea
rature uniforme, et qu'om a désignée sous le nom de ca-
loricité, Cette maniire de voir s'accorde mieux avee les
faits connus ; elle n'est point susceplible des objertions
qu'on a faites aux autres théeries. Mais esl-ce bien une
explication ? Et dire que lachaleur animale est 'effet de
la caloricilé, n'est-ce pas lh se payer de mots snns avoir
une idée plus claire de Pobjel qu'on envisageait? Voici an
resle comment M. DJoin explique Puniformité de tempi-
rature dans le corps vivant,

« Lorsque le froid , dit-il y vient a frapper "organe
extérieur ; celui-ci {rémit ; se crispe , serre son tissu...
Les ramilications vasculaires qui pénetrent la peau sont
cnmpriméés. 5 el les humeurs qu’.cl]es Cﬂu!,i!rh'tlenl' [y
portées dans les vaisseaux profonds : ceux ci vont les
porter dans le ceur qui, sollicilé par une musse dnorme
de fluide , se conlracie avec force pour la repousser a la
circonférence. Aunssitdt que le flot du liquide a touché ce
but , il y regoit une impulsion contraire qui le raméne
au centre 3 de celle réciprocile d'efforts paissent un ba=
lancement vigoureux des humeurs et une aclion rohuste
des solides qui les font cheminer, etc... A Poccasion de
TFimpression faile par/de froid sur 'organe extérienr, le
diaphragme affectd sympathiquement sollicite Pactividé
des masses viscérales du bas-ventre el de la poitrine,
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éveille Paction du eervean.... quiy en réagissant sur le
cear et le centre phrénigque , élablit un cercle de mou-
vemens nombreax et rapides , dod doit résulter la pro=
duction d'une I‘ILInlll.iLﬁ,ﬂe chalenr tnuinur:i proporlion=
née aux besoing de Pindivido, puisqu’elle Pest & la tem=
péralure quien est la cavse, »

Les effets opposés , produils par une températore tres-
dlevie, rendent raison du pea de chalear produite par
I'organisation dans celle circoustance , pourvu gqu'on ad-
metteavec "auleur, que la fréquence du ponls est un in-
dice de la faiblesie des contraclions du ceerur , el que dans
ce mouvement fébrile il y a diminution plutdt qu'exal-
{aticn des pruprii&l;l:':s vilales.

N.° 77. — Esrai mr,j’f'r_}'d‘r:pé..'c;. par P. Terral.

LEs vues renfermées dans cetle monographie soat pea
différentes de celles qui avaient é1é émises par M. Re-
reauldin. 1l est naturel en effet fue deux éléves formdés
ala méme école, aient des idées semblables sur le méme
objel. M. Terral admet cependantun plus grand nombre
d'espéces compliquées , parce qu'il admet des complica«
tions” par cacochimie , an nombre desqu:llcs il range
Pérysipéle elémateuse et celle des nonveaux-nés,

N.¢ 98, — Paralléle des diverses méthodes proposées
pour Uextraction des caleuls vésicaux par I’appare;'!
latéral, et deseription d'un, nouwveau procddé prifé-
rable atous cevx ewplores jusqu'a ce jouwr; par J.
A, Treyeran le jeume. ; i

GonTRE I"usage oﬁ[inairc, cetonvrage ( car son étem-
due ne permet pas de le confondre avee une simple
these ) conlient beaucoup plus de choses que le titre n'en
promel. La préface seule suffirait pour répeundre i la
guastion qui semble devoir y dtre disculée, en insinuant
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tjue le procédé et les instevmens de [‘.'I_, Guerin g de Bors
r.'ienusl, doivent étre préféres aus meéthodes de Hanking
elde fréire Coame , les seules adoplées dans ces dernjers
temps. BMais 'suteur a vouu faire un traité complet sur
Yes calculs urinaires, et il fant convenir qu'il y a assex
bico réussi,

Dans une premiére section ; il déerit succinelement
les organes dont se composent les voies urinaires , el in-=
&]‘quc lenrs différentes fdnctions. Ddns la seconde section
il parle de P'urine , de ses propriéiés physiques et chimis
gies, des concrétions auxguelles elle donne naissance , du
siége de ses concrétions ; de lears variétés, de leur natire
et de Ja clussification qui en a été faite par les chimistes
moderiies, )

La troisiéme sectioh est codsacrée an Jiagnnsti'c et ai
pronoslic des caleuls urinaires ; et la qualrieme , qui est
ia derniére , beavcoup plus considérable & elle sauls que
les trois mulres réuniés ; aw traitement des individus
aflfectés de la piurru dans la vessie ssulement,

Ce traitenienit, dit M. Treyrerean , présente qualre in=
dications, La premiére est de dissondre y 'il est possi=
blle' les calcals urinaires au moyen des lilllcmlrilil_iques
goit inje{:l.és dans la vesdie , 20it administrés par les voies
digestives: jusqu’ici les movens employés dans cetie vae
dinl é1é sans succes, Lia seconde consiste 4 seconder les of-
forts de la hatufe, qui quthuefﬂis parvient i Er.pu;[scr
des cobcrélions &ssez volumineoses , comtae 'autéur ed
cite Ph]si_'curs' e!;emplm. La treisiéme , sur laqoelle nous’
reviendrons dans un dustant ; esl d’eitraire por Popéra—-
tion de la taille les ealculs dont le volume ne permet pag
J’espﬁrér]'tt?u'ﬁidﬂ sp'-l;mlmiﬁi!. Enlinla qualriénic indi=
cation est celle de remédier par les palliatifs aux accidens
que déteimine la pierre dans les cas ot P'on e croit pad
devoir en faire Pextraction.

11 est en cifet de la plus grande importance de ne se dés
terminer & pratiguer I'opération’ qu'aprés ave'r milres

1b: ' all . it
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ment pesé les avantages et les inconvéniens qu'elle peut
présenter. 8i dans un sujet sain , jeune et bien disposé,
elle n’entraine aucune svite ficheuse , il n'en est pas de
mémed 'dgard de ceux qui sont faibles , sffectds de quel-
quesviruson d'un tempérament teés-irritable. Il est possi-
bledailleursqu’une pierred’nn volume méme considérable-
reste dans Ja vessie pendant longues années, sans occasions
ner des doulenrs bien vives ou des aceidens graves: La
prudence du chirurgien , la volonté du mialade , doivent
done guider dans le choix du parti qu'il eonvient de
prendre. ; ,

Divers procddés ont été successivement adoptés
poar Popération de la taille. L'auteur passe en revue ceus
de Frére Jacques , de Raw , de Cheselden , de Lecat
de Ledmru., de NWaunpni , de Palluci, de Biromfield ,
de Foubert, de Thomas , de Moreau , de Poutean ;
il.vient ensuitea celui de Hauling , modlifié par Kéine ,
Bell et Despuedt | puis a celui du Fréire Coine , et enfin 4
celui de M. Gudrin.

Les instrumens dont ee dernier fait usage, sont, I.%ur
catheler & une seule courbure , un porte-conduclenr et un
troiscart , qui tous ensemble ne forment qu’uns seule
pigce tellement disposée, que le troiscart est dans alis
goement d:I:! la ]Jﬂ.rti.c iuférienre du culhl;tcr,' 2." un con-~
tean ou litholome , dont le dos est regu par une rainure
que lui offrent infériearement le troiscart el la branche
horizoutale du catheter; 3.2 des tenettes semblables
celles dont on fail usuge dans les antres procédds,

La disposilion de ces instrumens reod 'iocision des
parties qu'il est nécessaire de diviser, extrémement
simple et facile. En effet, le catheter dtant placd comme
il convient , on enfonce le troiseart qui perce le canal do
P'urétre dans sa partie membraneuse ; on engage ensuite
le lithotome dans la rainure qui lui est destinde, ct il
penétre dans la vessie oft il rencontre la cannelure du
catheler ; on abaisse alors la main en la portant un pemr
en-dedans; et on enfonce le conteau ju'squ’s't ce que sa
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pointe sail areivée 3 Pextrémitg de la cannelure, Liineci=
ston faite ; oo retire le lithotomeet le c-.LI_'In-l_el'_; un iotraduit
les tenettes dirigées par le doigt indicatene o por ud
gorgeret ; on charge la pierre &l on en fail Pexiraction.
Celte derniére pEILiI.’ de I’QPE:TEII,;.!'I[I" qui est Dl’lliﬂﬂiﬂ!“;
ment la plos difficile . n*a recu avcun perfeelionnement
par Pinvention de M. Guérin, et par les modificationd
ligéres que son frere a proposées d'y ajouter,

M. Treyeran expose ainsi les avaplages qu’il croft
propres a ce procélé, 1.0 Vinstrument de M. Guérit
offre une facilité surprevante pour le cathétérisme ; la
grosseur de la sonde fait que, dans son introductibn , Jes
parais de Purétre s"éLendent sur elle sans former de plis,
et que , d'un sutre cOté, son extrémité arvondie ne peut
s'engoger duns les lacunes muquedses de ce conduit, 2.¢
Parle procédé de M. Guérin on incise d'unsenl coup d’ins=
traient , dans Pespace de denx secondes au plos, et ed
faisant une plaie égale et uniforme daos toute sui} élén=
due , toutes les parties gqui , dons Pappareil latéral’, doi-
went étre divisdes..... 3.¢ Dans ce procédé on est sir de
rencontrgr Wujours, el sans titonner le candl de "arétre;
au moyen du lroiscart qui le fixe inveriablement dans 14
cannelure ducatbeter , tandis que duns les autres inanidres
de tailler , cette incision, qui est un préaluble absolu-
menl necessaire 5 Pr-‘:ae:u.tu souvent de lré&gram]as difa
ficultés, sur-tout lorsqu’on veut la faire dans un lied
cenvenable...... 4.2 Le col de la vessie, la prostate qui
lua mrrqqund ; ¢l la portion membraneuse de I'arétre 4
sont maintenus fixds d'une maniére invariable; le coly
par le catheter incling et relevé qui Papplique contre
les os du pubis, la portion membranense, par la pointe
du troiscart 'i“i la saisit..... v 5. La plaiu commengant
triés-bas, & la partie la plus large des os pabis; les
hémorrhagies sont beancoup moios fréquentes ; extrac
tion des calculs et la sorbie des fragmens et des graviers
festés dans la vessie sont beaucoup plus faciles, Pécoules
ment des urines est plus libre..... 6.° Les ;mnﬂﬂrcuw

o4
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les cris des caleulenx , si & redouter dans les autres pro-
cédés , n'empéchent pas dans celui-ci Popérateur d'at-
teindre son but, soit parce gue 'insirument ne peul s¢
aépincer i soit encore par la Erandc celérité de l'upéra-
tion. 7.° Les urines ne passent ordinairement par la plaie
que jusqu'an quinziéme au dix-huitime jour , tandis
que lorsqu'on & opéré par une antre méthode , ot
écoulement a lieu { sonvent) jusqu'au vinglecing et trens
ticme jour. »

Plusiears praticiens edlibres de la eapitale et des pro=
winces, ont éprouvé les avantages de la méthode qui
vient d’étre exposce : si quelques<uns , sirs de leur ma=
miére ancieune d’opérer , n'ont pas voulu changer de
méthode, con'est pas une raison pour que des chirurgiens
plus timides ou moins exercds n’aient recours 4 un
procédé qui semble leor offrir moins d’incertitude dans
le succis de I'opéralion. Ainsi MM. Guérin et Treyerarn
onl rendu serviee & Part 3 le premier, comme inven-
teur ; le second , comme propagateur du nouvel inslrus
ment. Qu trouve auwssi dans la Thése de M. Treyeran 4
Ie détail exact de tons les moyens i employer pour com-
battre les accidens soit primitifs, soil conséeutifs, qui-
compliquent Popération de la taille. Il y a joint une
planche représentant Dinstrument de Guérin, et les
pitoes dont il 5e composs. On trouvera encore quelques
exemplaires de cet ouvrage chex Meguignon, libraire
tue de PEcole de Médecine, N2 q.
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8UR QUELQUES EXPRESSTONS PROVERBIALES BT SEW-
TENCES FOPULATRES RELATIVES A Li MEDECINE »

Prédsenté et soutenu & I'Feole de Médecine de Paris ,
par G. M. Couhé (1).

Les Dissertations médicales se sont tellement multi-
plides depuis fquelque temps , qu'il est presque impos-
sible de traiter un sujet sur lequel un autre me se soit
deja essayé. Toutes les subdivisions de la science ont é1é
trailées ex-professo, dans plusieurs centaines de pelits
ouvrages, desquels on pourrait dire ce que Martial a dib
de ses épigrammes :

Sunt boha | sunt gquaedam mediocria, sunt mala plura,

Beaucoup de jeunes médecing mettent dans le choiz du
sujet de leur disserlation imawgurale, une attention et
une imporlance ¢ui seraient risibles si elles n*annon-
caient point un motif lovable; celuide bien faire: Dif-
jicile es¢ proprié communia dicere. (HoR.) Ona tant
et si bien disserié depuis un petit nombre d'années,
qu’ilfaut en venir anx sujetsrebattus, Mais il vaut encore
mienx , puisquion est condamndéi fevive sur des matiéres.
dont la connalssance me peut élre gque le fruit tacdif
du temps et de Pabservation, & un dge o on a plue
d'imagination que d’expérience , il vaunt micux traiter
modestement et sans prétention un objet connu, que
d'oublier gu'en derit non pour instroire , mais pour

{1} Motice faite par M. A Plwodd,
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pour prouver qu'on est instroit , ou de recourir & um
sujet bizarre.

Ces réflexions , qui pourrent aussi paraitre bizarres,
pe peuvent sappliquer i la Dusseriation de M. Coulié
guo:iqu‘cllcs se trouvent ici g propos ‘:]e celle Disﬁrrraliun_.
J'avais cro veir d’abord dans le choix du sujet de cet
derit, la preuve de la disette des matlieres & traiter dans
les Thises pu.biiques; mais apres aveir lu ecet opuscule
ja me suis convaincn fque 'auteur avait fait I3 wne hen-
rense découverte, el j7ai regretlé que les circonstances
pe lui aient pas permis de rendre son opuvrage plus com-
p].et. Rirn n'est pcl_;‘d.u touh'rﬁfs_, et M. Coulié se pro-
pose de commenter pris de rois cents expressions pros
verbiales, et presque antant d'adages sentenciens relatifs
@ la wédecine qu'il est parvenu a recueilliv, Il n'existe
point d’onvrage de co genre en médecine 3 on 1’y pas
méme réuni les sentences populaires gui 2'appliquent a la
ganté des hommes, On sait cependant qu’elles ont une
grande influence sur les opinions du vulgaire , et que
leur autorilé est souvent plus puissante gu. celle de Part,
I.:I maniére dn:]L M. Couliéd a iﬂLtrprélJ.‘ les onze SEi-
tences populaires, el les quatre expressions proverbiales
de sa Disseriation donnent la mesure du weérite de ou-
':rrag! neuf el P'i fqu ant :lu"l'] e profose ﬂc mellre au iuur;
mous eroyons que pour bien faire il n'a qu'd continuer
ainsi qu'il & commencé , el qu'il n'a pas begoin , comme
il le dit modestement, d'altenire gue l'expérience et
I"ége aient n]:oqlé_l a son instruction.
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RECHERCHES

EUR LES MALADIES DES VERS A $0I%, ET LES MOYENS
DE LES PREVENIR, SUIVIES D'UNE INSTRUGITON
8UR L’EDUCATION DE CES INSECTES ;

'Ouprqge publid par ordre du Ministre de i‘I;g:Jg':'a\s'&_r.. s
pﬂl“ E. H NJ’SII!I!, docteur en médecine , membre de
la Société de I’ Ecole de Médecine de Puris.

A Paris, chez madame Husm."d libraire, rue de I.’Epe:
zon , N.¢ 7. Prix, 2 fr. 50 cent.; el 3 fr., franc de
port y par la poste {1).

St létude des maladies angquelles Tes animans domes-
tiques sont sojets , intéresse le cullivateur et le pro-
pri élaire qui doivent a ces animaux une partie de leur
richesse, elle ne dpit pas éire jndifférente au médecin
dont Pesprit se plait & parcourir tputes les branches des
connaissances humaineg qui peuvent avoir quelque rap—
port avec Phonprable profession qu’il a embrassée, I ne
voil en cffet dans les animans que des corps erganisds
plus ou moins rapprochés de Ihpmwme , por la structure.
et la disposition des parties gui les eomppsent. Il ¥ trouve
dans un développement tonjonrs inférienr a celui de
I'homme , une analomie , png physiologie , une pathole-
gie particuliéres; de Ja com]:;ra_ijqu des objets et des phé-
nomenes ohservés, il lire des ccmaéquepces qui vien-
nent répandre nne lumacrn nouvelle sur |a science phy-
sique de l'Immn:e- et sl l’ul:lm. qui vésulle de cette
¢tude et de ses applicalions , ne s’appergoil pas toujours,

(1) Extrait foit par M. A, €. Savary y D-M-Fy
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an premier coup-d'eil; si elle échappe, pourainsi dive}
en s¢ perdant au milien de la muoltitude des faits, elle
p'an est pas moins réelle; et il soffirait, pour sen con-
vainere, d'examiner les progrés qu’a faits I"art de guérir
depuis que les sciences nuturelles sont si henreusement
cultivées. :

Les maladies des animaux sont en général beancoup,
moins nombrenses que les nitres ; elles sont encore
moins multipliges dans les classes inférienrves gue dans

celles d*une organisation plus compliqude. Cln ne doik

donc pas s"attendre a rencontrer dans les vers a soig un
grand nombre d'sifcr'tmus. La muacartlme, la maladie
des morts-blanes . celle des passis , la clairelte, la gras-
serie el la jaunisse , sont judqu'ici les seules quiaicnt été
observies, et, selon toute apparence, les seuies au;:lueligs
ges insectes soiend su]eu.

Le nom de mort-blancs ou morts-flues donné a l'ung
de ces maladies, est tird de Pélat que présenient les vers
apris la mort = ils sont en effel d'uné faccidité remar-
{[unb]-e., et se pul‘_n_:ﬁrn!. lres—-prnmplcment dans le cas
doiit nous parlons, On est dabord surpris que ce nom ait
¢£1¢ pris dins les plicnoménes qui suceédent &'lextinction
de la vie, et gu'on n'en ail p'ns plutdt cheisi un dang
geux gue délermine la maladie chex PMindividu vivani,
Mais aucon signe ne se manifesie alors, et il est presque
impossible de’ reconnaitre cette affeclion avant qu'clle
soitarcivée i son dernier degré , qui'est toujours mortel,
Onen peat dire autant de la muscarding qul laisse apris
la mort le ver, sec , cassant et quelquefois couvert d'une
mousse on d'un léger duvet ;les taches livides indiguées
par l'abbé de Sawvager, ne sont rien moins gue cons-
jantes j et il n'est pas vrai, comme Pavait eru le doctenr
Fontana , que les excrémens soient alors liquides et de
pouleur olivdtre. L'une el Pantre d=ces maladies pen-
yent, au reste, offecter les chrysalides comme les vers,
Nojci un fait qoi prouve bicn la difficultd du diagnostic s,
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eoil dans la muscardine , soit dans la maladie des morts-
blanes.

» Je conduisis, dit M. Nysten, dons une magnran-
derie ( c'est ainsi qu'on appelle le lieu destiné & élever les
vers & soie ) ol régnait la muscardine, wne personne
remplic d'ailleurs de talens et de conoaissances, qui
mavait assuré quelle distingnait fort bien les vers qui
devaient périr de la muscardine d'avee les vers sainsg
elle me désigna dix vers, sur lesquels elle portait un
prognoctic ficheux , et un méme nombre de cenx qu'elle
jugeait sains. A Vespice d'incertitude gu'elle apportait
dans ses déterminalions , on pouvait présumer qu’elle se
tromperait. En effet, les vers jugds malades ne dilfé-
raient des vers sains, quen ce qu'ils élaient un peu plusg
languissans, el que quelques-uns avaient la pean du dok
moins blanche, et ces Iégéres diffirences pouvaient bien
se repcontrer dans des circonstances étrangéres & la mus-
cardine, Les dix yers jugéds affectds de cette maladie , et
les dix vers jupés sains furent placés & part dans un cein
d'une magnanderic saine. Parmi les vers jugés malades,
cing firent leur cocon, vn mourotde lamaladie des morts-
blancs,, un autre devint court et se transforma en chry-
salide sans faire de cocon, et trois moururent de la mus.
cardine , sans présenter avant leor mort d'antre change-
ment remarqusble que leralentissement progressif , puis
Pextinction des battemens du vaissean dorsal, Des cing
cocons que j'ouvris au bout de quelques jours , trois
contenaient des muscardins , et deux des chrysalides vi-
vantes, Parmi les dix vers jugés sains , un s’dgara; un
second mourot’ de In maladie des morts-hblancs | ot les
huit avtres firent leur cocon, Cing de ceux-ci se conver-
tirent en chrysalide , aprés avoir achevé de filer, et trois
devinrent muscardins, = )

Il paraft que les vers qu'on nomme passis, sont cenx
qui, naturellement trop faibles , ne peuvent se nourrip
comme les aulres , et périssent d’épuisement. I'ssont sen-
lement Plns petits ; plus tardifs duns lenr développement
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qu'ils ne deyraient étre, et lorsqu'on les sépare pour
Yenr donner des soins particuliers, comme I'a fait
M. Nysten , on les éleve tyés-bien, et an en retire au-
tant desoie que de ceuz.q’ui sont bien développés.

Cruant 4 la maladie qu'on nomme Clairetieou Lusette,
et que le docteur Fontana a regnrrlée cotnmie une espece
d ||_:,r¢1rcp:s:¢ » sans doute & cpuse de la transparence que
presentent les vers qui en sont allectés, M. Nysten a re-
conan qu “elle dépendpit, ou d'une abstinence forcée, pu
d'un dévangement daps les Tonctions digestives. Il j re=
connu au conlraire yoe vl:nl e ana;qlrl:lue duns r;cqu. on
Ippdiu RI‘EHEI‘IE y ot dans la juunisse qui n'en est quiune
varidté. Enlin il a faip voir que leg vers courls élaient
seulement des vers qui avaient pﬂrdu leur spie, ¢n ch¢r~
clant ]nul!h.menl 1 lieu Prlpm:a a ].u r.l.l_,!;ms;r.

Cl'est particulitrement sur - la muscardine et la ma-
ladic des morts-flats y que s'est élendu M. Nysten , par-
ce que ce sont les aflections les plus ficheoses pour les
vers i soie , el que ¢ "¢lait pour les ehseryer qu'il avait
entrepris , par ordre du Gouyernement, un voyagedans
les provinces méridionales de la France, Il a fait & ce
sujet des expdriences Lrés-curiepses et qui sonl propres
non-seulement a éclairer ceug qui élévent les vers a soie,
sur les moyens propres & les garantir de ces maladies ot
a y remédier, mais encore 3 répandre un npuvesu jour
sur quelgues parties de la chimje , de la physiplogie et
de I'histoire naturelle. ;

Nuus ne pu;w‘nns enkrep u;u. dap;lc dul;ul de ces expé-
xiences, qui font, de Pouyrage de M. Nysten , un on-
vrage enll;mmpnt neuf , et ﬂ.lgq: détre accueilli par leg
savans el les amateurs des sciences. A cettp partie expé-
rimentale, est jointe ung instruction mige & Ja portée de
toules les classes de lecteurs 5 et qui renferme des objets
moins nenfs, mais présentéds sous une forme nouyelle et
ayeg une congision gui en gugmente le [n_rj.::1
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SOCIETES SAVANTES.

Sdance publique de la Socicté de Médecine-Pratiqay
de Montpellier, tenue le 17 mai 18e8.

I. PrRIX ADJTUGEES

I. LA Société de Medacine-Pratique de Montpellier
avait proposé , dams sa séance publique du quinze mai
lIH-ﬂ? s pour sujet d'un prix, consistant t0 une mdédallle
d'or de la valenr de trois cents francs, la queslion
suivante 3 : )

« De quel avanlage est , on pent &ire, 'analogie en
» miédecine ,soitddns Jadélermination des muladies nou-
» velles ou inconnues, soit dans celle de la, |nell1ch\:|e ci=
» rative qu’il fant choisir dans les cas douteux ; jusques
» & quel point ¢st-elle un guide sdr dans Pune on Pautre
» circonstances ; et quelles sont les régles gx.uéruics qui 4
» dans son application 4 la médecine, doivent en étendre
» ou en limiter Pusage ? n '

Cetle question faisant suite & celle sur "anal yse en mé=
decine , également proposée parla Saciélé, pouvait fonr-
nir des préceptes lumineux et des détails insiruclifs;
mais les auteurs desmémmreicnvngrés au CouCHUrs, fnule
de dévcluppemeus el de faits de mddecine- p]"ai:qne 3 I:-H.-
pables d’éclairer le médecin dans les eas ohscurs , ou lex
maladies nouvelles, ontéié bien loin d'en donuer la solu-
tion. Cepcndaut parmi ces mémoires, uu a éLé distin.
gud sous ccrlam? rappmls. Son auleur en a trailé avee
quelque soin la partie philasophique; mais il a absolo-
quent négligé la partic expérimentale , la plus importante
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pour le médecin, observatenr et praticien. Les erreurs
qui peavent naitre des fausses analogies , ont été & peine
indiquées, et on o'y a trouvé aucun exemple propre a
mettre dans la voie, s'il se présentait une épidémie on
touteautre affeclion inconnue, Le priz n'a donc pu lui
tire accordd, Cependant, voulant lui donner une preave
d'estime et de satisfaction, la Société lui a adjugé, 2
titre de prix d’encouragement, une médaille d’une va-
leur égale & la sixidme partie du prix proposé. I.'autenr
de ce mémoire i::tlurl:.ll'nl‘lé1 est M. Bcnequ ¥ dacteur en
médecine de la Faculté de Montpellier, médecin & Au-
duse , département da Gard.

La question sur "analogie est remise au coneours pour
Pan 18og.

II. La Socidté avail propost dans sa sfance publique
du dix-sept mai 1806 , et daus celle du quinze mai 1807,
pour le sujet d’un prix consistant en une médaille dor de
la valeur de trois cents franes, celle question :

« Y a-t-il des maladies contre lesguelles d'autves ma-
» ladicssoient véritablement un sccours curatif ¥ gquelles
» sont ces maladies? Peut-on les provoquer et les dirvi-
» ger pour ainsi dirc & volonté ; et , dans les circonstan-
» ces ol I'art parviendrait 4 Jes demmer, quels sont les
» divers moyens d'en écarter les dangers et d'en assurer
= lesnccés? o

Ce nouvean concours n’a fourni que des mdmoires ,
dont aucun n'a satisfait encore la Sociéte , qui néanmoins ,
ayant distingué le mémoire, colé 2, et envoyé avec celle
devise : L'art de guérir tire ses lumicres de fa nature u
a accordé , a Litre d’enconragement , une médaille d’une
valeur égale 4 cclle du sixiéme do priz proposé 3 son
anteur , qui est M. Coffiniéres , docteur en chirurgie,
correspondant des Sociétés de médecing de Paris, Bor-
deaux , el¢, , résidant i Castelnaudary, département de
1’3“&31
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La question sur I'otilité des maladies , etc., est remise
pourla derniére fois au concours poor 1809,

III. La Société a publié par la voie de ses Annalesy
tome 10, pages5 et 59, un mémoire de M. Py, médecin
4 Narbonne , sur une fizvre catarrhale épidémique, dans
lequel cet anteur propose ce probléme i résoudre.

w $'il est vrai que la fievre catarrhale grave devienne
» de jour en jour plus commune et plus meurtriére dans
» les régions méridionalesde la France sur-tout, et sous
» l'influcnce des températures australes § & quelles qua=
w lités et & quels effets de air faut-il rapporter la canse
» de sa formation 1 et les résultats du mode d"agir de I'air
» sur "économie une fois connus , délerminer 5 d’aprés
» 1'expérienoe et Pobservation 5 une méthode de traite=
» ment qui offre, pour la guérison de cette fitvre ,; la
» méme efficacité que le quinguina pour la guérisen de
# la [itvre inlermittente. =

La Sociétd ; pour donner plas de poidsa la question
proposée par M. le docteur Fy , avait annoncé gu’elle
accorderait, 4 époque indéterminde, un prix dont la
valenr. serzit preportionuée i I'importance du travail
présenté , mais qui ne serait ni au-dessous de 100 fr.y
ni au-dessus de doo fr. Un seul mémaoire a éé envoyé 4
Ia Seciété par M. Gondinet , Sons-Preéfet a Saint-Yrieiz,
docteur en médecine | correspondant de la Société , elc. 4
pon dans l'intention de résoudre la question, mais d’y
jeter quelque jour, et d'en faciliter la solution. M. Py
avait observé et décrit une épidémie de fibvre catar-
rhale grave ou maligne, et M. Gondimet a observd
et décrit une épidémie de fitvre catarrhale mi-
liaire, dont il cherche & appliquer les faits & ceux
fque M. Py a consignés dans son mémoire. M. Gondinet
n'ayant point suivi les divers points du probléme ; et ne
s'élant pas prononcé sur Putilité dont pourrai Eire,
pour ia guérison de la fiévre catarrhale grave ; un usage
raisonné de guelques airs faciices , ce ‘'qui en formait
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une condition secondaire , a done renoncé au prix;
mais la Sociéld , satisfaite de son travail | 0’4 pu s’empé-
ther d'en faire une mwention extrémement honorable, et
de délibérer que’ son mémoire paraitrait irés-incessam-
ment, en enfier ; dans ses Anuales,

II. PrRr1x PR OTOS E

La Société , desiraut se fixer sur une série de queslions
dont la solution piil contribuer i former un corps de doc=
trine pratigue, et comsidérant quiil est des recherches
importantes 2 faire sur les maladics chroniques, a dé=
terminé de provoquer successivement sur elles Pattention
des observateurs. Pour poser les bases de cetre doctring 5
elle o eru devoir s'arréler 4 une question géndrale qu’elle
propose pour le prix de 18og , consistaut en une médaillé
@'or de la valeur de Irois cents francs. Celle question est
congue entes Lermes :

e Quel est le caractére distinclil des maladics chroni-
ques; de quelles solutions critiques ces maladies sont-elles
susceptibles ? Qruelle est la cause géndrale de la lenteur et
de |a difficulté de leurs terminaisons 7 et par quels moyens;
soit didiétiques , soit médicinanx, peut-on en abréger la
liun.e ou en assurer les solutions ? »

Les mémoires pout ce prix, ainsi que pour les deux
autres prit temie, 'on, sur P dnalogie; Pavtre sur les
avantages que lart pent tirer des maladics elles-mtmes,
écrils en frangais on en latin, seront adressés frane de
port, avant le quinze mars 8oy, ce terme étant de ri-
gueur , i M. Bawmes , profesteur én médeciney secré-
taire perpétucl de la Société de"Meédecine-Pratique , avee
les conditions ordinaires des concours, qui sont de ne se
faire connaitre directement ni indirectement, el dejoin=
dre an mémoire envoyé un billet cachelé renfermant le
nom ; la qualité, Ja demenre de lauteur, et la répéti=
tion de l’elﬂgnhphe qui aura été placeg en téte de lons

vrage,
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BIBLIOGRAPHIE,

DeEsoNsTtraTIoNs Folanigues , ou Analyze du
fruit considéré en général ; par Louis-Clande Richard,
de Ulnstitnt de France , professeur & I'Ecole de Mdde-
cine ; publiges par M. Duval, (d'Alengon ) , membre de
la Société des amateurs des Sciences physiques et natus
relles de Paris. A Paris, chez Gabon et compagnie 4
place de ’Ecole de Médecine, N.? 2. 1808, Prix, 1 firs
a5 cent,, et 1 fr, 5o cent. , franc de port y par la poste.

Mon Journal de Pan 1807, ou voila les géns du dix-
huitigme sigcle ; de la vaseine, ete. § ete. Seconde édis
tion , revue, corrigée et augmentie 4 4 la fin de. laguelle
ou a joint la réfutation des trois derniers ouvrages ans
glois, traduits en frangais en 1807, contre la découverta
de Jenner. Quelques réflexions sur I'édueation , suivies.
d’une letire de J.-J. sur le méme sujel, ct d'une lettre
au gastronome j par M. _._Parﬁz:': , médecin-ordinaire de
Son Altesse le prince de Neuchiitel et Valenging membrg
de la Société el du Comité central de la vaccine, médecin
du département de la guerre, membre do comité de
vizite an mlz':mc déparlement,, du Borean Central d’ads
mission d:lqs les hiipitaux et hospices civils de Paris ; dae
la Société Midicale d’Emulation, de la Soccidlé Galves
nique, de la Société d’Agriculture du département de
Seine et Qise, cle. A Paris, chee Allut, imprimeur<
libraire, ruede I'Ecole de Médecine, N.2 6. Prix, 3 fr.
25 cent. 3 et 3 fr. 95 centay. franc de port, par la postes

Centuries médicales du dir-neuviduie siécle |, on Re=
cueil de faits d’une leongue et heurcuse pratique, qui con~
firment la dactrine d'Hippocrate , et qui sont consignds
dans la relation des maladies qui oot rigné dans les diffé
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rentes contrées de la France , parmi les habitans , et spé=
cialement parmi les troupes Frangaises, sur les chtes ma=
rilimes du nord , depuis 1757 jusqu'en 1807. Par M. G.
Daignan , docteur en médecine de 'Université de Mont-
pellier , aneien membre du conseil de santé, médecin en
chef des armées. A Paris, chez I' dwieur, rue do Helder
W™.o 123 Bus'.mrlge s libraii‘c, rue de 'Tnurni'.m; Bebrﬂ]‘ ¥
libraire , rue Saint-Honoré ; Desenne , libiaire , Palais-
Royal 3 Gabor , libraire , place de 'Ecole de Médecine §
Méquignon 'ainé, libraire, rue de I'Eccle de Méde-
¢ine, IN.? 6. 18o7. '

Lssai sur les fitvres adynamigues en généiral , notam-
ment sur celle qui régoe épidémiquement dux Indes
occidentalés, et sur ses rapports avee les maladics qu'on
observe aujourd’hui en Europe, avec une nolice sar la
figvre jaune ; par ..M' fe Foulon , docteor en médecine de
PUnivetsité de Montpellier, résidant ci-devaot 4 la Gua-
deloupe, et maintenant & Nantes. A Parisy chez Croul=
lebois , libraire, rue des Mathurins-Saint-Jacques; M
quignon alué, libraire, rue de I'Ecole de Médecine
«t Gabon , libraire, place de la méme Ecole. 18cl.
Prix s 4 fr.; et b fri So cent., franc de port, par la posted

Fiw pv QuirnziimMz VORrUME.
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DES MATIERES

DU XVe VOLUME,

POUR LES SIX PREMIERS MOIS DE L'ANNWEe 18c8.

1. ETUDEs médicales. — Essai d'une méthode ana-
Iytique appliquée & toutes\les branches de Iart de
guérir . par M. M’u}'grier. {Exlrnilj. Pﬂgg 1'.51?

2. Médecine populaire, —L’ami de la santé pour tous .
les sexes et tous les dges, par Ph. Perier.(Ext.) 45z

3. Expressions Provcrhiﬂcs relatives 3 la médecine g
examinées par G. M. Conhé, (Extrait), 463

4. Caleuls bilinires. — Remarques ot observalions de
M. Sava{y, SUr ces concrélions. 4ob

%, Hypocondrie. — Recherches sur celte maladie, par
M. Louyer-Fillermay. ( Extrait ). 386

. 6. Dyssenterie. —— Libellus de Dyssenteria, par'J. G.
Rademacher. { Extrail ). 39

7. Croup — objet d'un mémoire de M. Des Essartz,
{Extrait }. 20%

8. Plique. — BRemargues de M. Boyer, sur la pliquae

olonaise. { Extrair), 35z

g. * Maladie blewe. — Cas rapporlé par M., Marcer,
de Londres. : g 4i4

18. Gale. — Tablean des accidens funestes qui résnltent
du manvais traitementde lagale, par M. Favareflle-
Placial, (Extrait)- o

16, -3 4

MEDECINE

PATHOLOGIE INTERNE.
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11. Hydropisies considérées comme dépendantes des
lésions du sysléme lymphatique, par G, [V, Garnier.
{ Extrail). ; . 55
12. Syphillis. — Essai sur les voies de eommunicalivn
du virus syphillilique , par P. F. Martin. (E]. 142
13. Laits répandus. — Observalions sur les lails répan—
dus, par F. Pelissot. { Exlraity, 219

14. Figvres intermiltentes. — Maniére de prévenir le |

retour de ces fievres déja traitées par le quinguina.
{ Extrait ). 47
15. Percussionde la poitrive employée par Avenbrugger
pour reconnaitre les maladies de cette cavité, —
Traduction de son ouvrage et commentaires, par

M. Carvisars. ( Extrait). Joo
16, * Vaccination. — Avantages quon en relire dans le
traitement des maladies chronigques. 200

CLINIQUE INTERTH E.

1." Constilfutions.

-

Constitution médicale ohservée & Paris pendant les
six derniers mois de Pannée 1807, 11y
Constitulion météorelogico-médicale observie dans
les hospices civil el militaire de Langres, pendant
le quatrigme trimestre de Uannée rhioy, par M. Fo-
bery, 1o
Constitution des trois premiers mois de 1806, obser=
vie & Tarascon, par M. Hichard { Extrait). 193
4. Constilulion des six derviers mois de 1807, abservie

fa

3

4 Semur, par M. Laignelet, 3:9
% g.7¢ Observation. — Fiévre intermittente diapho-
- rétique. Jzo

* 2.° Observalion. — Fidvre intermittente sopo=

reuse. Jarx

* 4.¢ Ohservation. — Fiévre intermittente adyna-

mique. 222
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* 4. Observation. —Fidvreinlermittente drE.]i rante,
-

* Reéflexions sur le quinguina, 424

2.5 Epidémies,

&. Figvres catarrhales. — Pourquei les épidémies de
ces figvres sont plus fréquentes sujonrd*hui? (E.) 372

6. Tableau historique des maladies internes de mauvais
caractére qui ont affligé la Grande-Armée, alc. ;

par M. Gilberi. (Extrait). 446

3.0 Maladies sparadiques,

7. Tumeur carcinomateuse développée dans le mésen-
ere, 3

8. Manie qui, dans sou début, a simulé une péripnen—
monie, iz

9. Anévrisme de l'aorte thorachique dont la ruptore a
cansé ia mort. 174

10, Figvre intermillente pernicieuse observée par M. Le
Herissé, ) 18

r1. Autre chez upne femme en couches, par M. J. L.
o Aouly. 188
12, Perforation de I'estomac. — Observation de M. Le-
roux- 239

13, — Observation du docteur Helm , rapportée par
M. Falentin. ’ sl

14. Perforation de D'esophage. — Observation de
M. Halls. ; 24g

15, Paralysic compliquée de la suppression du flux mens-
truel.— Observation de M. Savary. 327

16. Hystérie gudrie aprés quinze mois de traitement,
T par M. Cloye. 416
19. Affection spasmodique sans fievre, accompagnée de
sympldmes alarmaus. 253

18. * Epilepsics guéries par Pémélique, : 209

Lan
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Tanrz )
Biillemens spasmodiques gudris par les émétiques et
les purgatifs, par M. Bellenand, 423
Danse de Sainl-ﬂ_‘,’ trailée avec succés par les pur=
gutifs. 443
Calcul biliaire rendu par Manns, — Observation de
M. Lavernet. 3:}9

MEDECINE-LEGALE.

Infanticide. — Disserlation de E. J. Olivaud. (Ex-
trait}. - - 56
Belladone, — Le délire caust par la belladane s t-il
un caraclére qui lui soit propre? par Ch. Fr. Gi-
raudy. 143

CHIRURGIE.

PATHOLOGIE EXETER N E.

. Dents, { maladies des) — Essai sur art du dentiste ,

par M. Audibran-Chambly. ( Extrait ). ©T43

« Machine employée par M. Delacroix pour remédier

& uwe rélraction considérable des doigts et du poi-
goet. 191

« Nécrose, Dissertalion de M, Delzenzes. [Ext.) 2%0
o — Traité de la nécrose, traduit de Heddinann |

par . M. Corentin-Jourda. { Extrait. ) 388
Luxations sponlandes, Femarques et ohservations
sur les luxations spontandes du fémur , par M. fé-
mond. : 425

# 1.t Observation. — Luxation spontande gufrie,

* 2.¢ Observation, — Lnuzation spontanée suivie de

la mort, 428,
¥ 3.t Observation, —Luxation spontanée qui a ré-
cidivé plusicurs fois, 430
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MEDECINE OPERATOIRE.

1. Réflexions et ohservations sur la méthode des ampu-

tations & lambeaux. 15
2. * Perfordtion da tympan, 33
3. Incisions, — Dissertation sur lear emploi dans les
plaies d’armes 4 feu, par J. Berein. (Extrait). 121
4 ¥ Extirpation de cancer de 'utérus. 357
5. Ligature employée avec succés pour faire tomber
une tumeur carcinomatense. © 35g

6. * —appliquée a Partére axillaire blessée, (Ext.) 441

7. Taille. — Procédé de M. Guérin pour epération de

la taille, ( Extrait. ) Abo
CLINIQUE EXTEREKE.

1. * Occlusion de la glotte par des tumeurs enkystées.

{ Extrait. ) 28
2, Luxalion du fémur ‘en haut et en arriére , réduite
trois nmig apres 'accident, par M. Lorey. 18

3. Caleul situé au miliew d'un foyer purulent an
voisinage  de 'estomec, &t communiquant avee
Turétre. { Extrait). o : ard
Hernie éivanglée avee rupture du sac berniaire. 261
5. Carie scrofulevse des os du pied Iraitée et guérie par
les caustiques , par M. Lavernes. 338
Névralgie maxillo-Ffaciale gudrie au moyen du can-
tére actuel , par M, Gaincoure. 348

e

@

ACCOUVCEEMETN S

1. Observation sur un accouchement de cing jumeax |
par M. Petresin, : iy

ANATOMIE zr PHYSIOLOGIE.

1. * YVolonté, — Son influence sur cerlains mogvenens -
fui paraissent y étre soustraits. i 33
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2. * Monstruosilé, — Enfant 4 deux téles. 134
3. Expression de la face, — Thése de Fr. Cabucher.
( Extrait ). 56
4. Secrélion du lait. — Dissertativn analomique et
physiologique, ete., par E. E. Lousier. (Ext.) 143
5. Vomissemenl. — Disserlation de M. Bouvenot.

( Extrait,) 145
B, Carnhgn aceidentel ohservé entre la troisicme et la
quatrieme chtes. Y 203

7. Manuelde "anatomiste . par M. Mn]gr;cl" |:E':| 223
B, Analegie qui existe entre tons les os el les muscles du
troune des animaux , mémoire par M. Dameril, 39
9. Chalear vitale. — Dissertation de M. Boin, 458
10. ¥ Insensibilile sans perte du mouvement d'vn mem-

bre paralysé. ard
MATIERE MEDICALE.

1. Ratanhia. — Idisseitation sur la racine de ratanhia ,
spécifique contre les bémorrhagies; tradaite de Ies-
pagnol, par M, Buurd'ens. 8o

2. Tabac, ses avantages et ses inconvéniens. 277

3. Kino, —Observation qui tend & confirmer 1"utilité de

la gomme kino pour arvéter les hémorrhagies, par

M. Pingusson, 325

4. * — Usage de cetle substance dans la diarehéect la
dyssenterie , 355 — dans les fitvres intermiltentes N

la meénorrhagie et la leucorrhée, 44T

5. Bismuth. — Dose 4 laguelle on peut administrer le
mﬂ“li[l‘.‘[ﬁ ‘de bismuoth. i 35.1.

6, ¥ 'l'dtlmﬂ-—-l:mplm médical du tannin, do
7. * Amandes améres substiludes an quinquina. BE
d. * Muoriate de chaux vecommandé contre les maladies
scrofulenses.. TR

< g * 'Peinture de cantharides cunsaﬂ]cc dans la blenor -
norrhagie. 27
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10. * Aspersions d'ean froide. — Succés gquon en =
obteny dans le troitement du {élanos. : 435

1. * Opium. — Ses effets sur les Tares. alg

12, ¥ Acide nitrique cmployd dans les hydropisies.  Ju
13. * Racines de raisin d’Amérique administrées contre

la rage. 435
14, * Acétate de plomb employé dans le trailement de
la phthisie pulmonaire. 21t
15, ¥ Phellandrium aguaricwm. — Administré dans la
méme maladie. 270
16. * Saignde. — Usage immodéré quon en a fait dans
le traitement d’une céphalalgic, ete. G4a
17. ¥ Anguseura. — Techerches sur la vraie et la fousse
angustura , par M. Planche. a6
it Melambo. = Ecorce de melambo employée contre
les fitvres intermitlentes, 433

ART VETERINAIRET

1. Mots nouveanx , ou fermes technigues introduits
dans |.".1_r!; véldrinaire, par M. Nﬂy.«';. [ Exty) 61
Vers-i-soie. — Recherches sur les maladies des verde
a=soie, el Jes mo_vcuﬁ de les 511‘{-\'mﬁr , Suivies d'une
instruction sur Péducation de ces inscctes, par P.

H. Nysten. [ Extrait.) 467

2

CHIMIE.

1. Cours analytique de chimie, par J. Mojor; traduit
dePitalien , par J. B. Bompois. { Extrait ), 83
* Dolasse. — Expériences sur la décomposition de Ja
potasse et de la soude, par Davy. 27, 270, — Expé-
riences surle méme sujet , par MM, Gay-Lussac ot
Thénard. 436
3. *M ucus....Au:ﬂ}_sc du mucus, par M. Foureroy. 27
4. Théorie des conleurs et des corps inflammables, par

Al Opoix. (Exlrail.) 231

1
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5. * Acides végétans , leur action sur Falkeol. 275
fi. ¥ Analysechimique de Poignen. Thid.
. * Phesphore. — Origine de celui qu'on trouve dans
les substances végétales. 350
8.

L

I.

.

b
-
3.
4.

5.

6.

¥ Oxideblane de fer , maniére de lé préparer. 351
PHARMACIE.:

Mémaoire qui a remporté le prix propoesé par la
Société de Pharmacie de Paris, par M. Barruel,

* Premiére grestion, — Quel est le meilleur procédé
pour obienir 'émélique lz plus pur? 0
* Seconde question. = Quel changement subit & Ja
longue 'émétigue , ou sa dizsolution ? o
* Trogsicme question. — Quelles sont les altéralions
que ce sel éprouve dons les divers vélicules que I'on
emploie pour I'edministrer 7 207

PHYSIQUE MEDICALE,

Observations métdurnlugiques faites a Montmo=
renci et i Paris y pendanpt le dernier trimestre de

- 1827, par BM. Corte. ; 134 bis.

Observalions météorologiques faites & Paris, pen-
dant le premier trimestre de 1808, par le méme.
350 bis.

BIBLIOGRAPHIE

Bibliographie. mb, 134, 236 , 313, 475
Théses seutenues & I'Ecole de Médecine de Paris.
{ Extraits ). 54, I41 , 220,205, 38z, 458
Varidtés médicales. 27,137, 206, 270 , 360, 433
Noavelles littéraires, 39, 137, 206, 270, 350, 446
Libelius de Dyssenteria, avctore J. G. Rademacher ,
Colon. , 1800. [Exu'ait]. 3':]
Dissertation sur fa maniére la plus propre & prévenir
te rechiite dans les idvres intermittentes déja traildes
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parlemoyen du quinguina, parRubind , cte, Ouvrage
traduit de Pitalien, par Lafont-Gonsi. (Ext.) 47
Tableau des accidens funestes qui résultent de man-

vais traiterment de la gale , par P, Favarcille-
Placial, ( Extrait ). . Se

. Cours amalytique de chimie, par J. Mojon ; traduit

10,

II

N

12,

13,

1.

15,

16.

17.

18.

19

B

de Pitalien , par J, B, Bompois. ( Extrait ). 65

. Considérations physiologiques sur le pouvoir de Pima.

ginalion malernelle durast la grossesse, ele., par

J. B, Demangeon. A, 76
Observations sor les laits répnn&us, par F. Peléissor.
1log. AL ’ Thid.

Essai d'une mélhode nna]‘yl.:c[uc appliquée & toutes
les branches de art de guériv , par J. P, Mt:l__}"gﬂl.‘h
{ Extrait ). 137
Lssai sur "art da dnnhslc, par Audibran-Chambly.
(Extrait ). 14T
Nouvelleméthode pour convaitre les maladies infer—
nes de la poitrine, par la percussion de cettecavite,
par Avenbrugger; ouvrage traduit du latin et com-

menté , par J. V. Corvirart. 1808, A, 154
Pyretologia medica, ete., par Ph. Pegit-Radel,
A, 155
N.® 1 de la Bibliothtque Germanigue de médecine
et de l:hirurgi;‘:. A Thid,
Theorie des couleurs ef des corps inflammables par
M, Opoir. A, 156

Manuel de Panatomisie , ou Traité méthodique et
raisonné sur la manigre de préparer soi-méme lontes
les parties de Uanatomie, par J. P. Maygrier.
(Extrait). 223
Traité de la néerose , traduit du latin de'J. P, P eid-
mann, par F. M. Coreatin-Jourda.1808. A. = =236
Mémoire sur le croup, Ju a la clagse Jes sciences pliy-
siques el mathématiques de Plnstitut national, ete.,
par B, Des Essartz, ete. (Extrain), 200
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22,

Mémoires sur la constitution des trois premiers
mois de 'an 1886, etc., par F. J. Richard. (E.) 293
Nouvelle doctrine de Brown', contenant la réfuta=
tion du systéme du spasme, par Brown; traduit
de Uitalien par Lafont-Gouzi. A, J13
L’Ami de la santé , pour tous les sexes et tous les
dges, renfermant, 1.% lus moyens de conserver la

© santé, et les soins ndcessaires pour prévenir les ma-

23

24.

z5.

=26,

247,

28,

29,

do.

ladies 3 2.° le traitement des maux qui peuvent se
passer des secours du médecin 3 3.0 les secours
prompis que certaines maladies exigent , et que Pan
peut adminisirer sans crainte en attendant I'arrivée
du médecin , par Ph Perier. A, Tbid,
Tableaun historique des maladies interves de mauvais
caractire qui ont aflligd la Grande-Armée dans la
campagne de Prusse et de Pologne , par M. Gitbere.
A. ' 34
Procés-verhal de la distribution des prix faite par
Son Exc. le Minisir:; de Dlntérienr , Aux eléves
sage-femmes de la Maternitd, A, Thid.
Physiolugie intellcctuelle , ou Développement de Ja
doctrine du professeur Gadl, ete. , par J. B, Deman-

geon. A. T,
Tables synoptiques, 'une sur les humeurs , Pautre
sur la digestion , par M. Chaussier. A. J15
Démaonstrations botaniques, ou analyse du froit

considéré en général, par L. €. RHichard. 1808,

a 475
Mon Journal de I'an 1807 , on les hommes du dix-

"huitieme sitcle, ete. y seconde édition 5 par M. Par-

fait. A. e N

Centuries médicales du dix-neuvitme siécle, ou
Biecueils de faits d’une longue et heuvrcuse pra-
tique , ele., par M. G. Daignan. 1Bog. A, Thid.
Essai sur les fitvres cdynamigues en géndral, notain-
ment sur celles gui ygrent épidémiquement aux
Indes- Occidentales , par M. fe Foulan. A, o
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